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REVISAO / REVIEW / REVISION

Violence against women: giving up the complaint
Violéncia contra mulher: desistindo da dendncia
Violencia contra las mujeres: renunciar a la reclamacion

Fernando Riegel', Diego Silveira Siqueira?

ABSTRACT

Objective: To identify the causes of the withdrawal of the complaint by the woman victim of violence.
Methodology: Conducted a systematic review of qualitative approach on the withdrawal of the complaint.
Data analysis was performed based on the content analysis proposed by Bardin. Results: are many of the
reasons for withdrawal of the complaint, including direct and indirect influences of others, lack of knowledge
of their rights as well as various feelings during the process of victimization. Conclusion: The nursing role is
to properly care for this woman, giving all necessary support, alerting and showing their rights as well as refer
you to reference centers for specialized care and explaining the importance of not withdrawing the complaint
of the aggressor

Keywords: Violence against women, domestic violence; nursing.

RESUMO

Objetivo: identificar as causas da desisténcia da denuncia pela mulher vitima de violéncia. Metodologia:
Realizado uma revisao sistematica de abordagem qualitativa acerca a desisténcia da denuncia. A analise de
dados foi realizada a partir da Analise de Conteldo proposta por Bardin. Resultados: sdo diversos, os motivos
da desisténcia da denlncia, dentre eles influencia direta e indireta de terceiros, falta de conhecimento dos
seus direitos, assim como diversos sentimentos no decorrer do processo de vitimizacao. Conclusdo: a
enfermagem tem o papel de acolher essa mulher corretamente, dando todo o apoio necessario, alertando e
mostrando seus direitos, assim como encaminha-la aos centros de referéncia para um atendimento
especializado e explicando a importancia de ndo desistir da denlncia do agressor

Descritores: Violéncia contra a mulher; violéncia doméstica; enfermagem.

RESUMEN

Objetivo: Identificar las causas de la retirada de la denuncia por la mujer victima de la violencia.
Metodologia: Se realiza una revision sistematica de enfoque cualitativo en la retirada de la denuncia. Se
realizo el analisis de datos a partir del analisis de contenido propuesto por Bardin. Resultados: son muchas de
las razones de la retirada de la denuncia, incluyendo las influencias directas e indirectas de los demas, la
falta de conocimiento de sus derechos, asi como diversos sentimientos durante el proceso de victimizacion.
Conclusion: El papel de la enfermeria es cuidar adecuadamente a esta mujer, dandole todo el apoyo
necesario, alertas y mostrando sus derechos, asi como referirse hacer referencia a centros de atencion
especializada y explicar la importancia de no retirar la denuncia del agresor

Palabras clave: Violencia contra la mujer, la violencia doméstica; enfermeria.
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INTRODUCAO

O século XXI pode ser considerado como um
avanco no que diz respeito a evolucao da consciéncia
direitos do cidadao,

humana, bem como dos

principalmente na década de 40 quando se

estabeleceu com auxilio de convencoes
internacionais, politicas, diretrizes, que definiram
um conjunto de direitos humanos minimos para
sobrevivéncia digna em nosso planeta.

0 Brasil tem sido um dos paises que se destaca
no que diz respeito aos marcos legais para o avanco
dos direitos humanos e dos direitos da mulher.
Podemos destacar a Declaracao Universal dos Direitos
Humanos de 1948; a convencao sobre a Eliminacao de
todas as formas de discriminacao contra a Mulher da
ONU, ratificada em 1984; a Conferéncia Mundial dos
Direitos Humanos de Viena, 1993; a Conferéncia
Internacional de Populacao e Desenvolvimento
(Cairo, 1994); a 4* Conferéncia Mundial sobre a
Mulher (Beijing, 1995). O Brasil sediou a Conferéncia
Interamericana para Prevenir, Punir e Erradicar a
(Belém - PA, 1994),

ratificada em 27 de novembro de 1995. Esses

violéncia contra Mulher

tratados representam um avanco dos direitos

coletivos e individuais da mulher em sua vida
reprodutiva e em situacao de sofrimento por
violéncia'".

O Ministério da Salde vem, ao longo dos Gltimos
anos, implementando politicas e normatizando acoes
de prevencao e tratamento dos agravos decorrentes
da violéncia contra mulheres, principalmente as
violéncias familiar e sexual, uma vez que sdo agravos
de alta frequéncia e que causam sérias repercussoes
ao estado fisico, psiquico e social, sendo
determinantes no processo de salude e adoecimento
das pessoas'”.

A convencao Interamericana para Prevenir,
Punir e Erradicar a Violéncia contra Mulher (Belém do
Para) assim definiu violéncia contra mulher em seu
capitulo I, art. 1° “Para os efeitos desta convencao,
entender-se-a por violéncia contra mulher qualquer
ato ou conduta baseada no género, que cause morte,
dano ou sofrimento fisico, sexual ou psicologico a
mulher tanto na esfera publica como na esfera
privada” (",

Vivemos a constatacdo de que meninas e
nocivos a sua

mulheres sao vitimas de atos

integralidade fisica e mental, apenas por

pertencerem ao sexo feminino, o que nos leva a

pensar que ainda vivemos a concepcao de mundo
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com a superioridade masculina. A violéncia contra
mulher tem natureza e padroes diferenciadas de
violéncia interpessoal, no que tange, ao agressor.
Normalmente, sdo pessoas do proprio convivio
familiar, sejam eles: marido, pai, padrasto, tios,
primos e outros'".

A salde reprodutiva da mulher é amplamente
afetada pela condicdo da situacdo da violéncia
sofrida. A

parceiro para uso de preservativo, e de outros

incapacidade de negociacao com o

métodos contraceptivos aumenta o risco de contrair
doencas sexualmente transmissiveis ou HIV e gravidez
indesejada. A mulher vitima de violéncia costuma
apresentar problemas de salde, incluindo dores
cronicas, incapacidade fisica, abuso de drogas, alcool
e depressao'".

da Salde (OMS)

coordenou pesquisa em oito paises sobre os impactos

A Organizacdo Mundial

da violéncia fisica e sexual contra mulher e o
impacto na salde. Em todos os paises foram
selecionadas duas cidades, uma de zona urbana e
outra rural. No Brasil, Sao Paulo e a Zona da Mata de
Pernambuco foram selecionados resultados que
demonstram que as mulheres que sofrem estes tipos
de violéncia apresentam mais problemas de saltde. A
pesquisa também evidenciou os servicos mais
procurados pelas mulheres que sofreram violéncia na
tentativa de buscar ajuda, sao eles: delegacia de
policia (18%), hospitais ou centros de saude (16%),
(15%),
advogados (15%), delegacia de defesa da mulher
(14%) e Tribunal/Juizado (12%). Na area rural os

servicos mais procurados foram hospitais ou centros

lideres religiosos servicos juridicos ou

de salde (11%), delegacias (10%) e lideres religiosos
(5%)1.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao sistematica,
contemplando uma abordagem qualitativa com o
seguinte assunto: violéncia contra a mulher:
desistindo da denuncia. Este estudo foi realizado no
primeiro semestre de 2013, a pesquisa foi realizada a
partir da base de dados online: Biblioteca Virtual em
Salde (BIREME)?, em livros e artigos cientificos, no
periodo de 2005 a 2013.

A revisdo sistematica consiste num resumo critico
de pesquisa sobre topicos de interesse, geralmente
preparado para colocar um problema de pesquisa
num contexto, ou para identificar as falhas de
estudos anteriores, com a finalidade de justificar

uma nova investigacao®.
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Para iniciar a busca foram utilizados os
Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS)™: violéncia
contra a mulher; violéncia doméstica; salde da
mulher; enfermagem. Alguns artigos foram excluidos
por nao estarem diretamente ligados com o tema.

Foram selecionados entdo, (27) artigos, quando
decidido o foco, destes foram incluidos no estudo
somente (5) artigos, por estarem disponiveis na
integra, bem como em lingua portuguesa. Apos a
leitura desses artigos para a analise dos dados foi
utilizada a técnica de analise de conteldo de Bardin.
Segundo a autora, € uma técnica de investigacdo com
a finalidade de descrever objetivamente,
sistematicamente e qualitativamente o conteldo
manifesto pela comunicacao, utilizando um
procedimento metodologico de tratamento e analise
de informacées colhidas pela coleta de dados®’.

Foi realizado também um levantamento
bibliografico a fim de aprofundar o conhecimento
sobre o proposto tema.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Para a realizacao da analise e discussao dos
dados, € implementado uma tabela com as seguintes

categorias e sub-categorias:

Tabela 1. Desistindo da denlncia

Categorias Sub-categorias
Individuos Agressor
Familia

Orgéos Pblicos Delegacia da mulher

Servicos de saude

Refletindo acerca da
experiéncia vivida
Desistindo da denuncia

Sentimentos

INDIVIDUOS

Nas revisoes de literatura analisadas, notou-se a

importancia de determinados individuos na

desisténcia da denlncia. Alguns influenciam
diretamente, outros indiretamente, porém nota-se
que as vitimas, normalmente, trazem co-
participantes da sua experiéncia®, entre elas a

familia, assim como, o companheiro.

Agressor

Os estudos demonstram que na maioria das vezes
0 agressor € o companheiro. Muitas vezes ele é a
figura central e as relacoes acabam se arruinando em

decorréncia do ocorrido®. Existem sentimentos se
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contrastam, pois a mulher pensa que ainda existe
afeto, que tem filhos desse companheiro, se sentindo
ainda ligadas ao mesmo.

Muitas vitimas percebem que o agressor é
covarde, desistindo da denlncia, revendo sua posicao
na familia. Outras vezes o agressor acaba se tornando
a vitima, porém nota-se que em alguns relatos elas
nao mudarao a sua visao quanto aos sentimentos
vividos durante a agressao. Convivendo com o temor

da agressdo, por inseguranca da denuncia‘®.

Familia

Levanta-se a questdao frequentemente, se a
agressao foi tao banal, a ponto de retirar a denuncia,
por que em um primeiro momento houve a intencao
de que o mesmo fosse punido? A familia aparece
como resposta, a mulher por ter muitos sentimentos
acaba relevando a agressao devido a cobranca, ou
até mesmo a inseguranca dos filhos. A mulher
percebe que a denuncia pode afetar a vida dos filhos,
tendo um sentimento de culpa unido a
responsabilidade de evitar que o filho tenha um lar
estavel®.

Na hora da denuncia, muitas vitimas contam com
o apoio da familia, de vizinhos, porém ao contrario
do que se imagina, elas também contam com os
mesmos na desisténcia da denuncia, por estarem
mais seguras e acharem que tudo vai mudar®.

Porém, por outro lado, também temo aquelas
mulheres que nao contam com nenhum apoio, e
dependendo do companheiro para sua sobrevivéncia
filhos acabam aceitando tamanha

e de seus

humilhacao.

ORGAOS PUBLICOS

Delegacia da Mulher

Nesse estudo percebe-se, que as mulheres, na
maioria das vezes, sO procuram a Delegacia da
Mulher em determinados casos, sendo que a maior
parte, jaA houve uma ou mais agressoes. Alguns
desses casos sdo: acontecimento em via publica,
deixar marcas no corpo da vitima, cobranca de
familiares, responsabilidade da maternidade”.

Acontecimentos em via publica na maioria das
vezes fazem a mulher se sentir humilhada, pois tem
pessoas que presenciam a cena e acabam colocando
ou até se sentindo

pressao sobre a mesma,

Portuguese
Rev Enferm UFPI, Teresina, 2(spe):85-9, dec., 2013.

87



ISSN:2238-7234

Riegel F, Siqueira DS.

envergonhada, perante aos conhecidos, fazendo com
gque a mesma denuncie, porém diversas vezes
retirando a queixa, por nao partir de um desejo dela
e sim dos outros.

Quando acontecem lesdes no corpo da vitima, ela
tem sua moral abalada, tendo também provas do
ocorrido, se sentindo mais segura com a dendncia.

A pressao pelos familiares para fazer a dendncia
ocorre assim como nos acontecimentos em via
publica, nao sendo um desejo da vitima de
denunciar, porém servindo de incentivo, mas sendo
minimizada por ter sido influenciada.

A responsabilidade de manter seus filhos seguros,
longe de todos os riscos € o Unico fator que auxilia
realmente na denlncia, porém, por outro lado
manter seus filhos longe do pai pode deixar a vitima
em davida, muitas vezes novamente desistindo da

denuncia.

Servicos de Saude

Sabemos que a violéncia contra a mulher é um
agravo de saude publica. Os servicos de salde séo
merecedores de destaque, principalmente os
profissionais diretamente ligados a essa area. Onde
0s servicos nao estao preparados para lidar com esse
tema, assim como os profissionais®. Mesmo com os

poucos centros de referéncias®

, existem condicoes
socioeconomicas, que dificultam a ida ao servico de
referencia, assim como profissionais nao qualificados
para prevenir e evitar a violéncia doméstica. O
manual de orientacdes sobre violéncia familiar, do
Ministério da Salde aponta diversas conseqiiéncias
para este tipo de violéncia, que algumas vezes nao
sao seguidas corretamente pelos profissionais de

saude®.

SENTIMENTOS

Refletindo acerca da experiéncia vivida

Muitos sdo os sentimentos da vitima na hora de
efetuar a denlncia, assim como na desisténcia, em
funcao dos direitos, da importancia na familia. Como
a agressao se torna um habito, muitas vezes elas
recordam do inicio do relacionamento a fim de
justificar a agressao. Muitas atribuem a agressao aos
vicios, entre eles, o alcool, drogas ilegais, assim
como o ciime, porém, na raiz de tudo esta a maneira

como a sociedade da mais valor ao papel masculino,
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0 que por sua vez se reflete na forma de educar os
meninos e as meninas, entre eles a bebida e as
drogas.

Outras mulheres acabam vivendo sobre ameaca
constante. Muitas formalizam a queixa, mas desistem
da denlncia por acharem que s6 com a queixa as

agressoes irao acabar®.

Desistindo da dentlincia

Ao desistir da denlncia, as mulheres percebem
diversos sentimentos, entre eles a raiva, humilhacao,
inseguranca, desamparada, piedade pelo agressor.
Para elas é dificil dar um basta naquela situacéo,
muitas sentem vergonha ou dependem
emocionalmente ou financeiramente do agressor.
Muitas acham que foi s6 daquela vez ou que, no
fundo sao elas as culpadas pela violéncia.

Nota-se, porém, que muitas vezes o homem quer
reaver/manter o controle da familia e da esposa.’® E
muitos  desses  sentimentos acabam  vindo
simultaneamente, deixando assim, a vitima muito
confusa e quando falta o apoio psicologico pode

acarretar na desisténcia da denUncia.

CONSIDERAGOES FINAIS

Com este estudo identificamos as diversas razoes
que levam a desisténcia da dendncia pela mulher
vitima de violéncia, tal decisao acarreta proliferacao
da violéncia, sequelas psicologicas para a vitima,
constituindo-se em um problema de salde publica.
Como acabar com essa violéncia? Essa questdo
podera ser respondida com um trabalho arduo e
minucioso por parte dos profissionais da saude
articulados com os profissionais da seguranca publica
apoiando as vitimas e incentivando a nao desistir da
denlncia.

Nosso papel como profissional de enfermagem € o
de acolher essa mulher corretamente, dando todo o
apoio necessario, alertando e mostrando seus
direitos, assim como encaminha-la aos centros de
referéncia para um atendimento especializado e
explicando a importancia de nio desistir da dentincia
do agressor, a fim de resolver a situacao que esta lhe
causando tamanho sofrimento e dor, garantindo um

viver saudavel e protegido da violéncia.
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