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Resumo

Introdugao: A violéncia por parceiro intimo
abrange uma variedade de comportamentos
prejudiciais, incluindo danos fisicos,
psicoldgicos, sexuais e controle abusivo.
Reconhecida como um sério problema de saude
publica, contribui para mortes, doengas e
incapacidades. O ensino a distancia (EaD) online
surge como uma ferramenta essencial para
capacitar profissionais de salde sobre essa
problematica. A plataforma da UNA-SUS oferece
cursos autoinstrucionais que permitem a
formacéo flexivel dos profissionais. Este estudo
apresenta dados sobre os profissionais inscritos
nos seis cursos que abordam a tematica da
violéncia por parceiro intimo. Objetivo: Analisar
as caracteristicas demograficas dos
profissionais de salde que participaram dos
cursos autoinstrucionais oferecidos pela
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UFSC/UNASUS sobre violéncia por parceiro
intimo. Metodologia: Utilizando uma pesquisa
quantitativa, foram coletados os dados dos
relatérios emitidos pela equipe técnica do UNA-
SUS, do perfil dos profissionais que se
inscreveram nos seis cursos autoinstrucionais
ofertados pela UFSC na plataforma da
Universidade Aberta do SUS - UNASUS sobre
violéncia por parceiro intimo. Os dados incluiram
informacgdes demograficas, niveis de formagéo
académica e areas de atuacdo. A analise dos
dados foi realizada por meio de estatisticas
descritivas e andlises de correlagédo. Conclusao:
A analise do perfil dos profissionais revela uma
diversidade em termos de género, idade,
formagdo académica, regidao do pais e dreas de
atuacado. Observou-se uma maior participagao
de profissionais do sexo feminino, com a maioria
em idade de 21 a 35 anos. Dentre as profissdes
informadas, destacam-se os profissionais com
formagdo em psicologia (9,54%), técnico de
enfermagem (8,81%), enfermagem (8,79%), entre
outros. Com profissionais de todas as regides do
pais, destacando a regido Sudeste, com o maior
numero de inscritos, seguida da regiao Nordeste.
Tipo de atuagdo profissional dos inscritos,
destacam-se os atuantes em centro de saude de

atengdo basica (41,87%) e hospital geral
(25,09%).
Palavras-chave: Educagdo a  Distancia.

Profissionais de saude. Violéncia Doméstica.

Abstract

Introduction:  Intimate  partner  violence
encompasses a variety of harmful behaviors,
including physical, psychological, sexual harm,
and abusive control. Recognized as a serious
public health issue, it contributes to deaths,

1. Infrodugao
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illnesses, and disabilities. Distance education
(DE) emerges as an essential tool to empower
healthcare professionals on this issue. The UNA-
SUS platform offers self-instructional courses
that enable flexible training for professionals.
This study presents data on the professionals
enrolled in the six courses addressing intimate
partner violence. Objective: Analyze the
demographic characteristics of healthcare
professionals who participated in the self-
instructional courses offered by UFSC/UNASUS
on intimate partner violence. Methodology: Using
a quantitative approach, data were collected from
reports issued by the technical team of UNA-SUS,
regarding the profile of professionals who
enrolled in the six self-instructional courses
offered by UFSC on the Open University of SUS -
UNASUS platform on intimate partner violence.
The data included demographic information,
levels of academic education, and areas of
practice. Data analysis was conducted through
descriptive statistics and correlation analyses.
Cconclusion: The analysis of professionals'
profiles reveals diversity in terms of gender, age,
academic background, region of the country, and
areas of practice. There was a higher participation
of female professionals, with the majority in the
age range of 21 to 35 years. Notable professions
include those with a background in psychology
(9.54%), nursing technicians (8.81%), nurses
(8.79%), among others. Professionals from all
regions of the country participated, with the
Southeast region having the highest number of
enrollees, followed by the Northeast region.
Regarding the type of professional activity of the
participants, those working in primary care health
centers (41.87%) and general hospitals (25.09%)
stand out.

Keywords:  Distance  Education.  Health
professionals. Domestic violence.

A violéncia por parceiros intimos (VPI) conforme a Organizagdo Mundial da Saude

(OMS), é definida como qualquer comportamento dentro de um relacionamento intimo que

cause danos fisicos, sexuais ou psicolégicos. A VPI pode ser perpetrada por parceiros atuais

ou ex-parceiros, e pode ocorrer em qualquer tipo de relacionamento, incluindo

heterossexuais, homossexuais, bissexuais e transgéneros’.

Assim a VPI engloba uma série de comportamentos prejudiciais, tais como danos

fisicos, como tapas, socos e chutes; danos psicoldgicos, como intimidagdo, menosprezo e
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humilhagao; bem como danos sexuais, como relagdes sexuais for¢gadas ou coergao sexual.
Além disso, abrange comportamentos controladores e abusivos, como isolar alguém de sua
rede de amigos e familiares, monitorar seus movimentos e restringir seu acesso a
informacdes e apoio?3.

A violéncia é reconhecida como um sério problema de saude publica, contribuindo
significativamente para o numero de mortes, doencas e incapacidades. Também é um fator
de risco importante para problemas de salde e questdes sociais ao longo da vida®*. Por
conseguinte, os profissionais de saude desempenham um papel crucial no atendimento e
apoio as vitimas de violéncia.

A abordagem da VPI na Atencdo Primdria a Salude (APS) enfrenta uma série de
desafios estruturais, culturais e relacionados as vitimas e agressores. A falta de
treinamento, recursos e infraestrutura adequados, juntamente com o estigma cultural e a
dependéncia das vitimas, complicam ainda mais a intervencgéao eficaz®.

Para superar esses obstaculos, é crucial capacitar profissionais, organizar o fluxo de
atendimento, expandir equipes multidisciplinares, melhorar infraestruturas, sensibilizar a
comunidade e fortalecer redes de apoio. Através do engajamento politico, mobilizagao
social e pesquisa, pode-se construir um sistema de saude mais sensivel, contribuindo para
a prevengao e manejo adequado das situagdes de VPI e proporcionando um ambiente
seguro e acolhedor para as vitimas®®.

Nesse contexto, a educacgdo a distancia (EaD) online surge como uma ferramenta
fundamental para a capacitagdo e preparagao desses profissionais no que se refere a
problematica da violéncia’. Destacam-se na EaD online os cursos autoinstrucionais que
possuem livre acesso e abordam uma variedade de temas de forma clara e direta. Como
esses cursos seguem o modelo dos Cursos Online Abertos e Massivos (Multialunos),
tradugao livre do original inglés MOOC - Massive Open Online Courses, apresentam
conteudos autoexplicativos para aprendizagem independentes, sem a necessidade de
tutoria e com taxa de conclusdo em torno de 40%%°.

Destaca-se que a oferta dos cursos autoinstrucionais permite o acesso a bancos de
dados significativos, que podem ser utilizados na identificacdo do perfil dos alunos. Tal
andlise, permite avaliar a distribuicdo por género, idade, formagédo académica, regiao do pais,
areas de atuacao, dentre outras caracteristicas, gerando informagdes sélidas e de alta
qualidade para a tomada de decisdes embasadas. Isso, por sua vez, amplia as opgoes

racionais de agdes que podem ser adotadas na construgao e oferta de novos cursos.
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O presente estudo tem como objetivo analisar as caracteristicas demograficas,
formagao académica e areas de atuagao dos profissionais de saude que participaram dos

cursos autoinstrucionais oferecidos pela UNASUS/UFSC sobre violéncia por parceiro intimo.
2. Métodos

Trata-se de uma pesquisa quantitativa, com abordagem descritiva e utilizagao de
dados secundarios.

Para a constru¢cdo do presente trabalho, foram utilizados dados de todos os
estudantes inscritos (n=71.309), em formacao e concluintes, de 6 cursos autoinstrucionais
sobre violéncia entre parceiros intimos ofertados pelas UNASUS/UFSC com os seguintes
nomes: Curso 1 - Atencdo Homens e Mulheres em Situacéo de Violéncia por Parceiro intimo
(n=17.475); Curso 2 - Politicas Publicas no Enfrentamento da Violéncia por Parceiro intimo
(n=14.665); Curso 3 - Redes de Atengéo & Violéncia por Parceiro intimo (n=10.475); Curso 4
- Violéncia por Parceiro intimo Definigdes e Tipologias (n=18.074); Curso 5 - Violéncia por
Parceiro intimo e Perspectiva Relacional de Género (n=8.087); e, Curso 6 - Violéncia por
Parceiro intimo no Contexto Familiar (n=2.533). Foram utilizadas informacdes de
estudantes entre julho de 2018 a julho de 2020.

Os dados foram extraidos dos bancos de dados da Plataforma Arouca, espaco de
cadastro dos estudantes na Secretaria Executiva da UNASUS/Fiocruz e disponibilizados em
forma de planilha Excel. Todo o procedimento de extragdo dos dados foi realizado por
profissional da Secretaria Executiva e disponibilizado para a equipe UNASUS/UFSC por e-
mail institucional, mediante parceria estabelecida entre as institui¢des.

Os dados incluiram informagdes demograficas, niveis de formagdo académica e
areas de atuacdo. As variaveis utilizadas foram género, idade, formagao académica, regidao
do pais e areas de atuagdo. Ressalta-se que nao foram disponibilizados dados pessoais
e/ou informagdes que permitissem a identificagdo dos estudantes, garantindo os
procedimentos éticos em pesquisa.

Foi montado um banco de dados para cada curso, além de um banco consolidado
contendo todas as informagdes. Para a analise dos dados utilizou-se estatistica descritiva.
Os resultados foram apresentados em porcentagem e nimeros absolutos. Realizou-se a
plotagem em graficos e a construgdo de tabelas para apresentagado dos resultados no
artigo.

Por utilizar dados secundarios, o presente artigo dispensa a submissdo ao Comité
de Etica em Pesquisa (CEP), todavia os procedimentos éticos foram respeitados no

processamento, analise e descri¢do dos dados.
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3. Resultados
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Os resultados da andlise do perfil dos profissionais participantes revelam uma

diversidade significativa em termos de género, idade, formagéo académica, regido do pais e

areas de atuacgao, apresentados nas tabelas e graficos na sequéncia.

Tabela 1 - Género dos alunos ingressantes nos cursos sob a tematica de violéncia por

parceiro intimo oferecidos pela UNASUS/UFSC.

Género

Feminino

Masculino

Curso 1
n=17.475

Curso 2
n=14.665

Curso 3
n=10.475

Curso 4
n=18.074

Curso 5
n=8.087

Curso 6
n=2.533

total n=71.309

n

14.733

12.597

8.928

15.509

6.768

2.160

%

84,31

85,90

85,23

85,81

83,69

85,27

2.742

2.068

1.547

2.565

1.319

373

%

15,69

14,10

14,77

14,19

16,31

14,73

Fonte: CNES/Plataforma Arouca/UNASUS-15/05/2023.

Conforme os dados apresentados na Tabela 1, a distribuicdo por sexo entre os

participantes de cada curso mostra um perfil majoritariamente feminino. Em todos os

cursos, o sexo feminino é predominantemente representado, com porcentagens variando de

83,69% a 85,90%. O sexo masculino representa uma propor¢gao menor em todos 0s cursos,

com porcentagens variando de 14,10% a 16,31%. As diferengas nas propor¢des de género

entre os cursos sdo relativamente pequenas.

Tabela 2 - Faixa etaria dos alunos ingressantes nos cursos sob a tematica de violéncia

por parceiro intimo ofertados pela UNASUS/UFSC.

Idade (anos)

20 anos ou 21 a35anos 36 a 50 anos 51 ou mais
menos
% n % n % n %
Curso 1 84 0,48 10.943 62,62 5.022 28,74 1.426 8,16
n=17.475
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Curso 2
n=14.665

Curso 3
n=10.475

Curso 4
n=18.074

Curso 5
n=8.087

Curso 6
n=2.533

total n=71.309

40

19

25

46

0,27

0,18

0,14

0,57

8.715

6.150

10.429

5.192

1.338

59,43

58,71

57,70

64,19

52,81
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4.571

3.306

5.946

2.228

968

31,17

31,56

32,90

27,56

38,22

1.339

1.000

1

.674

621

227

9,13

9,55

9,26

7,68

8,97

Fonte: CNES/Plataforma Arouca/UNASUS-15/05/2023.

A distribuig@o por faixa etaria, conforme apresentado na Tabela 2, demonstra que a
maioria dos participantes, em todos os cursos, esta na faixa etaria de 21 a 35 anos, variando
entre 52,81% (curso 6) e 64,19% (curso 5) do total. As faixas etarias mais jovens (20 anos
ou menos) e a de 51 anos ou mais tém uma representagdo muito menor, 1,64% e

8,82%respectivamente. A distribuicdo de idade é relativamente consistente entre os cursos.

Tabela 3 - Profiss@o dos alunos ingressantes nos cursos sob a tematica de violéncia por

parceiro intimo ofertados pela UNASUS/UFSC.

Curso 1 Curso 2 Curso 3 Curso 4 Curso 5 Curso 6
n=17.475 n=14.665 n=10.475 n=18.074 n=8.087 n=2.533
n % n % n % n % n % n %
Profissao
Agente
Comunitario de - - 496 3,38 424 4,05 604 334 | 235 291 184 7,25
Saude
Assistente
X 958 5,48 1.582 10,79 803 7,67 | 1.554 8,60 533 6,59 250 9,86
Social
Auxiliar de 204 1,17 123 0,84 126 1,20 188 1,04 75 0,93 8 0,33
Enfermagem
Biélogo 28 0,16 35 0,24 26 0,25 42 0,23 19 0,23 6 0,25
Biomédico 38 0,22 29 0,20 17 0,16 43 0,24 15 0,18 6 0,25
Dentista 164 0,94 129 0,88 112 1,07 164 0,91 74 0,91 15 0,58
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Enfermeiro 1.587 9,08 | 1.139 7,77 952 9,09 | 1.701 941 | 646 799 | 246
Estudante 7.965 4558 | 6.083 41,48 | 4236 4044 | 7.078 39,16 3;36 45,67 | 891

Farmacéutico 100 0,57 75 0,51 50 0,48 98 054 | 41 0,51 10
Fisioterapeuta 108 0,62 65 0,44 59 056 | 117 0,65 37 0,46 14

Fonoaudidlogo 17 0,10 15 0,10 10 0,10 20 0,11 7 0,09 1

Médico 477 2,73 268 1,83 291 2,78 678 3,75 206 2,55 78
Medl(,:o, . 7 0,04 9 0,06 4 0,04 9 0,05 3 0,04 0
Veterinario

Nutricionista 54 0,31 63 0,43 45 0,43 65 0,36 26 0,32 7
Outros 1.767 10,11 | 1.965 13,40 | 1.275 1217 | 2.236 12,37 | 962 11,90 | 330

Profissionais

de Educacao 59 0,34 34 0,23 36 0,34 45 0,25 32 0,40 12
Fisica
Psicélogo 1.429 8,18 | 1.424 9,71 944 9,01 | 1.862 10,30 | 843 1043 | 306
Técnico de
1.854 1061 | 1.094 746 | 1.036 989 | 1.525 844 | 615 7,60 160
Enfermagem
Terapeuta
. 44 0,25 37 0,25 30 0,29 45 0,25 23 0,29 9
Ocupacional

Total n=71.309

9,70

35,18

0,41

0,54

0,04

3,07

0,29

13,01

0,46

12,10

6,30

0,37

Fonte: CNES/Plataforma Arouca/UNASUS-15/05/2023

Conforme a Tabela 3, ao analisar a distribuicao das profissdes dos estudantes de
cada curso, foi possivel identificar que a categoria "Estudante” é a mais frequente em todos
0s cursos, representando de 35,18% a 45,67%. Na sequéncia estdao a Assistente Social,
Enfermeiro e Técnico de Enfermagem, com percentuais variados em cada curso. As
profissdes de "Médico", "Psicélogo” e "Outros"” também tém grande frequéncia em alguns

cursos, chegando a representar 2,80%, 9,54% e 11,97%, respectivamente.
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Grafico 1 - Regido dos alunos ingressantes nos cursos sob a tematica de violéncia por
parceiro intimo ofertados pela UNASUS/UFSC.

Inscritos por Regiéo
7.000
6.000
5.000

4.000

3.000

hibkhl..

Curso 1 Curso 2 Curso 3 Curso 4 Curso 5 Curso 6

u Sudeste ®= Nordeste Sul & Centro-Oeste i« Norte

Fonte: CNES/Plataforma Arouca/UNASUS-15/05/2023

Os cursos apresentam uma distribuicdo diversificada de participantes entre as
diferentes regides do Brasil, conforme o Grafico 1. A regido Sudeste é consistentemente
uma das regides mais representadas em todos os cursos, ficando em segundo lugar apenas
no curso 2. Na sequéncia destacam-se as regides Nordeste e Sul. As regides Centro-Oeste

e Norte tém uma menor representagdo em comparagdo com as demais.

Tabela 4 - Principais locais de atuagéo do total (n=71.309) de alunos ingressantes nos

Cursos sob a tematica de violéncia por parceiro intimo ofertados pela UNASUS/UFSC.

Unidade de Atuagao Profissional (n=71.309)

n %
Centro de Saude/Unidade 29.857 41,87
Basica
Hospital Geral 17.891 25,09
Clinica/Centro 3.537 4,96
Especialidade
Posto de Saude 3.608 5,06
Hospital Especializado 3.088 4,33
Pronto Atendimento 2.218 3,11
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Centro de Atencao 2.688 3,77
Psicossocial

Policlinica 1.826 2,56
Outros 6.596 9,25

Fonte: CNES/Plataforma Arouca/UNASUS-15/05/2023

Em relagdo ao local de atuacdo, conforme Tabela 4, a maioria dos profissionais
matriculados nos cursos atua na Atengao Basica (41,87%). O Hospital Geral é o segundo
principal local de atuagao, com 25,09% dos estudantes ingressantes. Os Postos de Saude
(5,06%), Centros de Especialidade (4,96%) e Hospitais Especializados (4,33%) representam
uma propor¢ao menor. Por fim, apenas 3,11% dos estudantes referiram atuar em Pronto

Atendimento e 2,56% em Policlinica.

4. Discussdao

Os dados apresentados fornecem uma visdao detalhada da composigdo dos
participantes em cada curso. Identificou-se que as mulheres foram maioria em todos os
cursos analisados, além disso, a faixa etaria predominante foi a de 21 e 35 anos. Acerca da
categoria profissional o publico do curso foi composto principalmente por estudantes,
seguindo dos assistentes sociais, enfermeiros e técnicos de enfermagem. Por fim,
identificou-se que a maioria dos profissionais atuavam na Regido Sudeste, Nordeste e Sul,

sendo o principal local de trabalho Atengao Basica.

Em relagdo a disparidade de género identificada, destacam-se as varias dinamicas
sociais e culturais, incluindo a representacdo de género em diferentes areas de estudo e
formagao, com formacgdes e temas que sdo mais procurados por mulheres e homens.
Estudo anterior também destacou diferengas de género na escolha de cursos de graduagao
e pos-graduagao, com as mulheres muitas vezes sendo mais representadas em areas como
saude e ciéncias sociais, enquanto os homens sdao mais representados em areas como

engenharia e tecnologia®.

A sensibilidade das mulheres ao tema da violéncia de género pode ser atribuida, em
parte, a sua experiéncia compartilhada com as vitimas ou testemunhas de violéncia. Muitas
mulheres tém experiéncias pessoais ou conhecem alguém préximo que foi vitima de
violéncia, o que pode sensibiliza-las para a gravidade do problema e incentiva-las a se

envolver em atividades de conscientizacdo e prevengéo'".
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Considerando a faixa etdria predominante, 21 a 35 anos, destaca-se que a maioria
dos participantes esta em estagios intermedidarios de suas vidas profissionais e
educacionais. A concentragao expressiva nesta faixa etaria, predominantemente composta
por estudantes, ressoa com as descobertas de Perez e Luz'? cuja pesquisa destacou o
interesse marcante dos jovens brasileiros na compreensdo das dindmicas da violéncia. A
relevancia desse grupo etario nos cursos sobre violéncia por parceiro intimo sugere uma
busca ativa por aprimoramento e conscientizagao, corroborando com a percepgao refinada
desses jovens em relagdo a violéncia, revelada na pesquisa mencionada. Assim, a
intersecao entre a faixa etdria, o status de estudante e as percepgdes dos jovens sobre a
violéncia destaca a necessidade de estratégias educacionais que atendam a crescente
conscientizagdo dessa demografia em relagdo as complexas dinamicas socioculturais,

contribuindo para um avango mais eficaz na prevengao da violéncia por parceiro intimo.

Por outro lado, hd uma presenca significativa de alunos mais jovens (20 anos ou
menos), representando uma pequena porcentagem, mas ainda assim presente em todos os
cursos, indicando uma admissao de estudantes logo apos a conclusao do ensino médio.
Além disso, hd uma presenga consistente de alunos mais velhos (36 anos ou mais), embora
em menor proporgao, o que sugere que também ha individuos que retornam a educagao
apdés uma pausa ou que buscam desenvolvimento profissional em etapas posteriores de

suas vidas'®.

A coexisténcia de estudantes mais jovens e individuos mais velhos nos cursos
analisados reflete uma heterogeneidade de percursos educacionais. O fendmeno do
envelhecimento populacional, conforme evidenciado por Silveira™, destaca a crescente
participagao de pessoas mais velhas no ensino superior, apresentando-se como um desafio
para as politicas educacionais. A pesquisa ressalta que muitos estudantes mais velhos
procuram ingressar no ensino superior apés a aposentadoria, visando ao desenvolvimento

profissional em fases mais tardias de suas vidas.

Dentre as ocupagdes dos profissionais destacam-se, embora ausentes nos
primeiros cursos, 0os agentes comunitarios de saude - ACS, que aumenta nos cursos
subsequentes, com a maior participagao sendo observada no Curso 6. Isso pode refletir a
importancia do papel dos ACS na prestacao de cuidados de saude primarios e na promogao

da saude comunitaria.

Profissoes tradicionais da area da saude, como enfermeiro, médico, dentista e

fisioterapeuta, estao representadas em todos os cursos, com nimeros variados. Sugerindo
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que esses cursos podem, em seus curriculos académicos, estar alinhados com a formagéao
e capacitagao de profissionais de saude em diferentes estagios de suas carreiras. O estudo
de Cruz et al.’™ destaca a fragilidade dos curriculos de saude ao abordar a violéncia,
evidenciando a auséncia de disciplinas especificas sobre o tema. A presencga de profissées
tradicionais, como enfermeiro, médico, dentista e fisioterapeuta, em cursos de capacitagao

em violéncia por parceiro intimo sugere uma lacuna nos curriculos tradicionais.

A busca por capacitagao adicional reflete a conscientizag@o dos profissionais sobre
a relevancia da tematica da violéncia em suas praticas cotidianas. A presenga desses
profissionais em cursos complementares destaca a iniciativa individual na busca por
conhecimento, para lidar com situagdes complexas de violéncia enfatizando a importancia

de formagao mais abrangente desde a graduagéo'.

Conforme as diferentes regides do Brasil, a distribuicdo dos alunos reflete as
diferengas regionais no acesso a educagao em saude no pais. As disparidades regionais
podem influenciar na distribuicdo dos recursos educacionais e nas oportunidades de
capacitagao em saude em outras regides, como o Nordeste e o Norte, que podem ter uma
menor representatividade nos cursos'. A regido Sudeste, tem historicamente uma
infraestrutura educacional mais desenvolvida, o que pode explicar sua maior representagao

nos cursos sob a tematica de violéncia'’.

Estas diferengas na distribuicdo dos alunos também podem refletir as necessidades
e demandas especificas de cada regido em relagdo aos desafios de enfrentamento a
violéncia por parceiro intimo. Influenciadas por varios fatores, incluindo politicas de satde
locais, disponibilidade de recursos educacionais e demanda por capacitagdo em areas

especificas’®.

Politicas educacionais e estratégias de capacitagdo devem levar em consideragao
as disparidades regionais e as necessidades especificas das diferentes localidades do pais.
Investimentos em educagao continuada e programas de capacitagdo a distancia podem
ajudar a superar algumas das barreiras geograficas e socioecondmicas que afetam o

acesso a educacdo em salde em regibes mais remotas’® 1°.

A predominancia dos alunos atuando na Atencao Basica, representando 41% do
total, estd alinhada com a énfase crescente na promocao da saude e na prevencdo de

doencgas, bem como na abordagem da violéncia nesse nivel de atengéo a saude® ?°. Estudos
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mostram que a Atencdo Basica desempenha um papel fundamental na identificagao

precoce, no suporte as vitimas e na intervengdo em casos de violéncia doméstica® 2"

Por outro lado, a grande presenga de estudantes atuando em hospitais gerais,
representando 25% do total, destaca a importancia de identificar e tratar casos de violéncia
por parceiro intimo em ambientes hospitalares. Pesquisa mostra que uma parcela
consideravel das vitimas de violéncia doméstica busca atendimento em hospitais gerais, o
que ressalta a necessidade de capacitar profissionais de salde para reconhecer e responder

a esses casos??.

Embora representem proporgées menores, os alunos atuando em Postos de Saude,
Centros de Especialidade, Hospitais Especializados e Pronto Atendimento ainda
desempenham papéis cruciais na abordagem da violéncia por parceiro intimo. Estudos
destacam a importancia de uma abordagem integrada e multidisciplinar no atendimento as

vitimas de violéncia doméstica, envolvendo diferentes niveis de atencéo a saude?.

O perfil dos alunos ingressantes nos cursos reflete a complexidade e a abrangéncia
do problema da violéncia por parceiro intimo no contexto da saude. Capacitar profissionais
de saude em diversos locais de atuacao é essencial para identificar, apoiar e encaminhar
vitimas de violéncia, contribuindo para a prevengéao e o tratamento desse grave problema de

saude publica.

5. Conclusao

O presente estudo analisou as caracteristicas demograficas, formagao académica e
areas de atuagao dos profissionais de saude que participaram dos cursos autoinstrucionais
sobre violéncia por parceiro intimo oferecidos pela UNASUS/UFSC. Em sintese, observou-se
a predominancia de participantes do sexo feminino, principalmente na faixa etaria de 21 a
35 anos. Além disso, houve diversidade significativa nas profissdes dos estudantes, com
destaque para a participagao de estudantes de graduagao, assistentes sociais, enfermeiros
e técnicos de enfermagem. A maioria dos profissionais atua em unidades de Atencéo Basica
e hospitais gerais, evidenciando a importancia desses locais na abordagem da violéncia por
parceiro intimo.

Conclui-se que ha disparidades regionais no acesso a educagao permanente em
saude, com maior representacgao das regides Sudeste, Nordeste e Sul, e menor participagao
das regides Centro-Oeste e Norte. Esses achados destacam a necessidade de considerar as
particularidades regionais ao desenvolver politicas educacionais e estratégias de

capacitagao. As diferengas nas proporgoes de género, idade e area de atuagao sugerem que
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dindmicas sociais e culturais, bem como a composi¢cao da for¢a de trabalho em saulde,
influenciam a representagdo nos cursos, apontando para a importancia de abordagens
personalizadas e que direcionam a formacgao de determinados grupos.

Mediante a isso, este estudo fornece uma base para o desenvolvimento de
estratégias eficazes de capacitagdo e politicas de saude, visando a formagdo de
profissionais mais preparados e sensiveis a violéncia por parceiro intimo. A compreensao
das caracteristicas demograficas e profissionais dos participantes contribui para a
elaboragcdo de programas educacionais que atendam as necessidades especificas de
diferentes grupos, promovendo a prevengao e o tratamento adequado desse relevante
problema de saude publica. A capacitacdo continua e regionalmente ajustada pode
melhorar a qualidade do atendimento e suporte as vitimas de violéncia, fortalecendo o

sistema de salide como um todo.
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