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Prezado leitor,
Temos a imensa satisfacéo de disponibilizar a sexta edi¢céo do periodico de Direito Acta JUS.

A Master Editora e o periodico Acta JUS agradecem publicamente aos Autores dos artigos que
abrilhantam esta edicdo pela inestimavel colaboracdo e pela confianca depositada neste
projeto. Acta JUS é um dos primeiros “open access journal” do Brasil, representando a
materializac&o dos elevados ideais da Master Editora acerca da divulgacdo ampla e irrestrita
do conhecimento cientifico produzido pelas Ciéncias Humanas.

Aos autores de artigos cientificos que se enquadram em nosso escopo, envie seus manuscritos
para analise de nosso conselho editorial!

Nossa sétima edi¢do estara disponivel a partir do més de Marco de 2015!

Boa leitura!
Andréia Donadon Fernades Neto
Editora-Chefe Acta JUS

Dear reader,

We have the great pleasure to launch the sixth edition of the Acta JUS.

The Master Publisher and the Acta JUS are very grateful to the authors of the articles that brighten this edition of
the invaluable collaboration and for the trust placed in this project. The Acta JUS is one of the early open access
journal in Brazil, representing the materialization of the lofty ideals of Master Publisher about the broad and
unrestricted dissemination of scientific knowledge produced by the Human Sciences.

Authors of scientific articles that are interested in the scope of Acta JUS, send their manuscripts for consideration of
our editorial board!

Our seventh edition will be available in 2015, March!
Happy reading!

Andreia Donadon Fernandes Neto
Editor-in-Chief Acta JUS
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RESUMO

0 A violéncia de género é um fendmeno muito presente na
sociedade brasileira e traz varios desdobramentos que im-
pactam na vida das pessoas, especialmente das vitimas.
Este estudo teve por objetivo analisar a prevaléncia docu-
mentada de violéncia contra a mulher considerando a ana-
lise de laudos de corpo de delito do Instituto Médico Legal
(IML) de Maringa-PR emitidos para mulheres vitimas de
lesdo corporal envolvendo regido de cabeca e pescogo e as
variaveis intervenientes na produgdo destes agravos. Ao
todo, foram analisados 11.414 laudos emitidos entre os anos
de 2007 e 2011. Destes, 1663 laudos se enquadravam nas
caracteristicas desejadas. As variaveis consideradas foram
idade, perfil do agressor, local de agressdo, aspecto e nu-
mero de lesbes e instrumento ou meio produtor de lesdo. Os
dados foram organizados e processados de forma descritiva
e analitica. Os resultados demonstraram prevaléncia de
lesbes produzidas na residéncia (57,97%), formas de ede-
ma/equimose foram preponderantes (43,78%) e na maioria
dos casos as lesdes foram Unicas (62,48%). Houve enorme
predominio de agressores conhecidos (92,3%) que utiliza-
ram instrumento ou a¢do contundente (82,74%), sem vari-
ar o instrumento (88,51%6). Conclui-se que a prevaléncia de
casos de violéncia documentada é significante e detém re-
lacdo ambiente doméstico, agressores conhecidos e agdes
contundentes.

PALAVRAS-CHAVE: violéncia contra a mulher, odonto-
logia legal, agresséo.
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ABSTRACT

The Gender violence is very present in brazilian society. The
violence brings several developments that impact on the people
lives, especially victims lives. This study aimed to analyze the
prevalence of violence against women documented considering
the analysis of physical injuries reports involving head and
neck region issued to women victims of personal injury of the
Maringa Forensic Medicine Institute (FMI). Were analyzed
11,414 reports issued between 2007 and 2011. Of these, 1663
reports fell in the desired characteristics. The variables consid-
ered were age, profile of the attacker, place of aggression, and
number of injuries and injury producer or instrument. The data
were organized and processed so descriptive and analytical.
The results showed a prevalence of lesions produced in resi-
dence (57.97%), forms of Welt/edema were preponderant
(43.78%) and in most cases the injuries were only (62.48%).
There were huge predominance of known offenders (92.3%)
who have used the instrument or hard-hitting action (82.74%)
without a change the instrument (88.51%). It is concluded that
the prevalence of cases of violence documented is significant
and has a domestic relationship, perpetrators well known and
hard-hitting action.

KEYWORDS: violence against woman, forensic dentistry,
aggression
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1. INTRODUGAO

O Instituto Médico Legal (IML) de Maringd é um
6rgdo publico subordinado a Secretaria de Estado da
Seguranca Publica (SESP) e abrange a regido noroeste
do Estado do Parand. Presta servicos de necropsia,
pericia médico-legal, além de exames complementares
solicitados por autoridades policiais e judiciarias, neces-
sérios ao esclarecimento de inquéritos policiais, judicia-
rios e administrativos. Este estudo utilizou dados cole-
tados na referida instituicdo de vitimas de violéncia de
género, submetidas ao exame de corpo de delito, ap6s
terem sido encaminhadas por delegacias ou outros or-
gédos competentes.

A violéncia de género tem ganhado destaque nos
Gltimos anos e é definida pelo uso de qualquer ato de
violéncia ou ameaga que resulta ou possa resultar em
dano ou sofrimento fisico, sexual ou psicolégico em
funcdo do género ao qual pertencem as pessoas

. 1 - -
envolvidas™. Atinge mulheres independentemente de
cultura, classe social, raca, etnia e idade, podendo
ocorrer em qualquer lugar e qualquer fase da vida, por

parte de pessoas da familia, conhecidos e estranhos”>-
Associa-se a todo ato decorrente de agressdes fisicas,
sexuais e psicolégicas, mas a grande maioria dos dados
sugere uma maior ocorréncia e/ou visibilidade das

agressdes fisicas#. Na literatura ainda se encontra com
frequéncia os termos ‘“violéncia contra a mulher” e
“violéncia doméstica” para expressar a Vvioléncia de
género, especificamente para aquelas praticadas por

homens contra as mulheres ™. Neste estudo, utilizou-se o
termo violéncia de género exclusivamente para violéncia
fisica cometida por homens contra mulheres,
independentemente do ambiente familiar e da relacéo
COm 0 agressor.

A discussdo da violéncia de género no Brasil ganhou
mais impacto devido ao surgimento dos movimentos
feministas no final da década de 80, que acarretou na
origem e implantacdo de programas assistenciais e ser-
vigos especializados as mulheres em situacdo de violén-
cia, incorporando a violéncia de género como parte das

. . 6 . .
necessidades a serem combatidas . A partir disso, foram
criados os servicos especializados como as delegacias da
mulher, os centros de referéncias multiprofissionais e as

Casas AbrigoW. No mesmo periodo, a Organizacéo
Mundial da Sadde (OMS) reconhece a violéncia de gé-
nero como um problema endémico de sadde publica, ndo
somente devido a dimensdo das sequelas fisicas que
produz, mas também sobre os sérios efeitos a salde

mental de quem sofre”. Diante dessa contextualizacdo, a
violéncia de género passou a ser combatida também por
meio de politicas pablicas de salde.

Atualmente, varios dispositivos sociais foram im-
plantados por orgaos governamentais,

Acta JUS - Periodico de Direito - Online ISSN: 2318-3470
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ndo-governamentais e entidades filantrépicas no intuito
de obter estatisticas confidveis, identificar e combater as
causas, cuidar das vitimas, punir os responsaveis, mas

principalmente, evitar que novos casos ocorram’. Como
destaque, a lei n° 11340/2006, conhecida como Lei Ma-
ria da Penha, foi criada e aprovada com o objetivo de
aumentar a severidade das punicdes as agressdes contra
as mulheres, possibilitando a prisdo preventiva aos
agressores, além de garantir um amplo acesso do cuida-

do a saude e segurangam.

A maioria das pesquisas relacionadas ao tema apon-
tam que as regides de cabeca e pescoco sdo as mais atin-
gidas em consequéncia de agressdes fisicas, nas quais se
usa 0s mais diferentes meios e objetos, resultando nos

. . . ... 111213
mais diversos tipos de injdrias . Isto demonstra a
gravidade da questdo e a necessidade das equipes de
salde e principalmente o cirurgido dentista, de estar
preparado técnica e emocionalmente para identificar as
mulheres em situacdo de violéncia e impor estratégias
preventivas, além de ser capaz de prestar um atendi-

. N see 12,14
mento integral as vitimas™" .

Considerando a importancia de pesquisas continua-
das em relacdo ao fendmeno da violéncia contra a mu-
Iher, este trabalho teve como objetivo analisar varidveis
intervenientes na pratica destas agressdes a partir de re-
gistros e laudos periciais do IML de Maringa de mulhe-
res vitimas de lesdo corporal na regido de cabega e pes-
€0¢o.

2. MATERIAL E METODOS

Natureza da Pesquisa: Trata-se de um estudo docu-
mental, exploratério, quantitativo e descritivo.

Caracterizacdo da Populacdo Amostral: Os dados uti-
lizados neste estudo foram coletados no Instituto Médico
Legal (IML) do municipio de Maringa, no periodo 01 de
janeiro de 2007 a 31 de dezembro de 2011. A amostra
foi constituida por meio do levantamento e analise dos
laudos emitidos para mulheres vitimas de leséo corporal
envolvendo a regido de cabeca e pescoco, encaminhadas
de delegacias ou érgdos competentes para serem subme-
tidas ao exame de corpo de delito.

Varidveis do Estudo: O formulario desta pesquisa
considerou as variaveis idade, perfil do agressor, local de
agressao, aspecto e nimero de lesdes e instrumento ou
meio produtor de lesdo. Também foram exploradas a
relacdo da idade com as variaveis local de agressdo, per-
fil do agressor, nimero de lesGes e meios produtores de
lesdo. As informagOes constantes em “aspecto da lesdao”
e “instrumento ou meio produtor de lesdo” foram padro-
nizadas por meio da corre¢do e juncdo de dados com
diferentes nomenclaturas e 0 mesmo significado. Exem-
plo disso € a substituicdo do termo “ferimento contuso”

Openly accessible at http://www.mastereditora.com.br/actajus
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e “objeto contundente” por apenas “ferida contusa” e
“instrumento contundente”, utilizados como sindnimos
por diferentes legistas.

Do total de 1.841 laudos analisados 178 foram ex-
cluidos, pois continham informacfes incompletas de
dados relevantes, resultando no total de 1.663. Os dados
duplicados foram corrigidos e 0s que ndo pertenciam a
nenhuma das categorias abordadas foram inclusos em
“outros".

Processamento dos Dados: Os dados foram submeti-
dos a estatistica descritiva através da analise de frequén-
cia e correlagdo por meio do programa Epi Info™ 7,
para o Sistema Operacional Windows 7. Apds isso, 0s
dados foram submetidos a estatistica analitica através do
programa Bioestat 5.3, utilizando os testes XXXX, con-
siderando-se o nivel de significancia de 5%

3. RESULTADOS

Foram analisados laudos referentes a 1.663 mulheres
vitimas de violéncia atendidas no Instituto Médico Legal
de Maringa, exclusivamente com lesdo de cabeca e pes-
COGO.

As lesdes foram classificadas quanto ao local da
agressdo, aspecto e numero. A maior parte das agressoes
ocorreu no @mbito domiciliar (57,97%), seguidos pela
via publica (26,58%) e outros (15,45%). O aspecto da
lesdo predominante foi o de Edema/Equimose presente
em 43,78%, seguido de Escoria¢do, com 25,32 % dos
laudos. Quanto ao NUmero de Les@es, houve predominio
de lesdo Unica, com 62,48%. Em relagdo ao perfil do
agressor, foi predominante o de agente conhecido da
vitima, com 92,30%. O instrumento ou meio produtor de
lesdio mais prevalente foi o instrumento contundente
(82,74%), seguido por agdo contundente (11,61%). Além
disso, foram utilizados mais de um instrumento em
11,49% das agressdes. Esses dados podem ser visuali-
zados na tabela 1.

Correlacionando as variaveis Faixa Etaria e Local da

Agressao (tabela 2), observa-se 0 maior nimero de mu-
lheres acima de 50 anos vitimas de agressdo em ambien-
te domiciliar (69,91%). Das mulheres agredidas em via
publica, a maior prevaléncia foi na faixa etaria de 11 a
17 anos (33,06%) e 0 mesmo vale para as agredidas em
“Outros” locais (31,85%).
Pode-se observar na tabela 3 a correlagdo das variaveis
idade e numero de lesdes que a maior prevaléncia de
lesdes multiplas foi em mulheres com idade entre 18 a
30 anos (38,83%), seguido pela faixa etaria de 31 a 40
anos (38,7%).

Acta JUS - Periodico de Direito - Online ISSN: 2318-3470
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Tabela 1. Distribuicdo (%) dos fatores relacionados aos episo-
dios de violéncia cometidos contra mulheres atendidas no IML
de Maringa, no periodo de 2007 a 2011. Maring4, Parana,
Brasil, 2014. (n=1663).

Local da agresséao NUmero %
Residéncia 964 57,97
Via publica 442 26,58
Outros 257 15,45
Aspecto da lesdo

Alteracdo de volume 85 511
Edema/equimose 728 43,78
Escoriagao 421 25,32
Ferida contusa 109 6,55
Ferida corto contusa 37 2,22
Hematoma 208 12,51
Outros 75 4,51
Lesdes multiplas

Né&o 1039 62,48
Sim 624 37,52
Perfil do agressor

Conhecido 1535 92,30
Desconhecido 128 7,70
Instrumento ou meio

produtor de leséo

Acao contundente 193 11,61
Instrumento/acéo contun- 1376 82,74
dente

Instrumento cor- 47 2,83
to-contundente

Instr. pérfuro cortante 11 0,66
Outros 36 2,16
NuUmero de instrumentos

Unico 1472 88,51
Mais de 1 191 11,49

Openly accessible at http://www.mastereditora.com.br/actajus
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Tabela 2. Associagdo (%) entre idade e local da agressdo de
mulheres vitimas de violéncia atendidas no IML de Maringa,

V.6,n.1,pp.05-11 (Dez 2014 — Fev 2015)

de um instrumento (14,91%). A menor prevaléncia foi

no periodo de 2007 a 2011. Maringa, Parana, Brasil, 2014.

para vitimas com idade entre 0 a 10 anos (3,84%).

Local da agresséao

Idade Residén- % Via pu- % Outros
cia blica

0al0 17 65,38 4 15,38 5
11a17 87 35,08 82 33,06 79
18 a 30 396 57,81 201 29,34 88
31a40 244 63,37 100 25,97 41
41a50 141 68,44 35 16,99 30
>50 79 69,91 20 17,69 14
Total 964 57,96 442 26,57 257

Na correlacdo da faixa etaria com o
perfil do agressor, tem-se a maior pre-
valéncia de agressor conhecido para a

Tabela 3. Associa¢do (%) entre idade e numero de lesdes em
mulheres vitimas de violéncia atendidas no IML de Maringa,
no periodo de 2007 a 2011. Maringa, Parand, Brasil, 2014.

0,
% Total faixa etaria de 0 a 10 anos (96,15%) e a
menor para vitimas de 11 a 17 anos
19.23 26 (86,69%). Esses dados podem ser vistos
na tabela 5.
31,85 248
1284 685 4. DISCUSSAO
10,64 385 O presente trabalho considerou
1456 206 mulheres que fizeram Boletins de
12,38 113 Ocorréncia para lesdo corporal e poste-
1545 1663 riormente, foram encam_lnhadas para o
exame de corpo de delito no IML de
Maringa.

Constatou-se que a violéncia de género acontece em
todas as faixas etarias, mas que houve maior prevaléncia
por vitimas jovens de 18 a 30 anos de idade (41,39%),

LesBes multiplas

Idade N&o % Sim %

0al0 22 84,61 4 15,38
11a 17 160 64,51 88 35,48
18a 30 419 61,16 266 38,83
31a40 236 61,29 149 38,7
41 a 50 131 63,59 75 36,4
> 50 71 62,83 42 37,16
Total 1039 62,47 624 37,52

corroborando resultados encontrados na lite-
ratura. Chiaperini et al. (2009)15, em um estu-

Total . L .
do investigativo averiguou o comportamento
26 quantitativo das lesdes corporais que atingiram
248 o0 complexo maxilo-mandibular em mulheres
que se submeteram a pericia médico-legal no
685 IML do municipio de Ribeirdo Preto, SP, Bra-
385 sil, em que a faixa etaria predominante foi de
206 26 a 30 anos, seguida pela faixa etaria de 21
aos 26 anos (18,5%). Nesse mesmo estudo,
113 pode-se observar também, que a partir da ida-
1663 de de 31 anos, diminuiram as incidéncias ou 0s

Tabela 4. Associagdo (%) entre idade e nimero de instrumen-
tos usados nas agressdes em mulheres vitimas de violéncia
atendidas no IML de Maring4, no periodo de 2007 a 2011.
Maringd, Parand, Brasil, 2014.

Mais de um instrumento

Idade Nao % Sim % Total
0al0 25 96,15 1 3,84 26

11a17 211 85,08 37 1491 248
18 a 30 607 88,61 78 11,38 685
31a40 340 88,31 45 11,68 385
41 a 50 184 89,32 22 10,67 206
> 50 105 92,92 8 7,07 113
Total 1472 85,51 191 11,48 1663

Na tabela 4, nota-se a correlagdo entre idade e nu-
mero de instrumentos ou meio produtor de lesdo, e pode
ser observado que h& predominio de vitimas na faixa
etaria de 11 a 17 anos que sofreram violéncia com mais

Acta JUS - Periodico de Direito - Online ISSN: 2318-3470

registros de agressdo em mulheres que procu-
raram um local de registro de ocorréncia. Ja para Des-

landes et al. (2000)13, em um estudo desenvolvido em 2
hospitais publicos do Rio de Janeiro, RJ, Brasil com o
objetivo de caracterizar os casos de violéncia doméstica
contra a mulher, encontraram a prevaléncia de 45,7% de
mulheres na faixa etaria de 20 a 29 anos, seguidas pelas
faixas etarias de 30 a 39 (28,6%) e de adolescentes de 15
a 19 anos (11,4%). Esses resultados mostram que a vio-
Iéncia abrange mulheres de todas as idades, mas que a
predominancia é de mulheres adulto jovens. Guerra

(1998)16 explica que devido aos padr@es culturais brasi-
leiros de beleza, cujo apice é caracterizado por mulheres
adulto jovens, em que o corpo € belo e desperta atencéo,
provoca inseguranca aos homens e os leva a cometer
atos autoritérios e violentos. Isso pode explicar o predo-
minio de agressdes em mulheres nessa faixa etéria e a
diminuigdo da prevaléncia com o aumento da idade.

O perfil do agressor classificado na presente pesquisa
em “agente conhecido” e “desconhecido” da vitima foi
de 92,3% e 7,7 % respectivamente. Resultados seme-
Ihantes sdo encontrados na literatura, em que ha pre-

Openly accessible at http://www.mastereditora.com.br/actajus
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valéncia de agressores do sexo masculino e conhecidos
da vitima. Esses achados corroboram os estudos desen-

volvidos por Santi et al. (2010)17 em que 0 agressor era
conhecido da vitima em 89,6% dos casos, sendo que
destes, 53,7% constituiam-se de maridos e namorados e
26,9% eram ex-maridos e ex-namorados das vitimas.

Tabela 5. Associagéo entre idade e perfil do agressor de mulheres
vitimas de violéncia atendidas no IML de Maring4, no periodo de 2007
a 2011. Maring4, Parand, Brasil, 2014.

V.6,n.1,pp.05-11 (Dez 2014 — Fev 2015)

Entretanto, no estudo de Deslandes et al. (2000)13, a
prevaléncia de agressGes no ambiente domiciliar foi de
83,3%, valor acima do encontrado na presente pesquisa.
E possivel observar que a prevaléncia de agressdes no
ambiente familiar aumenta com o decorrer da idade,
exceto para as vitimas de 0 a 10 anos, cuja prevaléncia é
particularmente elevada. As mulheres, além do medo da
violéncia do espaco publico que atinge toda a sociedade
independente do género, estdo sujeitas a violéncia no
espaco privado e ao lado de pessoas em quem teorica-

R . 18
mente deveriam confiar .

Perfil do agressor

Idade Conhecido % Desconhe- % Total
cido

0al0 25 96,15 1 3,84 26

11a17 215 86,69 33 13,3 248
18a30 637 92,99 48 19,35 685
31a40 366 95,06 19 4,93 385
41 a 50 189 91,74 17 8,25 206
> 50 103 91,15 10 8,84 113
Total 1535 92,3 128 7,69 1663

O predominio de lesdes caracteristicas de ede-
ma/equimose, escoriacdo e hematoma encontrado no
presente estudo, esta de acordo com a literatura. Hen-

riques (2004)19, encontrou 33,7% de agressdes classi-
ficadas como hematoma/equimose e 21,2% de esco-

riacdes. Para Aradjo et al. (2011)14, houve prevalén-
cia de equimose, com 34,6%, edema com 28,8% e
35,4% classificado como outros traumas. A qualidade
das informagGes coletadas em pesquisas sobre o tema
é influenciada pela interpretacdo dos legistas no que
diz respeito a classificacdo das lesbes, representando
um dos obstaculos para o aprofundamento em alguns
aspectos, como a falta de padronizacdo das fichas de

Ainda, para Galvdo e Andrade (2004)6v o0 percentual
de agressores conhecidos foi de 91,4%, constituindo-se
principalmente de atuais maridos ou companheiros, na-

morados e antigos parceiros. Deslandes et al. (2000)13
encontraram um resultado cujo percentual de agressores
em relagdo conjugal com as vitimas foi de 69,4%. Isso
demonstra a grande prevaléncia de agressores conheci-
dos das vitimas e que sua grande maioria é constituida
de parceiros intimos e ex-parceiros intimos.
Correlacionando o perfil do agressor com a idade das
vitimas, a maior prevaléncia de agressor conhecido da
vitima é na faixa etéria de 0 a 10 anos. Provavelmente,
isso acontece pela maior dependéncia da vitima e pelo
circulo de relacionamentos estar mais restrito a familia.
Em contrapartida, a maior prevaléncia de agressores
desconhecidos sdo para vitimas de 11 a 17 anos. Estudos
populacionais ou realizados em servigos publicos indi-
cam um maior risco de agressdo as mulheres por parte de
pessoas proximas como parceiros e familiares, do que

por estranhos7, mas sdo poucos os estudos que explicam
a relagdo do perfil do agressor com diferentes faixas
etarias. Essa relacdo precisa ser mais explorada para
compreensdo do perfil da violéncia de género cometido
contra criangas e adolescentes.

O local de origem da lesdo foi predominante no am-
biente residencial (57,97%), seguido pela via publica
(26,58%) e outros (15,45%). Resultado semelhante ao
encontrado por Santi et al. (2010)17, com uma prevalén-
cia de 61,2% de lesdes ocorridas na privacidade do lar.
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exame e dos instrumentos utilizados para as coletas
de dados.

Em relagdo ao nimero de lesdes, neste estudo houve
predominio de lesdo Unica (62,48%). S80 escassos 0S
dados na literatura sobre a prevaléncia do nimero de
lesBes resultantes de uma Unica agressdo. Por isso, reto-
ma-se a importancia da padronizacdo da ficha de exame
de laudos periciais.

O tipo de instrumento ou meio produtor de leséo
mais prevalente foi o de instrumento contundente
(82,74%), sequido por agdo contundente (11,61%). E em
11,49% houve associagdo de dois ou mais meios de
agressdo. Esses resultados confrontam os resultados en-

contrados na literatura””". Rezende et al. (2007)5, emum
estudo realizado no periodo de janeiro de 2001 a junho
de 2012, analisaram os registros e laudos encaminhados
ao setor de Odontologia do IML de Belo Horizonte, MG,
Brasil, e chegaram a conclusdo que 49,1% das lesdes
corporais encontradas foram lesdes nuas, ou seja, aque-
las em que nenhum instrumento foi utilizado. Em 1,9%
foram agressdes mistas e apenas 0,9% das agressbes
tiveram o uso de instrumento. Porém, houve um indice
de 48,1% de informacbes ndo relatadas. Resultado se-

melhante ao encontrado por Santos (2012)20, que inves-
tigou o perfil das vitimas de violéncia doméstica em um
municipio de Portugal e concluiu que 52,9% decorreu de
acdo contundente, como socos e pontapés e 0 uso de
objetos contundentes correspondeu a 4,1% e inci-
sdo/perfuracdo em 3,3%.

Quanto ao nimero de instrumentos, a literatura € po-
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bre em fornecer esse tipo de informagéo e novas pesqui-
sas precisam ser desenvolvidas para elucidar esse aspec-
to.

5. CONCLUSAO

Os casos de violéncia de género registrados no IML
de Maringa acometeram todas as faixas etarias, mas fo-
ram predominantes entre 18 e 30 anos, sendo a maioria
praticada por agressor conhecido e em ambiente domici-
liar. As lesBes corporais variam quanto ao aspecto, nu-
mero de lesBes e o instrumento utilizado. A lesdo mais
prevalente foi uma forma de associa¢do entre edema e
equimose, bem caracteristica de agressdo fisica. Na mai-
oria das vezes as lesdes foram Unicas, realizadas a partir
de um Unico instrumento contundente, sendo menos
prevalente a associacdo de dois meios de agresséo.

Em ambiente domiciliar, houve prevaléncia de lesfes
corporais em mulheres com mais de 50 anos. Ja para
agressOes ocorridas em via publica, o predominio é de
vitimas na faixa etaria de 11 a 17 anos. A maior preva-
Iéncia de lesbes multiplas sdo para mulheres com idade
entre 18 e 30 anos. Os resultados desta pesquisa reforcam
a ideia de que o fendmeno violéncia contra a mulher é
complexo e que existem variaveis que se associam a
determinadas faixas etérias, o que contribui para a adocéo
de medidas preventivas direcionadas.
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