ESCOLA DE ENFERMAGEM NOVA ESPERANCA LTDA
FACULDADE DE ENFERMAGEM NOVA ESPERANCA — FACENE

ANDRESSA GOMES DA SILVA

CONSTRUCAO DE TECNOLOGIA EDUCATIVA SOBRE VIOLENCIA
CONTRA A MULHER PARA USUARIAS DA ATENCAO PRIMARIA A
SAUDE: ESTUDO METODOLOGICO

JOAO PESSOA
2026



ANDRESSA GOMES DA SILVA

CONSTRUCAO DE TECNOLOGIA EDUCATIVA SOBRE VIOLENCIA
CONTRA A MULHER PARA USUARIAS DA ATENCAO PRIMARIA A
SAUDE: ESTUDO METODOLOGICO

Trabalho de Conclusdo de Curso
apresentado a Coordenagdo do Curso de
Graduagdo em Enfermagem da Faculdade
de Enfermagem Nova Esperanca, como
pré-requisito para obtencdo do grau de
Bacharel em Enfermagem.

ORIENTADORA: Prof*. M?. Edna Samara Ribeiro César

JOAO PESSOA
2026



S578¢

Silva, Andressa Gomes da

Construgao de tecnologia educativa sobre violéncia contra mulher
para usuarios da atengdo primaria a saude: estudo metodoldgico /
Andressa Gomes da Silva. — Jodo Pessoa, 2026.

35f.;il.

Orientadora: Prof.* Ma. Edna Samara Ribeiro César.
Trabalho de Conclusdo de Curso (Graduagdo em Enfermagem) —
Faculdade Nova Esperanca - FACENE

1. Violéncia Contra Mulher. 2. Tecnologia Educativa. 3.

Atencdo Primaria a Satde. 4. Enfermagem e Satide da Mulher. 1.
Titulo.

CDU: 616-083:618.1




ANDRESSA GOMES DA SILVA

CONSTRUCAO DE TECNOLOGIA EDUCATIVA SOBRE VIOLENCIA
CONTRA A MULHER PARA USUARIAS DA ATENCAO PRIMARIA A
SAUDE: ESTUDO METODOLOGICO

BANCA EXAMINADORA

Prof®. Ms. Edna Samara Ribeiro César
Orientadora (FACENE)

Prof’. Ms. Viviane Cordeiro de Queiroz
(FACENE)

Prof*.Dra Karen Krystine Gongalves de Brito
(FACENE)



RESUMO

A violéncia contra a mulher configura-se como importante problema de satide publica e
violagdo dos direitos humanos, produzindo impactos fisicos, psicoldgicos e sociais que
comprometem a saude e a qualidade de vida das mulheres. Diante da necessidade de
ampliar o acesso a informacdo e fortalecer estratégias de enfrentamento dessa
problematica, objetivou-se construir uma tecnologia educativa sobre violéncia contra a
mulher direcionada as usuarias da Atencdo Primaria a Saude. Trata-se de um estudo
metodoldgico com proposi¢cdo de constru¢do de uma tecnologia educativa do tipo folder.
O processo de construcdo do material ocorreu em trés etapas: sumarizagdo das
informacdes, elaboragdo do conteudo e baseou-se na diagramacdo. A sumarizagdo do
documento “Guia Pratico de Cuidado a Mulher em Situag¢do de Violéncia™, utilizado
como principal referencial tedrico. As informagdes selecionadas foram organizadas em
eixos tematicos relacionados ao conceito de violéncia, tipos de violéncia, sinais de alerta,
consequéncias para a saude, estratégias de acolhimento e enfrentamento, direitos das
mulheres, rede de apoio, canais de denuncia e fortalecimento da autonomia feminina.
Posteriormente, os conteudos foram adaptados para linguagem clara, objetiva e acessivel
ao publico-alvo. A diagramacao do folder foi desenvolvida na plataforma Canva Pro®,
em formato triptico, utilizando elementos visuais acolhedores, linguagem simples e paleta
de cores (lilas, rosa claro, verde suave e branco) visando favorecer identificagao,
legibilidade e compreensdo das informagdes. O material educativo apresenta potencial
para subsidiar acdes de educagdo em saude, ampliar o conhecimento das mulheres acerca
de seus direitos, favorecer reconhecimento precoce das situagdes de violéncia e estimular
a busca por apoio nos servigos de saude e protecao social. Conclui-se que o folder
elaborado constitui tecnologia educativa relevante para fortalecimento das acgdes de

promocao da saude e enfrentamento da violéncia contra a mulher na Aten¢do Primdria a
Saude.

PALAVRAS-CHAVE: Violéncia Contra Mulher; Tecnologia Educativa; Atencao
Primaria a Satde; Enfermagem e Satde da Mulher.



ABSTRACT

Violence against women is a significant public health problem and a violation of human
rights, producing physical, psychological, and social impacts that compromise women's
health and quality of life. Given the need to expand access to information and strengthen
strategies to address this problem, the objective was to develop an educational tool on
violence against women aimed at users of Primary Health Care. This is a methodological
study proposing the construction of an educational tool in the form of a brochure. The
material was developed in three stages: summarization of information, content creation,
and layout design. The summary was based on the document "Practical Guide to Caring
for Women in Situations of Violence," used as the main theoretical reference. The
selected information was organized into thematic axes related to the concept of violence,
types of violence, warning signs, health consequences, support and coping strategies,
women's rights, support networks, reporting channels, and strengthening female
autonomy. Subsequently, the content was adapted to use clear, objective language
accessible to the target audience. The folder's layout was developed on the Canva Pro®
platform, in a triptych format, using welcoming visual elements, simple language, and a
color palette (lilac, light pink, soft green, and white) to facilitate identification, legibility,
and comprehension of the information. The educational material has the potential to
support health education actions, expand women's knowledge of their rights, promote
early recognition of situations of violence, and encourage seeking support from health
and social protection services. In conclusion, the developed folder constitutes a relevant
educational technology for strengthening health promotion actions and addressing
violence against women in Primary Health Care.

KEYWORDS: Violence Against Women; Educational Technology; Primary Health
Care; Nursing and Women's Health.
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1 INTRODUCAO

A violéncia ¢ compreendida como o uso intencional da forga fisica, do poder real
ou em ameaca contra si, outra pessoa ou grupo, podendo resultar em danos fisicos,
psicologicos, sofrimento, lesdes ou morte. Trata-se de fendmeno complexo e
multifatorial, reconhecido mundialmente como importante problema de saude publica,
em razao de sua elevada magnitude e de seus impactos individuais, familiares e sociais
(Bezerra, 2021).

Dentre as diversas manifestagdes desse fendmeno complexo, as mulheres
historicamente figuram entre as principais vitimas, evidenciando desigualdades
estruturais de género presentes na sociedade. A violéncia contra a mulher configura-se
como expressao das relagdes patriarcais e de poder, nas quais praticas de dominagao e
controle sdo exercidas predominantemente por homens, perpetuando situagdes de
opressao, discriminagdo e violacdo de direitos (Oliveira et al.,2021).

No cenario mundial, estima-se que uma em cada trés mulheres tenha sofrido
violéncia fisica e/ou sexual ao longo da vida, totalizando aproximadamente 736 milhdes
de vitimas. Dados recentes apontam que, em 2023, cerca de 85 mil mulheres e meninas
foram mortas intencionalmente em todo o mundo, sendo aproximadamente 60% desses
casos cometidos por parceiros intimos ou familiares, o que corresponde a uma mulher
assassinada a cada dez minutos. As regides das Américas, Africa e Oceania apresentam
indicadores alarmantes relacionados aos feminicidios e demais formas de violéncia de
género (Brasil, 2023).

No Brasil, a violéncia contra a mulher também se apresenta de forma expressiva.
Segundo o Forum Brasileiro de Seguranga Publica, foram registrados mais de 245 mil
casos de lesdo corporal dolosa no contexto de violéncia doméstica contra mulheres em
2022, além do aumento dos feminicidios nos anos subsequentes. Ressalta-se, ainda, que
a subnotificagdo permanece como importante desafio, frequentemente associada ao
medo, dependéncia emocional ou financeira, vergonha e desconhecimento acerca dos
direitos e dos servigcos disponiveis para apoio e prote¢do (Brasil, 2023).

A violéncia contra a mulher manifesta-se em diversas formas, fisica, psicologica,
sexual, patrimonial e moral, que frequentemente ocorrem de maneira simultdnea e
progressiva, agravando os danos a salde fisica e mental das vitimas. No ambiente

doméstico, essa realidade ¢ ainda mais complexa, pois frequentemente cercada por



siléncio, sofrimento, humilha¢des, ameacas e relacdes de dependéncia, dificulta o
rompimento do ciclo da violéncia (Oliveira, 2019).

No enfrentamento dessa problematica, destaca-se a promulgag¢do da Lei n°
11.340/2006, conhecida como Lei Maria da Penha, considerada marco historico na defesa
dos direitos das mulheres no Brasil. A legislagdo ampliou os mecanismos de protegao,
fortalecimento das dentincias e responsabilizacdo dos agressores, além de contribuir para
maior visibilidade social e institucional do fendmeno (Griebler et al.,2021).

Nesse contexto, os servigos de saude, especialmente a Atengdo Primaria a Saude
(APS), assumem papel estratégico no acolhimento, identificacdo precoce, escuta
qualificada, orientagdo e encaminhamento de mulheres em situa¢do de violéncia. Por
constituir a principal porta de entrada do sistema de saude, a APS possibilita vinculo
longitudinal com as usudrias e maior aproximag¢do com suas necessidades, favorecendo
acdes integrais de cuidado e protecdo. Assim, os profissionais de enfermagem destacam-
se nesse processo por atuarem diretamente no acolhimento, na educagdo em saude e na
articulagdo com a rede de apoio (Fonseca, 2020).

Entretanto, apesar dos avangos legais e assistenciais, muitas mulheres ainda
desconhecem os tipos de violéncia, os sinais de alerta, os canais de dentincia e 0s servigos
de apoio disponiveis. A insuficiéncia de informacdes acessiveis e a baixa visibilidade do
tema nos servigos de saude podem dificultar a busca por ajuda e a ruptura do ciclo de
violéncia.

Diante dessa realidade, as tecnologias educativas emergem como importantes
estratégias para promoc¢ao da saude, disseminacao do conhecimento e fortalecimento da
autonomia feminina. Entre essas tecnologias, o material educativo em formato de folder
destaca-se por sua linguagem acessivel, potencial de ampla circulagdo, baixo custo e
capacidade de subsidiar agdes educativas individuais e coletivas nos servigos de satde.

Assim, justifica-se a elabora¢do de uma tecnologia educativa sobre violéncia
contra a mulher direcionada as usuarias da Atencao Primaria a Saude, visando ampliar o
acesso a informagdo, favorecer o reconhecimento de situagdes de violéncia, divulgar
direitos e servigos disponiveis, bem como contribuir para o fortalecimento do cuidado
integral a saide da mulher.

Nesse contexto, a presente pesquisa buscou responder a seguinte questdao
norteadora: € possivel construir uma tecnologia educativa voltada a violéncia contra a

mulher?
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1.1 OBJETIVOS

1.1.1 Objetivo geral

v Construir uma tecnologia educativa sobre violéncia contra a mulher para usuarias

da Atencao Primaria a Satde.

1.1.2 Objetivos especificos

v" Identificar informagdes essenciais e pertinentes a coleta e selecio do Guia Pratico
de Cuidado a Mulher em Situacdo de Violéncia para compor uma tecnologia
educativa voltada as usuarias da Atengao Primaria a Saude.

v" Organizar e sintetizar os contetidos em linguagem acessivel, clara e adequada ao
publico-alvo.

v Diagramar e desenvolver o layout visual da tecnologia educativa, considerando

principios de design e atratividade para o publico-alvo.
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2 REVISAO DA LITERATURA

2.1 VIOLENCIA CONTRA MULHER

O patriarcalismo brasileiro sempre teve grande influéncia na estrutura e
organizag¢do da sociedade brasileira, sendo aquele um parametro de representatividade de
poder, dominagao e controle, no qual o homem simboliza a autoridade, mantendo-se no
dominio da propriedade em aspectos politico, econdmico, social e familiar. Por décadas
as mulheres foram submissas a esse padrao social, restando um papel considerado inferior
em relagdo ao género masculino, sendo aquelas vistas apenas para fins de procriagdo,
educagdo dos filhos, obediéncia ao marido, atividades domésticas e estudos voltados a
religido e etiqueta (Del Priore, 2023).

A violéncia contra mulher ¢ uma problematica social que se tornou difusa, isto €,
espalhou-se em varias dire¢des e, infelizmente, essa violéncia transfigurou-se como algo
“normal” e/ou invisivel aos olhos da sociedade. A mulher sofre constantemente distintas
formas de violéncia seja psicologica, fisica, sexual ou patrimonial e em diferentes
ambientes sociais, (Mello, 2020).

A violéncia ¢ um processo doloroso e, na maioria das vezes, a vitima se sente
acuada, aterrorizada e encurralada diante de tanto sofrimento, sendo assim, a intimidade
com o agressor ¢ um elemento que torna mais dificil para a vitima a compreensdo de que
ela estd em uma relacdo abusiva e, por conseguinte, reunir a coragem para sair dela,
encarando todas as consequéncias pessoais € econdmicas desta decisdo (Bernardes,
2023).

A violéncia contra mulher € problematica social com uma amplitude significativa,
¢ um elemento negativo enraizado na sociedade ocasionando diversos transtornos,
constrangimentos e tragédias. Apesar disso, o acumulo do processo sistematico de
violéncia contra a mulher acarreta a maior das barbaries - a morte. Muitas mulheres
sofrem uma agressiva violéncia psicoldgica que, consequentemente cometem suicidio, ja
outras, sdo acometidas pelo ato mais extremo sdo assassinadas, surgindo o feminicidio
(Mello, 2021).

A Lei Maria da Penha trata especificamente da violéncia doméstica e familiar
contra a mulher, e o Art. 7° enumera algumas das formas de violéncias que as mulheres
podem softrer. Sdo elas, dentre outras, as violéncias fisica, psicologica, sexual, patrimonial

ou sexual (Brasil,2021).
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L. Violéncia fisica ¢ entendida como qualquer conduta que ofenda sua
integridade ou saude corporal; nesse caso, ndo precisa necessariamente deixar marcas
aparentes no corpo. E qualquer conduta contra a integridade fisica e satide corporal da
mulher. Ex.: tapas, empurrdes, puxdes de cabelo, socos, agressdes com objetos cortantes
e perfurantes, entre outros (Brasil,2021).

II. Violéncia psicologica ¢ entendida como qualquer conduta que lhe cause
dano emocional e diminui¢cdo da autoestima ou que lhe prejudique e perturbe o pleno
desenvolvimento ou que vise degradar ou controlar suas a¢des, comportamentos, crengas
e decisdes, mediante ameaga, constrangimento, humilhagdo, manipulacao, isolamento,
vigilancia constante, perseguicdo contumaz, insulto, chantagem, violagdo de sua
intimidade, ridicularizagdo, exploragdo e limitagao do direito de ir e vir ou qualquer outro
meio que lhe cause prejuizo a satide psicologica e a autodeterminagao (Brasil,2021).

III. Violéncia sexual ¢ entendida como qualquer conduta que a constranja a
presenciar, a manter ou a participar de relagdo sexual nao desejada, mediante intimidagao,
ameaga, coacdo ou uso da forca; que a induza a comercializar ou a utilizar, de qualquer
modo, a sua sexualidade, que a impega de usar qualquer método contraceptivo ou que a
force ao matriménio, a gravidez, ao aborto ou a prostituigdo, mediante coagdo,
chantagem, suborno ou manipulacio; ou que limite ou anule o exercicio de seus direitos
sexuais e reprodutivos; E importante destacar que o sexo sem consentimento ¢ violéncia
sexual, inclusive entre conjuges (Brasil,2021).

Iv. Violéncia patrimonial ¢ entendida como qualquer conduta que configure
retencao, subtracao, destruicao parcial ou total de seus objetos, instrumentos de trabalho,
documentos pessoais, bens, valores e direitos ou recursos econdmicos, incluindo os
destinados a satisfazer suas necessidades (Brasil,2021).

V. Violéncia moral ¢ entendida como qualquer conduta que configure
calinia, difamacdo ou injiria. A calunia acontece quando o ofensor atribui um fato
criminoso a vitima. A injuria se configura com xingamentos que ofendem a honra da
mulher (Brasil,2021).

No primeiro semestre de 2025, o Brasil registrou 718 feminicidios, 33.999
estupros e 86.025 denuncias de violéncia contra a mulher pelo Ligue 180, indicando uma
alta nos feminicidios. O principal agressor ¢ masculino (76,6%) e a maioria das
ocorréncias ocorre em ambiente doméstico ou domicilios compartilhados. As estatisticas
mostram uma tendéncia preocupante, apesar de os dados de estupro ndo refletirem a

realidade completa devido a subnotificagdo (Brasil,2025).
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2.2 POLITICA NACIONAL: VIOLENCIA CONTRA A MULHER

A saude da mulher, no Brasil, foi incorporada as politicas nacionais de saude nas
primeiras décadas do século XX, sendo politicas direcionadas a gravidez e ao parto. Entre
as décadas de 1930 e 1970, a visdo da saude da mulher, expressa nas politicas de saude,
se restringia quase que exclusivamente a seu papel biologico e social (Brasil, 2020)

No Brasil, nas décadas de 1930, 1940 e 1950, a participagdo das mulheres na
sociedade restringia-se aos cuidados com o lar e com os filhos. Com expressivo aumento
da natalidade, na década de 1960, o estado percebeu a necessidade de um programa de
“controle da natalidade” em mulheres no periodo fértil, tornando-se mais forte no final
da década de 1970. O movimento feminista na década de 1960 ganhou um grande
destaque com as mulheres reivindicando igualdade social. O Ministério da Satde (MS),
em resposta ao apelo do movimento, adotou as primeiras medidas oficiais voltadas para
a assisténcia integral a saude da mulher, apesar das limitacdes impostas pelo governo
militar (Freitas ef al., 2021).

A enfermagem tem um papel fundamental na atencdo primdria a satde, pois o
enfermeiro atua executando acdes de vigilancia epidemiolodgica, sanitaria, na realizacao
de acdes de educacdo em satde e na assisténcia direta a crianca, ao adolescente, ao
trabalhador, ao idoso e a mulher. Em relagdo a saude da mulher, Mendes (2022)
identificou como principais eixos de atuagdo a atencdo ao pré-natal, atencdo durante o
puerpério, prevencao do cancer de mama, prevencio do colo de ttero e planejamento
familiar.

A Politica Nacional de Atencao Integral a Satide da Mulher (PNAISM) destaca
que a atencdo a satde da mulher ndo deve se restringir a assisténcia materno-infantil e
nem as fases de vida que a mulher tem capacidade de reproducdo, deve englobar todo o
seu ciclo vital. Nas concepgdes mais restritas de sailde da mulher, o seu corpo € visto
apenas na sua funcao reprodutiva e na maternidade. A mulher limita-se a saude materna
ou a doengas associadas ao processo de reproducdo bioldgica, excluindo outras
possibilidades e as questdes de género (Brasil, 2021).

O objetivo principal da PNAISM ¢ integrar as mulheres no meio social, politico e
comunitario. Ela pretende fortalecer agdes de prevencdo, promogao, assisténcia e
recuperacdo da saude. Para isso, ¢ importante ter um sistema de saude bem organizado,

com diferentes servigos que atendam as mulheres em todas as fases da vida. A atencao
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primaria a saude ¢ fundamental, pois € o ponto de partida para acessar outros servigos de
satde e garantir a continuidade do cuidado (Brasil, 2021).

A PNAISM vai além do cuidado apenas durante a gravidez e maternidade,
reconhecendo que a saude da mulher ndo se resume a esses papéis. A politica busca ver
as mulheres como cidadds com diversos direitos e garantir um cuidado completo e
inclusivo (Brasil, 2021).

Na gestdo dessa politica ¢ realizado um trabalho para garantir que o alcance de
suas acOes sejam abrangentes, justas, completa, de qualidade e com um atendimento
humanizado. O foco ¢ assegurar que todas as mulheres tenham acesso aos servigos de
promogao, prevengao, assisténcia e recuperacao da saude (Brasil, 2021).

Dentre as acdes destaca-se o plano nacional de enfrentamento a violéncia contra
as Mulheres, foi estruturada a partir do Plano Nacional de Politicas para as Mulheres
(PNPM), elaborado com base na I Conferéncia Nacional realizada em 2004 pela
Secretaria Especial de Politicas para as Mulheres e pelo Conselho Nacional de Direitos
da Mulher. O PNPM possui como um de seus eixos o enfrentamento a violéncia contra a
mulher, que, por sua vez, define como objetivo a criagdo de uma Politica Nacional
(Brasil,2023).

Vale notar que a questdo do enfrentamento a todas as formas de violéncia contra
a mulher foi mantida como um eixo tematico na Il Conferéncia Nacional de Politicas para
as Mulheres, realizada em agosto de 2007. Essa Politica encontra-se, em consonancia com
a Lei 11.340/2006 (Lei Maria da Penha) e com convengdes e tratados internacionais, tais
como: a Declaragdo Universal dos Direitos Humanos (1948), a Convengdo
Interamericana para Prevenir, Punir e Erradicar a Violéncia contra a Mulher (Convengao
de Belém do Para 1994), a Convengao sobre a Eliminacao de Todas as Formas de
Discriminagdo contra a Mulher (CEDAW, 1981) e a Convencdo Internacional contra o
Crime Organizado Transnacional Relativo a Prevencao, Repressao e Punicao do Trafico
de Pessoas (Convengao de Palermo, 2000).

Assim, a Politica Nacional de Enfrentamento a Violéncia contra as Mulheres foi
elaborada pela Secretaria Especial de Politicas para as Mulheres (SPM) com o objetivo
de explicitar os fundamentos conceituais e politicos do enfrentamento a questdo e as
politicas publicas que tém sido formuladas e executadas - desde a criagdo da SPM em
janeiro de 2003 - para a prevengao e combate a violéncia contra as mulheres, assim como

para a assisténcia as mulheres em situacao de violéncia (Brasil,2023).
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A politica de combate a violéncia contra a mulher no Brasil ¢ um conjunto de
acdes governamentais, leis e diretrizes para prevenir, punir e erradicar a violéncia, além
de garantir assisténcia e direitos as mulheres em situacao de violéncia (Brasil,2023).

A vida em sociedade demanda o seguimento de regras e normas que viabilizem o
convivio harmonico entre os individuos que compdem o grupamento social. Dessa forma,
faz-se necessario um mediador, uma figura que seja detentora de poderes e prerrogativas
que possibilite a tutela e a garantia dos direitos assegurados a cada cidaddao. Ao Estado
cabe a funcao de zelar pela paz publica e em nome da harmonia social, a criagao de leis,
a fiscalizacdo, a garantias fundamentais ¢ dever do Estado para possibilitar ao cidadao o

gozo de sua liberdade social (Brasil,2022).

2.3 IMPORTANCIA DO PAPEL DA ENFERMAGEM NO ATENDIMENTO A
MULHER VITIMA DE VIOLENCIA

Cada vez mais ¢ fundamental que os servigos de saude estejam preparados para
receber e acolher as mulheres vitimas de violéncia, uma vez que, muitas vezes, este € o
primeiro local procurado por elas apos o ocorrido, € o enfermeiro, o primeiro profissional
a ter contato e prestar os cuidados necessarios as vitimas. Aqui, deve-se realizar a
identificacdo do problema e a notificacdo do mesmo, antes que incidentes mais graves
venham a ocorrer (Silva ,2021).

Neste contexto, ¢ crucial que o enfermeiro esteja preparado para identificar os
sinais sugestivos de agressdo, seja esta de qualquer natureza, e atento para levantar
possiveis suspeitas. Quando o paciente busca o servi¢o para atendimento, a anamnese, o
exame fisico, a escuta ativa e o acolhimento sdo um dos principais recursos para detectar
a violéncia (Mota et al., 2020).

O ato de acolher tem como objetivo permitir a aproximacao entre quem cuida e
quem ¢ a referéncia do cuidado. Diante disso, o Ministério da Satide afirma que, “acolher
¢ reconhecer 0 que o outro traz como legitima e singular necessidade de satde”. O
acolhimento consiste em uma importante ferramenta para sustentar a relagdo entre as
equipes de servigo e os pacientes atendidos, tendo como bases da relagcdo a confianca e
compromisso, criando-se assim a constru¢do do vinculo. (Brasil, 2023)

A Lein® 10.778/2003 estabelece a obrigatoriedade da notificagdo compulsoria por
parte do profissional da satide, em casos de indicios ou confirmacdo de violéncia contra

mulher, atendida em servicos publicos ou privados. A notificagdo aplica-se a qualquer
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tipo de violéncia sofrida pela vitima, de natureza fisica, sexual ou psicologica. Esta deve
ser realizada em carater sigiloso, preservando a identidade da vitima, revelando-a
somente em caso excepcional e com seu conhecimento prévio. (Brasil, 2021).

Observa-se o despreparo dos enfermeiros em realizar o cuidado a mulher vitima
de violéncia, devido ao conhecimento insuficiente, uma vez que o assunto ¢ discutido de
forma superficial na formagdo académica e, muitas vezes, ausente no cotidiano
profissional, seja na pos-graduacdo ou acdes de educagdo continuada propostos pelo
servico (Mota et al., 2018) Diante disso, para que estes profissionais se sintam mais
preparados para atender essa populagdo, ha a necessidade de discussdo da tematica na
formagao académica dos profissionais de satide, com enfoque nos enfermeiros para atuar
no cuidado as mulheres vitimas de violéncia para que estes tenham o minimo de dominio
sobre o assunto. Além desta pratica, ¢ imprescindivel a realizagdo continua de
qualificacdes, que sejam fundamentadas nas responsabilidades do enfermeiro, politicas e
praticas de saude para que este profissional consiga identificar e intervir nos casos de
violéncia por eles detectados (Silva, 2020).

Para o enfermeiro, isso significa compreender o individuo em sua plenitude, ouvi-
lo com sensibilidade, criatividade e solidariedade, o que caracteriza a qualidade do
cuidado. Sendo assim, a pratica do acolhimento no trabalho de enfermagem ¢ no sentido
de realizar atitudes humanizadoras que se revelam no ato de receber, escutar e tratar a
mulher vitima de violéncia (Morais,2020).

Segundo Ribeiro e Silva (2020), a profissdo de enfermagem pode proporcionar
uma abordagem compassiva e sem julgamentos para com as mulheres que sofrem com a
violéncia doméstica. Esses profissionais podem ajudar a construir confianga, usando
suas  habilidades = de comunicagdo para fornecer apoio emocional e validar as
experiéncias dessas mulheres de forma acolhedora em servigos de saude.

Os enfermeiros também podem defender o desenvolvimento de politicas e
legislacdo para prevenir a violéncia doméstica e proteger as vitimas. A colaboragdo pela
aplicagdo da lei e os servicos sociais pode aumentar a eficacia das intervengdes e melhorar
os resultados dos pacientes (Cristina et al., 2020).

Os enfermeiros podem defender mudangas nas politicas e praticas para promover
a prevenc¢ao da violéncia doméstica, desenvolver e implementar programas de prevengao
da violéncia doméstica e colaborar com agdes que promovam educacdo da populagdo

(Duarte et al.,2019).
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Os enfermeiros também podem contribuir com a realizacdo de pesquisas
para identificar fatores de risco para a violéncia doméstica e desenvolver estratégias
eficazes de prevencao (Duarte ef al.,2019).

Segundo de Lima (2019), a educacao e a formacao continuas sdao essenciais para
que os enfermeiros aprimorem os seus conhecimentos e competéncias na identificagdo e
abordagem da violéncia doméstica na sua pratica. Os enfermeiros devem manter-se
atualizados com as pesquisas, diretrizes e melhores praticas mais recentes na prevengao
e gestdo dos casos de violéncia.

Atividades de educagdo continua favorece para que esses profissionais possam
prestar cuidados de alta qualidade as vitimas de violéncia doméstica, causando impacto
significativo na prevencdo e gestao deste problema em servigo de saude publica ( Lima,

2019).
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3 METODOLOGIA

3.1 TIPO DE ESTUDO

Estudo metodolégico com proposi¢ao de tecnologia educativa, do tipo folder
sobre violéncia contra a mulher direcionada as usuarias da Aten¢ao Primaria a Saude.
Estudos metodologicos tém como finalidade o desenvolvimento de instrumentos,
materiais e tecnologias educativas que possam subsidiar a¢des de promog¢ao da saiude e

educagao em saude (Polit e Beck, 2019).

3.2 PROCEDIMENTO PARA COLETA DE DADOS
A constru¢do da tecnologia segue as etapas de estudos da mesma natureza
contendo: a) sumarizagdo das informacdes, b) elaboracdo do conteudo; e c) diagramacao

(Nascimento et al., 2025; Prado et al., 2025), conforme as descri¢des adiante.

3.2.1 Sumarizagao das informagdes

A sumarizacdo das informacdes correspondeu a etapa de sintese, organizacdo e
sistematizacdo do conteudo identificado no documento Guia Pratico de Cuidado a
Mulher em Situagcdo de Violéncia, utilizado como principal referencial tedrico para
subsidiar a construcdo do folder educativo. Essa etapa foi fundamental para transformar
informagdes técnicas e recomendagdes assistenciais em linguagem acessivel, objetiva e
adequada ao publico-alvo.

Inicialmente, realizou-se leitura minuciosa do guia, com a finalidade de identificar
as informagdes mais relevantes relacionadas ao cuidado a mulher em situacdo de
violéncia, especialmente no contexto da Atencdo Primaria a Saude. Posteriormente, os
conteidos selecionados foram organizados em instrumento elaborado pelas
pesquisadoras, contemplando os seguintes aspectos: temdtica abordada, orientagdes
assistenciais, estratégias de acolhimento, direitos da mulher e contribui¢des para
elaboragao do material educativo.

Em seguida, as informagdes foram agrupadas por similaridade tematica,
possibilitando a constru¢ao de eixos norteadores para organizacao do contetudo do folder.
Os contetidos foram estruturados nos seguintes temas:

1. Conceito de violéncia contra a mulher;
2. Tipos de violéncia (fisica, psicoldgica, sexual, patrimonial e moral);

3. Sinais de alerta e formas de identificagao;
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Consequéncias da violéncia para a saude fisica e mental;
Estratégias de acolhimento e enfrentamento;

Direitos assegurados as mulheres em situag¢do de violéncia;
Rede de apoio e servigos de assisténcia;

Canais de denuncia e busca de ajuda;

A S A A

Fortalecimento da autoestima, autonomia e autocuidado.

Apds a categorizacdo, foi realizada sintese narrativa das informacdes
selecionadas, priorizando contetdos cientificamente fundamentados, atualizados e
relevantes para a realidade das usuarias dos servigos de saude. Nessa etapa, foram
excluidas informagdes repetitivas, excessivamente técnicas ou que nao apresentavam
aplicabilidade direta ao objetivo do folder educativo.

Por fim, os conteudos sumarizados foram adaptados para linguagem clara,
inclusiva e de facil compreensao, respeitando o nivel de letramento em saude do publico-
alvo. Essa adaptag@o buscou favorecer o acolhimento, a identificagdo das mulheres com
o material educativo e a compreensdo das orientagdes relacionadas a prevengao,
reconhecimento e enfrentamento da violéncia contra a mulher, servindo de base para

construcdo textual e visual da tecnologia educativa.

3.2.2 Diagramacao

A diagramacao foi realizada por meio do aplicativo Canva®, uma plataforma de
design online que possibilita a cria¢do de diversos materiais visuais, como apresentagoes,
infograficos, posteres e conteudos digitais em geral. A ferramenta esta disponivel

gratuitamente na web, com funcionalidades adicionais na versao paga (Canva Pro®).

3.3 APRESENTACAO DOS RESULTADOS
Os resultados apresentados incluird a descricdo detalhada do processo de
sumarizacao, a justificativa das escolhas de conteudo e linguagem, e a descricdo do

produto final(Folder), com imagens ou representagdes visuais.

3.4 ASPECTOS ETICOS

A presente pesquisa ndo necessitou de submissio ao Comité de Etica em Pesquisa,
uma vez que se trata de um estudo metodoldgico voltado a elaboragdo de uma tecnologia
educacional, desenvolvido exclusivamente a partir de fontes documentais e

bibliograficas, sem envolvimento direto de seres humanos ou coleta de dados primarios.
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Destaca-se que todas as informagdes provenientes da literatura cientifica e de
documentos institucionais foram devidamente citadas e referenciadas, em conformidade
com os principios éticos da pesquisa cientifica e com o respeito aos direitos autorais.

A resolugao CNS 510/2026, que regulamenta pesquisas do tipo metodologica que

dispensa submissao ao CEP.
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4.1 SUMARIZACAO DAS INFORMACOES

Quadro 1- Protocolo sumarizado conforme assunto, objetivo e contetido. Jodo Pessoa,

Paraiba, Brasil (2025).

ASSUNTO

CONTEUDO

Conceito de violéncia contra a

mulher

A violéncia contra a mulher caracteriza-se como qualquer
acdo ou omissdo baseada no género que cause morte,
sofrimento fisico, sexual, psicolégico, moral ou
patrimonial & mulher, configurando violagdo dos direitos

humanos e problema de saude publica.

Tipos de violéncia

A violéncia pode manifestar-se de diferentes formas,
incluindo  violéncia fisica, psicologica, sexual,
patrimonial e moral, podendo ocorrer de forma isolada ou

associada.

Violéncia fisica

Caracteriza-se por agressoes que provocam dor, lesdes,
sofrimento corporal ou qualquer dano a integridade fisica

da mulher.

Violéncia psicologica

Refere-se a comportamentos que causam sofrimento
emocional, medo, humilhagdo, isolamento, chantagem,

ameaca ou diminui¢do da autoestima da mulher.

Violéncia sexual

Envolve qualquer pratica sexual realizada sem
consentimento, mediante coercao, intimida¢do, ameaca

ou uso da forga.

Violéncia patrimonial

Caracteriza-se pela retengdo, destruicdo, subtracdo ou
controle de bens, documentos, recursos financeiros e

objetos pessoais da mulher.

Violéncia moral

Refere-se a acdes que configuram caltunia, difamacao,

injuria ou exposicao da imagem da mulher.
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ASSUNTO

CONTEUDO

Sinais de alerta

Alteragoes comportamentais, medo excessivo,

isolamento social, tristeza persistente, ansiedade, lesdes

frequentes, baixa autoestima e dificuldades de

comunicagdo podem representar sinais de violéncia.

Consequéncias para saude

fisica

A violéncia pode ocasionar lesdes corporais, dores
cronicas, disturbios do sono, alteragdes ginecologicas,
transmissiveis e  outras

infecgdes  sexualmente

complicagdes fisicas.

Consequéncias para saude

mental

Mulheres em situagdo de violéncia podem desenvolver
ansiedade, depressdo, medo, estresse poOs-traumatico,

sofrimento emocional e pensamentos autodepreciativos.

Estratégias de acolhimento

O acolhimento deve ocorrer de forma humanizada,
sigilosa, ética e livre de julgamentos, garantindo escuta

qualificada e fortalecimento da autonomia da mulher.

Estratégias de enfrentamento

Incluem fortalecimento da rede de apoio, orientacdo sobre
direitos, encaminhamento aos servigos especializados e

incentivo a busca de ajuda profissional.

Direitos das mulheres

As mulheres em situagdo de violéncia possuem direito a
protecdo, acolhimento, assisténcia em satde, apoio

psicologico, medidas protetivas e acesso a justica.

Rede de apoio

A rede de apoio envolve servicos de satude, assisténcial
social, seguranca publica, apoio psicoldgico, servigos

especializados e suporte familiar € comunitario.

Servigos disponiveis

Unidades Basicas de Saude, Centros de Referéncia,
Delegacias Especializadas, servigos de assisténcia social
e atendimento psicologico constituem importantes

servicos de apoio.

Canais de dentncia

A mulher pode buscar ajuda por meio do Disque 180,
servicos de emergéncia, delegacias e demais canais

institucionais de denuncia.
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ASSUNTO

CONTEUDO

O incentivo ao autocuidado, fortalecimento da autoestima
Fortalecimento da autonomia |e¢ valorizagdo da autonomia feminina constituem

estratégias importantes no enfrentamento da violéncia.

A educacao em satde contribui para reconhecimento das
Educacdo em saude situacdes de violéncia, fortalecimento dos direitos das

mulheres e ampliagdo do acesso a informacao e protegao.

Fonte: Adaptado do Guia Pratico de Cuidado a Mulher em Situagdo de Violéncia (2025)

4.2 ELABORACAO DO CONTEUDO

Com base nas informagdes contidas na sumarizag¢do, o conteudo foi elaborado

considerando a sintese das principais informagdes, de modo que favorecesse a leitura

clara, objetiva e eficaz da tecnologia em saude. Adiante, ¢ possivel observar o roteiro

basico das informagdes por meio do quadro sindptico que subsidia a diagramacgdo

(Quadro 2).

Quadro 2- Informacdes-sintese para subsidio da etapa de diagramagao. Jodo Pessoa,

Paraiba, Brasil (2025).

TITULO/COMANDO

CONTEUDO

VOCE SABE O QUE E

Violéncia contra a mulher ¢ qualquer agdo que cause

sofrimento fisico, emocional, sexual, moral ou

VIOLENCIA CONTRA A , _ _
financeiro. Nenhuma forma de violéncia deve ser;
MULHER? ‘
aceita.
* Violéncia fisica: tapas, empurroes, agressoes.
* Violéncia psicologica: humilha¢des, ameagas,
. controle e chantagens.
A VIOLENCIA PODE
) * Violéncia sexual: relagdes sem consentimento.
ACONTECER DE VARIAS
* Violéncia patrimonial: controle de dinheiro e
FORMAS

destruicdo de objetos.
* Violéncia moral: ofensas, difamacao e exposicao da

imagem.
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TITULO/COMANDO CONTEUDO

Medo constante, tristeza, ansiedade, isolamento,
FIQUE ATENTA AOS SINAIS |baixa autoestima, lesdes frequentes ¢ mudangas no

comportamento podem ser sinais de violéncia.

R A violéncia pode causar dores, lesdes, medo,
A VIOLENCIA AFETA A

, ansiedade, depressdo, insonia e sofrimento
SAUDE

emocional.

Toda mulher tem direito ao acolhimento, protegao,
VOCE TEM DIREITOS atendimento em saude, apoio psicologico e acesso a

justica.

Vocé pode buscar ajuda na Unidade de Satde,
PROCURE APOIO Centros de Referéncia, Delegacia da Mulher,

assisténcia social e servigos psicologicos.

EM CASO DE VIOLENCIA, |Ligue 180 para orientages e denuncias. Em
DENUNCIE situacdes de emergéncia, ligue 190.

L . Procurar ajuda ¢ um ato de coragem. Sua vida, sua
VOCE NAO ESTA SOZINHA .
saude e sua segurang¢a sao importantes.

R ., |Fortalega sua autoestima, converse com pessoas de
CUIDAR DE VOCE TAMBEM E

confianga e busque apoio profissional sempre que
PRIORIDADE 1 P P pred

necessario.

Fonte: Adaptado do Guia Prdtico de Cuidado a Mulher em Situagdo de Violéncia (2025).

4.3 DIAGRAMACAO DO CONTEUDO

A diagramacao do folder foi realizada na plataforma Canva Pro®, considerando
principios de comunicagdo visual aplicados a educacdo em saude, como legibilidade,
organiza¢do das informacdes, equilibrio visual e linguagem acessivel. O material foi
desenvolvido em formato triptico, tamanho A4, impressao frente e verso e orientagao
paisagem, buscando favorecer melhor distribui¢ao dos conteudos e facilitar a leitura pelas
usudrias, os elementos utilizados no folder foi graficos do Canva, as figuras(vetores) parte
interna do panfleto.

Para o corpo textual, foi utilizada fonte de facil leitura, com tamanho adequado e
organizacao objetiva das informagdes, visando favorecer compreensdo rapida e acessivel

do contetido. A distribuicdo dos elementos textuais e visuais foi planejada de forma
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equilibrada, permitindo leitura sequencial, clareza das mensagens e melhor
aproveitamento do espago grafico.

A construgdo visual da tecnologia educativa foi realizada com o objetivo de
transmitir acolhimento, empatia, seguranga ¢ fortalecimento feminino, aspectos
fundamentais no cuidado as mulheres em situa¢ao de violéncia. Para isso, foi utilizada
uma paleta de cores suaves e harmoniosas, composta predominantemente por tons de
lilas, rosa claro, branco e verde suave.

A cor roxa foi utilizada como elemento central da identidade visual do folder por
representar simbolicamente a luta pelos direitos das mulheres, o enfrentamento da
violéncia de género, a empatia ¢ o acolhimento. Além disso, o lilds é amplamente
associado aos movimentos de protecdo e fortalecimento feminino, favorecendo
identificacao tematica imediata do material educativo. Sua utilizacdo também contribui
para transmitir sensacgoes de sensibilidade, respeito, protecao e cuidado.

Os tons de lilas claro foram inseridos por remeterem a delicadeza, acolhimento e
afetividade, favorecendo uma comunicagdo visual mais humanizada e proxima das
mulheres atendidas. J4 o verde suave foi utilizado por simbolizar esperanga, equilibrio
emocional, salde e renovacdo, reforcando a perspectiva de cuidado integral e
fortalecimento da autonomia feminina.

A cor branca foi empregada para proporcionar leveza, limpeza visual e melhor
legibilidade das informagdes, contribuindo para evitar excesso de estimulos visuais e
tornar o material mais confortavel para leitura.

As imagens selecionadas para composicdo do folder buscaram representar
acolhimento, apoio, empoderamento feminino e escuta qualificada. Foram utilizadas
ilustracdes e elementos graficos relacionados a protecao, rede de apoio e valorizagdo da
mulher, com o objetivo de favorecer identificagdo emocional com o contetdo e fortalecer
a mensagem de enfrentamento a violéncia.

Além disso, a utilizacao de icones, topicos curtos e comandos objetivos teve como
finalidade facilitar a compreensdo das informacdes e ampliar o potencial educativo da
tecnologia, tornando o material visualmente atrativo, acessivel e adequado ao nivel de
letramento em satde do publico-alvo.

A escolha desses elementos graficos e visuais fundamentou-se em principios da
comunicacdo em saude e humanizagdo do cuidado, considerando que tecnologias

educativas visualmente acolhedoras favorecem maior aproximacao das usudrias com as
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orientagdes apresentadas e fortalecem as acdes educativas desenvolvidas pelos

profissionais de saude.

Figura 1 — Frente- Diagramagao do produto tecnoldgico sobre: Violéncia contra

a mulher para usuarias da atengao primaria a saude.
Jodo Pessoa, Paraiba, Brasil(2026).

Elaboracéo:
Andressa Gomes da Silva ]
Prof® Ms. Edna Samara Ribeiro César
Faculdade Nova Esperanga/ Facene

DICAS DE USO
Esta cartilha pode ser utilizada em
unidades de saude
|deal para rodas de conversa
e ag0es educativas
Pode ser impressa e distribuida
gratuitamente.

APRESENTACAOQ
Esta cartilha foi criada para
ajudar mulheres a reconhecer
situacdes de violéncia, entender
seus direitos e saber onde
buscar ajuda. Vocé merece
respeito, seguranca e dignidade.

Vocé é forte.

Vocé & importante.
Vocé merece
viver sem medo.
Denunciar pode
salvar a sua vida.

NAO SE CALE,
DENUNCIE!

LIGUE: 180

VOCE NAO ESTA SOZINHA!

GUIA DE APOIO PARA MULHERES EM
SITUAGAO DE VIOLENCIA

‘ "
!

BASTAL
\

LIGUE: 180
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Figura 2— Verso- Diagramagao do produto tecnologico sobre: Violéncia contra a
mulher para usudrias da atenc¢do primaria a satude.
Jodo Pessoa, Paraiba, Brasil(2026).

0 QUE £ VIOLENCIA CONTRA TIPOS DE VIOLENCIA VOCE NAO ESTA SOZINHA

AMULHER? .
? + Violéncia Fisica: Buscar ajuda & um ato de coragem.

E qualquer ago que cause W Agressdes como tapas, empurrdes, Converse com alguém de confianga e
$0¢08 0U qualquer ato que machugue 0 procure 08 servicos disponiveis.
copo;

sofrimento fisico, emocional,
sexual ou financeiro.

Avioléncia pode acontecer m Vilénca Picoldgca:
dentro ou fora de casa, e Humilhages, ameacas, xingamentos,

pode ser praticada por controle excessivo, isolamento;
companheiros, familiares ou
® . Violéncia Sewual:

outras pessoas. i/
P A‘ Obrigar a ter relactes sem consentimento;

a + Violéncia Patrimonial:

Controle ou destruigéo de dinheiro,
documentos ou bens;

SINAIS DE ALERTA

+ Violéncia Moral:
+ Medo constante do parceiro Callinia, difamagéo ou acusacdes falsas. ONDE BUSCAR AJUDA

+ Sentir-se controlada ou vigiad i
entir-se controlada ou vigiada i L|gue180

+ Afastamento de amigos e familia '@ 4\ Centralde Atendimento & Muher

+ Baixa autoestima & ’ ‘a . (24, gratuito e sigioso)
. VOCE TEM DIREITOS

Amea@?s fr.equeh,tes 4 Delegacia da Mulher
» Se vocé se identificou com algum Procure a mais préxima da sua casa

. : o Viver sem violéncia
desses sinais, procure ajuda. 5 : ;
+ Receber protegdo do Estado i Unidade de Saude

o Denunciaro agressor Profissionais podem acolher e orientar vocé

o Ter acesso a atendimento de satde

i oot é, Defensoria Publica

Apoio juridico gratuito




28

5. DISCUSSAO

A elaboragdo do folder educativo sobre violéncia contra a mulher direcionado as
usudarias da Atengdo Priméria a Satude evidencia a relevancia das tecnologias educativas
como estratégias de promog¢do da saude, prevencdo de agravos e fortalecimento da
autonomia feminina. No contexto da violéncia de género, a disponibilizacdo de materiais
informativos acessiveis pode favorecer o reconhecimento precoce de situagdes abusivas,
ampliar o conhecimento sobre direitos e aproximar as mulheres dos servigos de apoio e
protecao. Dessa forma, o produto desenvolvido neste estudo responde a uma necessidade
social e sanitaria contemporanea, marcada pela persisténcia de elevados indices de
violéncia e pela subnotificagcdo dos casos (Brasil 2023).

A constru¢do do material a partir do Guia Prdtico de Cuidado a Mulher em
Situagdo de Violéncia e literatura complementar representa aspecto essencial para
garantir confiabilidade, pertinéncia e utilidade das informagdes ofertadas. Tecnologias
educativas fundamentadas em literatura qualificada tendem a apresentar maior
consisténcia conceitual e maior potencial de impacto nas praticas de saude, uma vez que
traduzem conhecimentos técnicos para linguagem aplicavel ao cotidiano da populagdo.
Nesse sentido, a sumarizacdo das informagdes constituiu etapa estratégica, permitindo
selecionar contetidos prioritarios e adequados a realidade das usudrias da Atengdo
Primaria a Satude (Polit et al.,2023).

A organizagdo dos conteudos em eixos tematicos, conceito de violéncia, tipos,
sinais de alerta, consequéncias, enfrentamento, direitos, rede de apoio e canais de
dentncia, demonstra alinhamento com recomendagdes nacionais € internacionais para o
enfrentamento da violéncia contra a mulher. A literatura aponta que intervencdes
educativas devem contemplar ndo apenas a defini¢do do problema, mas também
orientagdes praticas sobre como buscar ajuda, reconhecer situacdes de risco e acessar
mecanismos de protecdo. Materiais que abordam exclusivamente aspectos conceituais
tendem a ter menor aplicabilidade, enquanto conteudos que incluem caminhos concretos
para acdo favorecem tomada de decisdo e busca por suporte institucional (Brasil, 2023).

Entre os aspectos abordados no folder, destaca-se a apresentacdo dos diferentes
tipos de violéncia. Frequentemente, no imaginario social, a violéncia ¢ associada apenas
as agressoes fisicas, invisibilizando manifestagdes psicologicas, sexuais, patrimoniais €
morais. Essa compreensdo limitada pode retardar a identificacdo do problema e perpetuar

ciclos abusivos. Estudos apontam que muitas mulheres convivem por longos periodos
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com humilhag¢des, ameagas, controle financeiro e isolamento social sem reconhecer tais
praticas como violéncia. Assim, a inclusdo dessas categorias no material educativo amplia
a compreensdo do fendmeno e contribui para desnaturalizar comportamentos
historicamente banalizados (Silva, 2021).

Outro ponto relevante refere-se aos sinais de alerta descritos no folder, como
controle excessivo, ameagas, medo constante e isolamento social. A literatura demonstra
que relagdes violentas frequentemente se estabelecem de forma progressiva, iniciando-se
por comportamentos de dominagdo emocional e controle, que podem evoluir para
agressoes mais graves. Nesse sentido, identificar sinais precoces ¢ medida fundamental
para interrup¢ao do ciclo da violéncia e prevencao de desfechos severos, incluindo lesdes
graves e feminicidio. Ao tornar esses sinais visiveis, a tecnologia educativa atua também
no campo da prevencao primaria (Brasil, 2023).

A inser¢dao de informagdes sobre consequéncias para a saude fisica e mental
reforca a compreensdo da violéncia como problema sanitario ¢ ndo apenas juridico ou
familiar. As repercussdes podem incluir traumas fisicos, dores cronicas, transtornos de
ansiedade, depressao, baixa autoestima, uso abusivo de substancias, sofrimento psiquico
e risco aumentado de morte. Mulheres em situagao de violéncia frequentemente procuram
os servigos de saude por queixas inespecificas, o que exige preparo das equipes para
escuta qualificada e investigacao sensivel. Portanto, materiais educativos que evidenciam
tais impactos contribuem para legitimar o sofrimento vivido e incentivar a busca por
cuidado integral (Fonseca, 2020).

No que concerne as orientagcdes sobre rede de apoio e canais de denlncia, a
inclusdo de contatos como Disque 180, Policia Militar, Delegacia da Mulher, Unidade
Bésica de Saude e equipamentos socioassistenciais amplia a fung¢do pratica do folder. O
desconhecimento sobre onde procurar ajuda constitui barreira importante para o
enfrentamento da violéncia, especialmente em contextos marcados por medo,
dependéncia economica e fragilidade emocional. Ao reunir informagdes objetivas e
acessiveis em um Unico material, a tecnologia educativa reduz obstaculos informacionais
e fortalece a capacidade de acdo das usuarias. Além disso, aproxima os servigos da
comunidade e reforga a intersetorialidade necessaria ao cuidado dessas mulheres ( Silva,
2021).

A presenca de informacgdes relacionadas a Lei Maria da Penha e aos direitos
assegurados as mulheres representa componente igualmente relevante. O acesso ao

conhecimento juridico basico pode fortalecer a percepcdo de cidadania, encorajar
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denuncias e combater sentimento de culpa ou resignacao frequentemente associados a
violéncia doméstica. Estudos indicam que mulheres informadas sobre seus direitos
tendem a buscar mais precocemente apoio institucional e a reconhecer a legitimidade de
medidas protetivas. Assim, a educagdo em direitos integra dimensdes essenciais da
promocao da saude e do empoderamento feminino (Brasil, 2023).

O folder educativo elaborado neste estudo apresenta potencial relevante como
ferramenta de educag¢do em satde voltada ao enfrentamento da violéncia contra a mulher
no contexto da Atengdo Primaria a Saude. A organizagdo das informagdes em linguagem
simples, objetiva e acessivel favorece a compreensdo do conteudo pelas usuarias,
contribuindo para reconhecimento precoce das situagdes de violéncia, fortalecimento da
autonomia feminina e incentivo a busca por apoio institucional (Prado et al., 2025).

A estrutura textual do material foi planejada de maneira sequencial e didética,
permitindo que as mulheres compreendam gradualmente os diferentes aspectos
relacionados a violéncia, desde sua defini¢dao e formas de manifestagdo até os canais de
dentincia e rede de apoio disponiveis. Essa organizacdo favorece assimilagdo das
informacgdes e amplia o potencial educativo do folder, especialmente em contextos nos
quais muitas mulheres possuem conhecimento limitado acerca de seus direitos ¢ dos
servicos de protecdo existentes (Brasil, 2023).

Além disso, a inclusdo de comandos diretos e mensagens acolhedoras, como
“Vocé ndo esta sozinha” e “Procurar ajuda ¢ um ato de coragem”, buscou aproximar
emocionalmente a usuaria do material educativo. A literatura aponta que tecnologias
educativas direcionadas ao enfrentamento da violéncia devem ultrapassar carater
meramente informativo, incorporando estratégias de acolhimento, fortalecimento
emocional e incentivo ao autocuidado, especialmente diante da vulnerabilidade
vivenciada por muitas mulheres em situacao de violéncia (Fonseca, 2020).

Tecnologias educativas impressas configuram importantes instrumentos de
comunicacdo em saude, especialmente em contextos marcados por vulnerabilidades
sociais e limitagdes de acesso digital. Nesse sentido, o folder construido pode contribuir
para ampliagdo do conhecimento das mulheres acerca de seus direitos, fortalecimento da
autonomia e reconhecimento precoce das situagdes de violéncia (Nascimento et al.,
2025).

No aspecto comunicacional, a escolha de linguagem simples, inclusiva e objetiva
encontra respaldo nas recomendacdes sobre letramento em satde. Materiais

excessivamente técnicos ou densos podem limitar a compreensao e restringir seu alcance,
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sobretudo entre populagdes com diferentes niveis de escolaridade. A adaptagdao do
conteudo para linguagem acessivel amplia a capacidade de compreensdo, retengdo da
informagdo e uso pratico do material. Em contextos da Atencdo Primaria, onde a
diversidade sociocultural ¢ marcante, essa adequagdo torna-se indispensavel para
efetividade das ac¢odes educativas (Brasil,2023).

A diagramacdo do folder constituiu etapa fundamental na construcdo da
tecnologia educativa, considerando que aspectos visuais influenciam diretamente a
compreensao, receptividade e interesse do publico-alvo pelas informagdes apresentadas.
Em tecnologias educativas voltadas a promocgao da saude, a organizacao grafica adequada
representa importante estratégia para facilitar leitura, retengdo das informacgdes e
aproximacao das usudrias com o conteudo (Prado et al., 2025).

A diagramac¢do em formato triptico, com organiza¢do sequencial dos painéis,
mostrou-se adequada a proposta do estudo por favorecer distribuicdo equilibrada dos
conteudos e leitura dindmica do material. Folders apresentam vantagens como baixo
custo, facilidade de reproducdo, praticidade de distribui¢do e possibilidade de consulta
posterior pelo usudrio. Em comparagdo a tecnologias exclusivamente digitais, o material
impresso pode alcangar pessoas com menor acesso a internet ou menor familiaridade com
recursos tecnoldgicos, ampliando equidade no acesso a informagdo. Ademais, sua
utilizacdo em salas de espera, consultas, visitas domiciliares e grupos educativos favorece
integracao as rotinas assistenciais da APS (Nascimento ef al., 2025).

A utilizagdo de linguagem visual simples, associada a presenga de topicos curtos,
comandos objetivos e elementos graficos ilustrativos, buscou favorecer compreensao
rapida e acessivel das informagdes, especialmente considerando diferentes niveis de
escolaridade ¢ letramento em saude entre as usuarias da Atencdo Primaria. Estudos
demonstram que materiais excessivamente extensos ou visualmente poluidos podem
dificultar entendimento e reduzir efetividade das a¢des educativas (Prado et al., 2025).

A escolha predominante da cor lilds e de elementos visuais acolhedores também
merece destaque. Recursos graficos influenciam a atratividade, despertam interesse e
facilitam a leitura. O uso do lilas buscou refor¢ar identidade visual relacionada a luta
pelos direitos das mulheres e ao enfrentamento da violéncia de género, além de transmitir
sensagoes de acolhimento, empatia e prote¢ao. Historicamente associada aos movimentos
femininos, essa cor favorece reconhecimento imediato da tematica abordada e fortalece a
identificagdo simbolica do material com a proposta de empoderamento feminino (Farina

etal., 2022).
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Os tons de rosa claro e verde suave complementaram a composi¢ao visual do
folder, contribuindo para constru¢ao de ambiente grafico mais harmonioso e humanizado.
Enquanto o rosa claro remete a delicadeza, acolhimento e cuidado, o verde suave
simboliza esperanca, equilibrio emocional e renovagdo, aspectos importantes em
tecnologias educativas voltadas ao fortalecimento das mulheres em situagdo de
vulnerabilidade (Farina et al., 2022).

Além das cores, a selecdo das imagens buscou representar acolhimento, escuta
qualificada, protegao e fortalecimento feminino. A presenca de elementos graficos
humanizados favorece identificacdo emocional das usuarias com o material e contribui
para tornar o folder mais proximo da realidade vivenciada pelas mulheres atendidas nos
servigos de saude (Lima et al., 2023).

Nesse sentido, a diagramacdo ndo exerceu apenas funcdo estética, mas também
comunicacional e educativa, atuando como elemento facilitador do processo de ensino-
aprendizagem. Tecnologias educativas visualmente acessiveis e acolhedoras apresentam
maior potencial de engajamento do publico-alvo, podendo ampliar alcance das a¢des de
educacdo em saude e fortalecer estratégias de prevengdo e enfrentamento da violéncia
contra a mulher (Prado et al., 2025).

No ambito da pratica profissional, a tecnologia educativa elaborada pode subsidiar
especialmente a atuacdo da enfermagem. Na Atencdo Primdria a Satde, enfermeiros
frequentemente desenvolvem consultas, grupos, visitas domiciliares e acdes
comunitarias, ocupando posi¢do estratégica para identificacdo de vulnerabilidades e
promogao de cuidado integral. O folder pode funcionar como instrumento facilitador da
comunicagao entre profissional e usudria, auxiliando abordagens sensiveis e favorecendo
didlogo sobre tema frequentemente silenciado. Além disso, fortalece acdes educativas
permanentes e contribui para qualificagdo do processo de trabalho (Brasil, 2023).

Apesar de suas potencialidades, reconhece-se que materiais educativos isolados
ndo sdo suficientes para enfrentar a complexidade da violéncia contra a mulher. Seu
impacto depende da articulagdo com acolhimento humanizado, capacita¢do das equipes,
fluxos assistenciais definidos e funcionamento efetivo da rede intersetorial. Assim, o
folder deve ser compreendido como recurso complementar inserido em estratégias mais

amplas de cuidado, prevencao e protegao social (Brasil, 2023).
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6. CONCLUSAO

Em sintese, os resultados demonstram que a constru¢do de um folder educativo
sobre violéncia contra a mulher constitui iniciativa pertinente, vidvel e socialmente
relevante. Ao reunir informacgdes cientificas em linguagem acessivel e formato atrativo,
a tecnologia apresenta potencial para fortalecer acdes educativas, ampliar o acesso a
informacao, favorecer reconhecimento de situacdes de violéncia e estimular a busca por
apoio nos servigos de saude e protecao social.

Como limitagdo, destaca-se que o estudo contemplou a construcao da tecnologia
educativa, sem etapa de validagdo de conteudo, aparéncia ou avaliagdo de efetividade
junto ao publico-alvo. Recomenda-se que pesquisas futuras realizem o processo de
validagdo de contetildo com especialistas, calculando o indice de Validade de Conteudo
(IVC) e coeficiente de concordancia, seguidos de validag¢do de aparéncia com usuarias da
Atengdo Primaria 4 satde.

Conclui-se que o folder elaborado constitui tecnologia educativa pertinente, viavel
e socialmente relevante para subsidiar agdes de promog¢ao da saude e enfrentamento da
violéncia contra a mulher na ateng¢do primdria a Satde, podendo contribuir para a

qualificacdo das praticas de Enfermagem e o fortalecimento da autonomia feminina.
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