«

LS
SCIENTIA An’SAPlE'nViM

UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALAGOAS

CAMPUS A. C. SIMOES
FACULDADE DE ODONTOLOGIA
CURSO DE ODONTOLOGIA

ELIANA MONIQUE DA SILVA FERREIRA DIAS

VIOLENCIA CONTRAA MULHER E A IMPORTANCIA DANOTIFICACAO PELO
CIRURGIAO-DENTISTA

Maceio
2024



ELIANA MONIQUE DA SILVA FERREIRA DIAS

VIOLENCIA CONTRAA MULHER E A IMPORTANCIA DANOTIFICAGAO PELO
CIRURGIAO-DENTISTA

Trabalho de Conclusdo de Curso apresentado
ao Curso de Odontologia da Universidade
Federal de Alagoas, como requisito parcial a
obtencdo do titulo de Bacharelado em
Odontologia.

Orientadora: Profd. Dr2 lzabel Maia Novaes
Lins.

Maceio
2024



Catalogacao na Fonte
Universidade Federal de Alagoas
Biblioteca Central

Divisdo de Tratamento Técnico
Bibliotecario: Marcelino de Carvalho Freitas Neto — CRB-4 — 1767

D541v  Daas, Eliana Monique da Silva Ferreira.
Violéncia contra a mulher ¢ a importincia da notificacao pelo cirurgio-
dentista / Eliana Monique da Silva Ferreira Dias. - 2024,
29:£:.4l:

Orientadora: 1zabel Maia Novaes Lins.

Monografia (Trabalho de Conclusdo de Curso em Odontologia) -
Universidade Federal de Alagoas. Faculdade de Odontologia. Maceid,
2024.

Bibliografia: f. 27-29.

1. Violéncia doméstica. 2. Mulheres. 3. Odontologia. I. Titulo.

CDU: 616.314-055.2




Folha de Aprovacéao

ELIANA MONIQUE DA SILVA FERREIRA DIAS

Violéncia contra a mulher e a importancia da notificacdo pelo cirurgido-dentista

Trabalho de Conclusdo de Curso submetido a
banca examinadora do curso de Odontologia
da Universidade Federal de Alagoas e
aprovada em 18 de novembro de 2024.

Dioisimento Asdinada digitalments

ub IZABEL BUALS MOVALS LINS
g Data: 2371172024 10:19:00-0300

verifigue =m hitps:/ fvalidar 5t poy br

(Orientadora — Prof?. Dr?. 1zabel Maia Novaes Lins, UFAL)

Banca examinadora:

Drcumenio 43 sanaco degilalmente

ub ELADA DLUNEIRA SANTOS DE QUERTDE
g Daitac 2171173004 J0eEe0T-0300

Werifique em https:/validar.itigov.br

(Examinadora Externa — Prof?. Me. Eladja Oliveira Santos de Queiroz, SMS — Macei6/AL)

Documents assinade digitalmente

ub JOSE ZENOU COSTA FILHD
g Dutac 26112004 15:04-13-0300

Wil i) Lo e RS i lidar i g b

(Examinador Interno — Prof. Dr. José Zenou Costa Filho, UFAL)



AGRADECIMENTOS

Gostaria de dedicar mais uma etapa da vida, primeiramente, a Deus, que me
concedeu salde, forca, sabedoria, paciéncia e persisténcia ao longo de toda essa trajetdria
académica. Tenho a plena convicgdo de que estes seis anos de graduagdo aconteceram
segundo a Sua vontade e permissdo, e que cada graca e contrariedade fez parte do Seu
propasito.

Aos meus pais, Clébia e Eliano, que dedicaram suas vidas a minha e foram minha
base, em um exemplo de forca e coragem. Com paciéncia e sabedoria, me ensinaram 0s
valores mais importantes e sempre me fazem buscar o melhor de mim mesma. Consagro
também, minha avd Mirabel, pois tudo o que sou é, sem duvida, reflexo do amor mais puro
que me deu: Voinha, eu te escolheria mil vezes nessa, e em todas as outras vidas e te amo
daqui até o Céu. Agradecer também a toda minha familia por todo suporte, momentos de
alivio, aconchego, carinho e atencdo. Sem vocés, a vida seria cinza.

A minha dupla, Yandra, que dividiu comigo a ansiedade e emogc&o dos primeiros e
ultimos atendimentos. Agradeco por ter estado ao meu lado nessa jornada, pelos momentos de
risadas e seriedade, pela compreensdo nos periodos mais dificeis, pela disposicdo para me
ajudar sempre e pela parceria incrivel que tivemos/temos. A minha amiga de turma, Juliana,
gue ndo media esforcos para tanto, agradeco pelo companheirismo, lealdade e troca de
experiéncias. Vocés foram essenciais e especiais, pois tornaram a caminhada mais leve e
divertida.

Aos professores e preceptores, 0s quais tive a honra em poder dividir salas de
aula, clinicas e corredores. Obrigada pela oportunidade de aprender com vocés. Um
agradecimento, em especial, a Professora Dra. lzabel Maia Novaes Lins, que embarcou
comigo nesse convite e me deu a oportunidade, incentivou meu aprendizado e faz da
FOUFAL um local de acolhimento.



RESUMO

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), a violéncia contra a mulher é um
grande problema de salde publica onde, globalmente, 1 em cada 3 mulheres sofre violéncia
fisica e/ou sexual durante a vida, principalmente por um parceiro intimo. Conforme a Lei
10.778/2003, casos em que houver indicios ou confirmacdo de violéncia contra a mulher
atendida em servicos de salde, constituem objeto de notificagdo compulséria. Apesar de
avancos em relacdo a implementacdo da obrigatoriedade da notificacdo, essa pratica ainda é
negligenciada na rotina dos profissionais de salde. Esta revisao de literatura busca analisar a
atuacdo do cirurgido-dentista e sua responsabilidade na identificacdo da violéncia contra a
mulher e sua devida notificacdo compulsoria. Para a busca eletrénica dos artigos relacionados,
as bases de dados utilizadas foram: Google Scholar, LILACS e SciELO. Foram selecionados
11 artigos para a leitura completa e 7 artigos foram considerados elegiveis para esta revisao.
Os resultados dos estudos revelaram que a maioria dos cirurgides-dentistas e estudantes de
odontologia ndo tem conhecimento adequado sobre a notificagdo compulséria, no entanto, se
consideram capazes de detectar lesbes tipicas de violéncia contra a mulher, frequentemente
localizadas em regido de cabeca e pescogo. Torna-se evidente a necessidade que essa temética
seja incluida da grade curricular das disciplinas de odontologia, bem como em capacitacdes e
palestras oferecidas pelo servigo publico de saude.

Palavras-chave: violéncia doméstica; mulher; odontologia.



ABSTRACT/RESUME/RESUMEN

According to the World Health Organization (WHO), violence against women is a major
public health issue, with 1 in 3 women globally experiencing physical and/or sexual violence
during their lifetime, primarily by an intimate partner. In accordance with Law 10.778/2003,
cases where there are signs or confirmation of violence against women treated in health
services are subject to mandatory reporting. Despite advances in the implementation of
mandatory reporting, this practice is still neglected in the routine of healthcare professionals.
This literature review aims to analyze the role of dentists and their responsibility in
identifying violence against women and ensuring its mandatory reporting. For the electronic
search of related articles, the databases used were Google Scholar, LILACS, and SciELO. A
total of 11 articles were selected for full reading, and 7 articles were deemed eligible for this
review. The study results revealed that most dentists and dental students lack adequate
knowledge about mandatory reporting; however, they consider themselves capable of
detecting typical signs of violence against women, often located in the head and neck region.
It becomes evident that this topic should be included in the dental curriculum, as well as in

training and lectures offered by public health services.

Keywords: domestic violence; woman; dentistry.
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1 INTRODUCAO

Conforme a Lei n° 11.340/2006, determinada como Lei Maria da Penha, a
violéncia domeéstica e familiar contra a mulher constitui uma das formas de violacdo aos
direitos humanos, e se configura como qualquer acdo ou omisséo baseada no género que lhe
cause morte, lesdo, sofrimento fisico, sexual ou psicoldgico e dano moral ou patrimonial (1).

De acordo com a Organizacdo Mundial da Sadde (OMS), a violéncia contra a
mulher € um grande problema de salde publica onde, globalmente, 1 em cada 3 mulheres
sofre violéncia fisica e/ou sexual durante a vida, principalmente por um parceiro intimo (2).

A 10° edicdo da Pesquisa Nacional de Violéncia Contra a Mulher de 2023
demonstrou que 30% das mulheres no pais ja sofreram algum tipo de violéncia doméstica ou
familiar, o levantamento aponta também que 68% das brasileiras tém uma amiga, familiar ou
conhecida que ja sofreu esse tipo de violéncia (3).

Esse problema afeta todas as camadas sociais e ndo se limita as classes populares,
podendo também apresentar alta incidéncia entre os estratos sociais mais elevados. As
mulheres que vivenciam situacdo de violéncia sdo, em sua maioria, adolescentes ou adultas,
envolvidas em contextos familiares ou relagdes intimas abusivas sem distingdo de classe
social, cor, religido, idade ou nivel de escolaridade (4).

A implementacdo da Lei Maria da Penha representa um avango significativo no
apoio e assisténcia as mulheres vitimas de violéncia, além de estabelecer diretrizes que
buscam responsabilizar e penalizar os agressores (1).

Através da Portaria n° 104, o Ministério da Salde estabelece a obrigatoriedade de
notificagdo compulsoria, que consiste ha comunicacdo de novos casos de doencas e agravos a
salde, compreendendo também a violéncia (5). Além disso, a Portaria n® 1.271/2014 inclui a
violéncia doméstica, sexual e outros tipos de violéncia na lista de notificacdo compulsoria, e
estabelece a notificacdo imediata (até 24 horas) para que medidas de protecdo sejam tomadas
mais rapidamente (6)

De acordo com a Lei 10.778/2003, casos em que houver indicios ou confirmacéo
de violéncia contra a mulher atendida em servicos de saude, sejam publicos ou privados,
constituem objeto de notificacdo compulsoria. Isso implica que todos os profissionais da
salde, incluindo os dentistas, sdo legalmente obrigados a informar as autoridades sanitarias de

salide sobre os casos (7).
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No entanto, apesar desses avancos em relagdo a implementagdo da
obrigatoriedade da notificacdo, essa préatica ainda € negligenciada na rotina dos profissionais
de saude (8).

Essa omissdo pode resultar em uma subnotificacdo de casos de violéncia,
dificultando a coleta de dados precisos e, consequentemente, a efetivagdo da intervengdo em
situacBes de abuso. Além de que, a maioria dos casos tendem a se repetir se ndo forem
tomadas medidas efetivas que interrompam esse ciclo (4).

Os cirurgides-dentistas sdao fundamentais na identificacdo de lesGes buco-faciais
decorrentes dessas agressbes, tendo em vista que a regido da cabeca e pescoco é
frequentemente uma das principais areas em casos de violéncia contra a mulher. Esses
profissionais desempenham um papel crucial nos servicos de salde, pois podem detectar
sinais de agressdo fisica que podem passar despercebidos por outros especialistas. (4)

Além da realizacdo de atendimentos e tratamentos adequados, os cirurgides-
dentistas tém a responsabilidade de atuar no encaminhamento das vitimas para servigos de
apoio, contribuindo de forma significativa para o enfrentamento desse grave problema de
salde publica (4,9).

Nesse aspecto, o artigo 3° do Cddigo de Etica Odontoldgica (CEO) declara que o
objetivo de toda a atencdo odontoldgica € a satde do ser humano, e cabera aos profissionais
da odontologia, como integrantes da equipe de salde, dirigir acBes que visem satisfazer as
necessidades de salde da populacédo e da defesa dos principios das politicas publicas de satde
e ambientais, que garantem a universalidade de acesso aos servicos de saude, integralidade da
assisténcia a saude, preservacdo da autonomia dos individuos, participacdo da comunidade,
hierarquizacédo e descentralizacdo politico-administrativa dos servicos de saude (10).

Ainda de acordo com o CEO (art.9°, inciso VII), constitui dever fundamental dos
cirurgides-dentistas zelar pela satde e dignidade do paciente (10).

Considerando que a notificacdo compulséria ainda é uma questdo pouco difundida
no exercicio da odontologia, esta revisdo de literatura busca preencher essa lacuna, fazendo
uma andlise sobre a atuacdo do cirurgido-dentista e sua responsabilidade na identificacdo da

violéncia contra a mulher e sua devida notificagdo compulsoria.
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2 METODOLOGIA

O presente trabalho foi realizado através de uma pesquisa bibliografica, que
consiste na revisao da literatura relacionada a tematica abordada. Para tanto, foram utilizados
periodicos, artigos, sites da Internet entre outras fontes. De acordo com Boccato (2006), a
pesquisa bibliografica busca a resolucdo de um problema (hipdtese) por meio de referenciais
tedricos publicados, analisando e discutindo as varias contribuicdes cientificas. Esse tipo de
pesquisa trara subsidios para o conhecimento sobre o que foi pesquisado, como e sob que

enfoque e/ou perspectivas foi tratado o assunto apresentado na literatura cientifica.

2.1 Critérios para inclusdo e exclusdo de estudos

Foram incluidos artigos nos quais o desenho do estudo poderia ser observacional,
descritivo ou qualitativo, da lingua portuguesa, de acesso gratuito e na sua integra, que
estivessem relacionados a violéncia contra a mulher especificamente.

Artigos irrelevantes e aqueles que ndo tinham relacdo com a notificacdo
compulsoéria por parte dos cirurgides-dentistas ou académicos de odontologia foram

excluidos.

2.2 Método de busca

Para a busca eletronica dos artigos relacionados, as bases de dados utilizadas
foram o Google Scholar (Google Académico), a Biblioteca Virtual de Saude (BVS), refinada
através da fonte de dados da Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS) e a Scientific Eletronic Library Online (SciELO). Realizada no periodo de
fevereiro a abril de 2024.

2.2.1 Estratégia de busca

Como estratégia de busca na LILACS e na SciELO foram utilizados os descritores
DeCS (Descritores em Ciéncia da Saude): “Violéncia doméstica”, “Mulher” e “Odontologia”;
no Google Académico o seguinte termo foi utilizado: “Conhecimento dos dentistas em casos

de violéncia contra a mulher”.
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2.3 Selecéo dos estudos

Através da leitura dos titulos e resumos, os artigos encontrados foram avaliados
por uma examinadora (Dias, E. M. S. F.) e, aqueles considerados relevantes foram
selecionados a etapa de leitura completa, enquanto os irrelevantes foram excluidos nesta
etapa. Outra examinadora mais experiente (Lins, I. M. N.) foi consultada em casos de

eventuais duvidas.
2.4 Extracdo e sintese dos dados
Apbs a leitura completa dos estudos incluidos, os resultados foram organizados

tanto em tabelas quanto em texto narrativo, de forma a proporcionar uma compreensdo mais

clara e detalhada dos dados analisados.
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3 RESULTADOS

Por meio da busca dos artigos na LILACS, foram identificados 32 artigos, na
SciELO 2 artigos foram detectados, enquanto no Google Académico foram encontrados
aproximadamente 8000 artigos relacionados (estudos associados a pelo menos uma das
palavras do termo utilizado para a busca).

A busca no Google Académico cessou quando os titulos dos artigos ficaram cada
vez mais distantes do tema abordado. Através da leitura dos titulos e resumos nas bases de
dados, e ap6s a exclusdo de duplicatas de forma manual, 11 artigos foram selecionados a
leitura completa.

Ap0s essa etapa, um artigo foi descartado por se tratar de uma revisdo, um outro
também foi excluido por ndo se direcionar a violéncia somente a mulher e mais 2 devido a
auséncia do texto completo. Diante disso, para esta revisdo de literatura, sete artigos foram
considerados elegiveis (Figura 1).

Figura 1 — Fluxograma da busca e selecéo dos estudos.

Ma busca nicial foram
1dentificados:
LILACS: 32

SciELO: 2 . 2 5
Google Académico: = 8000 A partir da leitura do titulo e do

l resumo, os estudos que nio se
enquadraram nos critérios e as
| duplicatas foram descartados.

11 estudos com potencial de
mclusdo passaram 3 etapa de
leitura completa.

] 1 fiol excluido por ser uma revisio;

1 foi excluido por nio se direcionar
‘ somente a mulher;
2 foram excluidos devido & auséncia
do texto completo.

7 estudos elegiveis
para a revisio.

Fonte: elaborado pela autora (2024).

Simbolo: =, aproximadamente.

O Quadro 1 descreve o titulo, autor e ano, desenho de estudo e os principais

resultados dos estudos incluidos. Foram realizados em diferentes estados brasileiros como
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Pernambuco, S&o Paulo, Rio de Janeiro e Goias. Todos o0s artigos selecionados séo recentes,
foram publicados entre os anos de 2021 e 2023, demonstrando ser um assunto pertinente a

atualidade e os participantes foram profissionais formados e graduandos (12-18).

Quadro 1 — Titulo, autor e ano, desenho do estudo e principais resultados dos

artigos incluidos.

(continua)

Titulo Autor e ano Desenho do estudo Principais resultados
Conhecimento e DALUZ et al. Pesquisa A maioria (65%) dos estudantes
atuacéo de 2021 observacional, e graduados ndo conhece

cirurgides-dentistas e transversal e adequadamente a notificagdo

estudantes de quantitativa. compulsoria, porém a maioria
odontologia frente a relata saber identificar os sinais
violéncia contra a de violéncia.

mulher, com énfase

na notificacao
compulséria.

Percepgdo e conduta | CARVALHO et Estudo exploratério | Grande parte informou néo saber
dos académicos de al. 2023 descritivo, do que se trata a notificacdo
odontologia frente observacional, de corte compulséria ou que nunca

aos casos de transversal. precisou utilizar. Além disso,
violéncia contra a 61% afirmaram ter recebido
mulher. orientacdo por “algum meio de
comunicagdo” sobre como agir
nesses casos, mas de forma nao
profissional.
Anélise quali- MELO et al. Estudo observacional Demonstrou um
guantitativa do 2021 descritivo de corte desconhecimento dos
conhecimento dos transversal. profissionais em relacdo ao seu
cirurgides dentistas dever de notificacéo, visto que
acerca da temética muitos ndo souberam como
violéncia contra a proceder sem autorizagdo da
mulher. vitima.

Anaélise do SANTOS et al. Né&o especifica, mas Um pouco mais da metade dos
conhecimento dos 2022 fala que fez perguntas | participantes (57,6%) informou
académicos sobre qualitativas. que notificariam a autoridade,

lesbes odontoldgicas mas conduziriam a dendncia a

associadas a policia militar. A grande maioria
violéncia contra a (97%) disseram ndo ter

mulher. conhecimento da ficha de
notificacao.
Conhecimento da SOUSA et al. Estudo quantitativo do A maioria dos profissionais
conduta dos 2021 tipo transversal e (75,6%) diz ndo conhecer a ficha
cirurgides-dentistas abordagem analitica. de notificacdo. Em casos de
de uma rede suspeitas ou confirmacéo de
municipal frente & violéncia, 51,5% denunciaria a
violéncia contra delegacia da mulher, seguido de
mulher. 22% que respondeu ndo saber a
guem denunciar.
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Quadro 1 — Titulo, autor e ano, desenho do estudo e principais resultados dos

artigos incluidos.

(concluido)

Abordagem da DE SOUSA Estudo transversal, Em relacéo a notificacdo
violéncia contra as RACHID et al. descritivo e compulséria, a maioria (92,4%)
mulheres em cursos 2021 comparativo. respondeu que nao recebeu

de graduacédo em nenhum conteudo sobre o
odontologia no Rio assunto nas aulas da graduagao.
de Janeiro.
Conhecimento de SOUSAe Estudo descritivo Os estudantes do Gltimo periodo
alunos de graduacéo SILVA, 2021 transversal. obtiveram maior porcentagem de

sobre o papel do
cirurgido-dentista na
violéncia doméstica

contra a mulher.

respostas positivas quando
guestionados sobre quando e
como realizar a notificagdo. Os
dois grupos se autoavaliaram

capazes de realizar o diagnostico
de lesOes tipicas de violéncia.

Fonte: elaborado pela autora (2024).

Com relagdo a notificacdo compulsoéria e a legislacdo relacionada, a maioria dos
participantes dos estudos incluidos demonstrou ndo ter conhecimento adequado sobre o
assunto (12-17).

periodo informaram saber quando e como realizar a notificagdo compulsoéria. No estudo de

No entanto, no estudo de Sousa e Silva (2021), 62% dos alunos do ultimo

Sousa et al. (2021), um pouco mais da metade dos dentistas (51,1%) responderam que, em
casos de suspeitas ou confirmacdo de violéncia contra a mulher, denunciariam a delegacia da
mulher, enquanto 22% afirmou ndo saber a quem denunciar. J& no de Santos et al. (2022)
mais da metade dos participantes declararam que fariam a notificacdo a autoridade
competente e conversariam com a paciente, mas que conduziriam a dendncia a policia militar.

Além disso, no estudo de Sousa et al. (2021), 53,3% dos entrevistados revelaram
ter medo de envolvimento legal ao notificar um caso. Mélo et al. (2021) observaram que 0
envolvimento dos profissionais diante da violéncia é mediado por medos e conflitos. Os
participantes desse estudo revelaram, ainda, que muitas vezes preferem repassar 0 caso para
outros profissionais ou setores da unidade de saude.

A pesquisa de Sousa e Silva (2021) mostrou que, de modo geral, os estudantes do
ultimo periodo tiveram um melhor desempenho, em comparagdo com os do primeiro periodo
nas respostas sobre o tema, demonstrando um grau regular de influéncia da graduacdo. Em
contraste, outros estudos indicaram que a maioria dos participantes ndo recebeu informacoes
adequadas, ou nunca teve acesso as informagdes sobre o tema durante a formacdo académica
(12, 13, 14, 16, 17). De Sousa Rachid et al (2021), em seu estudo, demonstraram que a

maioria (92,4%), quando questionados sobre a ficha de notificagdo compulsoria desenvolvida
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pelo SINAN (Sistema de Informacgdo de Agravos de Notificagdes), respondeu que ndo teve
acesso a esse contetido nas aulas de graduagéo.

Os estudos incluidos também revelaram que tanto profissionais como estudantes
se consideram capazes de detectar lesdes tipicas de violéncia contra a mulher, frequentemente

localizadas em regido de cabeca e pescogo, principalmente em face (12-18).
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4 DISCUSSOES

Adiante, serdo discutidas as principais informacdes apresentadas nos resultados
dos estudos incluidos, em comparacdo com outros estudos encontrados por meio de um
levantamento da literatura, realizado através da leitura de artigos que de alguma forma estdo
relacionados ao tema em questdo. Uma informagdo pertinente refere-se a notificacéo
compulsoria.

E fundamental reiterar que a realizacdo da notificacdo compulsoria é obrigatoria
para profissionais de salde ou responsaveis pelos servigos de satde publicos e privados (19).
No entanto, os estudos incluidos revelaram que a maioria dos estudantes e profissionais da
odontologia possui pouco ou nenhum conhecimento acerca da ficha de notificacdo
compulsoria (12-17). Uma pesquisa realizada com profissionais da satude também observou a
falta de informacdo relacionada ao preenchimento da ficha de notificagdo em casos de
violéncia contra a mulher (20).

Outra questdo importante é a distincdo entre notificacdo e dendncia. Segundo
Saliba et al. (2007), além da identificacdo da violéncia, a notificacdo é essencial, porém
muitas vezes ndo ocorre.

Esta revisdo mostrou que ainda existe medo, por parte dos profissionais, em
relacio ao envolvimento legal nesses casos (14,16). E fundamental esclarecer que a
comunicacdo a um servico ou autoridade competente, bem como a quebra de sigilo
profissional em casos de violéncia, ndo configura infracdo ética e possui amparo legal. O
Codigo de Etica Odontoldgica, em seu artigo 14°, compreende como justa causa a revelacio
de fato sigiloso pelo profissional quando h& necessidade de notificagdo compulsoria e de
colaboracdo com a justica nos casos previstos em lei, assegurando que o dentista ndo sofra
prejuizos ao realizar a notificacdo (10,22).

Além disso, a notificacdo ndo se trata de uma denuncia policial e deve ser feita
independentemente da permissdo da vitima, para que as providéncias sejam tomadas e
registradas no Sistema de Informacéo de Agravos de Notificagdo (SINAN) (19).

Mesmo assim, ressalta-se a relevancia do manejo adequado ao deparar-se com
uma possivel vitima. Dentre as atitudes que devem ser tomadas estdo: acolhimento e apoio a
mulher, estabelecimento de vinculo de confianca, dialogo, fortalecimento de sua autoestima e

autonomia e orienta-la sobre a importancia de encaminhamento aos 6rgaos competentes (23).
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Logo, diante de indicios ou comprovacao de violéncia, o dentista devera descrever
no prontuério de forma detalhada as caracteristicas das lesdes e, posteriormente, proceder com
o0 preenchimento da ficha de notificacdo (24).

A notificacdo compulséria ndo sé facilita a identificacdo de casos, como também
fornece dados importantes sobre riscos e a realidade epidemioldgica de uma determinada
regido (25). E o uso correto da ficha de notificagdo pelos profissionais, além de proteger a
vitima, pode contribuir significativamente para a construcdo de politicas publicas (26).

A ficha do SINAN deve estar disponivel em todos os servigos de saude publica, e
no atendimento privado pode ser acessada por meio do site do Ministério da Salde
(http://portalsinan.saude.gov.br/) (26). A ficha deve ser preenchida em duas vias: uma

permanece no prontudrio do paciente, enguanto a outra € encaminhada a vigilancia
epidemioldgica do municipio (27).

O Fluxograma abaixo demonstra as etapas para a localizacéo da ficha do SINAN e
seu respectivo encaminhamento (Figura 2). A ficha de notificacdo compulséria do Sistema de

Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN) esta representada na Figura 3.

Figura 2 — Fluxograma para localizagdo e encaminhamento da ficha de notificagédo
compulséria do SINAN.

Accessar o sita:
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Fonte: Sistema de Informacéo de Agravos de Notificacdo (2015).

A face é uma area de grande visibilidade e, por isso, as agressdes nessa regi

ao

podem deixar sequelas fisicas, como cicatrizes, perdas dentérias e disfuncdes mastigatorias,
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além de sequelas emocionais. No Brasil, a violéncia fisica é o tipo mais frequente de violéncia
contra a mulher (28, 29).

Costa et al. (2020) indicam que os cirurgides-dentistas sdo os profissionais da
salde com maiores chances de identificar vitimas de violéncia doméstica, visto que uma parte
significativa das lesdes resultantes dessa violéncia envolve traumas orofaciais. Nesse sentido,
este estudo reforca a importancia dos dentistas nesses casos, uma vez que muitos afirmam se
sentir capacitados para detectar lesGes na cabeca e pescoco, especialmente na face (12-18).

Entretanto, a pesquisa evidenciou que a graduacdo ndo é a principal fonte de
informacdes sobre o tema (12, 13, 14, 16, 17). Garbin et al. (2017), apontam que muitas
instituicOes de ensino superior ndo incluem disciplinas que abordem a violéncia domestica em
seus curriculos, o que faz com que os profissionais se sintam inseguros na conducdo desses
casos.

Além disso, segundo Garbin et al. (2015), a subnotificagdo permanece uma
questdo recorrente no Brasil, podendo estar relacionada a falta de informacdes técnicas e
cientificas sobre o assunto (8). Assim, percebe-se que o conhecimento sobre o papel do
cirurgido-dentista em casos de violéncia contra a mulher ainda é insuficiente na pratica

profissional.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Por meio da pesquisa realizada para construcdo desta revisdo, foi possivel
compreender melhor a dindmica dos cirurgides-dentistas ao se depararem com mulheres com
indicios de violéncia fisica doméstica.

Apesar da obrigatoriedade legal de notificagéo e da existéncia de legislagbes que
apoiam a conduta do profissional nesses casos, bem como do respaldo do Codigo de Etica
Odontoldgica, que considera como justa causa quebra de sigilo quando necessario, a
inseguranga e 0 medo ainda séo persistentes quando ha necessidade de notificar os casos de
violéncia.

Observou-se que as instituicbes de ensino superior ndo tém garantido a
informacdo adequada durante a formacdo do curso de odontologia, e muitos profissionais
sequer possuem conhecimento da existéncia da ficha de notificagdo compulsoria.

Diante disso, torna-se evidente a necessidade que essa tematica seja incluida na
grade curricular das disciplinas de odontologia, em matérias teoricas e praticas, bem como
apos a graduacdo em capacitacdes e palestras oferecidas pelo servico publico de saide e em
divulgacdes de campanhas de conscientizagdo nas redes sociais, especialmente considerando
que o cirurgido-dentista € um dos profissionais mais propensos a identificar possiveis lesdes
orofaciais decorrentes desse tipo de violéncia.

A conquista de informacdes adequadas também pode ser um fator primordial para
sanar possiveis medos relacionados a seguranca e a confidencialidade do dentista ap6s uma
notificacdo. Além disso, a correta notificacdo possibilita a coleta de dados epidemiolégicos
mais precisos, o que pode contribuir para a implementacao de politicas publicas que garantam

um melhor manejo e acolhimento das vitimas nos servigos de saude.
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