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ABREVIATURAS E SIGLAS

AE-Anticoncepcdo de Emergéncia

AHOC-Anticonceptivos Hormonais Orais Combinados
APS-Atencdo Priméaria em Saude

ARV-Antirretroviral

BO-Boletim de Ocorréncia

CHO-Contraceptivo Hormonal Oral

CMEI-Centro Municipal de Educagao Infantil

CRAS-Centro de Referéncia de Assisténcia Social
CREAS-Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social
DIU-Dispositivo Intra Uterino

HCV-Virus da Hepatite C

HIV-Virus da Imunodeficiéncia Humana (humandeficiencyvirus)
HPV-Papilomavirus humano (human papiloma virus)
HRS-Hospital Regional do Sudoeste
IGHAHB-Imunoglobulina Humana Anti-Hepatite B
IST-Infeccdo Sexualmente Transmissivel

NIS-Nucleo Integrado de Saude

OSC-Organizacao da Sociedade Civil

PAEFI-Servico de Protecdo e Atendimento Especializado as Familias e Individuos
PAIF-Servico de Protecdo e Atendimento Integral a Familia
PEP-Profilaxia Pés Exposicéao

PSB-Protecéo Social Bésica

PSE-Protecdo Social Especial

PSVS-Pessoa em Situacdo de Violéncia Sexual

SAE-Servico de Atencédo Especializada

SCFV-Servico de Convivéncia e Fortalecimento dos Vinculos
SESA.- Secretaria de Estado da Saude

SINANS-Sistema de Informagéo de Agravos de Notificacéo
SIPIA-Sistema de Informag&o para Infancia e Adolescéncia
SMS-Secretaria Municipal de Saude

SUS-Sistema Unico de Saude

SUAS-Sistema Unico de Assisténcia Social

TR-Teste Rapido

UAPS-Unidade de Atencdo Primaria a Saude



1 INTRODUCAO

A violéncia sexual se constitui como uma das principais formas de violacdo dos direitos
humanos, atingindo as pessoas no seu direito a vida, & satde e a integridade fisica.

Entre as varias manifestacdes da violéncia, a sexual € uma das mais danosas, visto que provoca
grandes transtornos fisicos e emocionais, como ansiedade, medo, pesadelos, dores no corpo, risco de
adquirir doencas sexualmente transmissiveis (IST/HIV) e de gravidez indesejada, além de tornar suas
vitimas mais suscetiveis a outros tipos de violéncia, ao abuso de drogas, a prostitui¢do, a exploracdo
sexual, as disfuncdes sexuais, a depressdo, as doengas psicossomaticas e ao suicidio.

A atencdo as pessoas em situacdo de violéncia sexual ndao é uma acdo isolada e o seu
enfrentamento depende de iniciativas intersetoriais que possibilitem a¢6es de atendimento, protecéo,
prevencgdo a novas situacOes e medidas para possibilitar a responsabilizacdo dos (as) autores (as) da
agresséao.

E essencial a articulacdo e integracdo dos servicos de forma a evitar a revitimizagio dessas
pessoas e, acima de tudo, oferecer-lhes atendimento humanizado, integral e resolutivo. Assim, 0s
profissionais encontram-se diante do desafio de evitar “as formas traumaticas de intervengdo”, além
de estar sensibilizados e capacitados para identificar e tratar as pessoas que apresentem sinais e/ou
sintomas que possam estar relacionados a violéncia sexual.

Neste contexto, o Protocolo de Atendimento as Pessoas Vitimas de Violéncia Sexual do
Municipio de Santo Antonio do Sudoeste representa uma acdo importante para garantir a unido
necessaria de esforcos para combater a violéncia sexual, assegurar e garantir 0 acesso ao atendimento

integral e humanizado e contribuir para a redu¢do da impunidade dos agressores no territorio.



2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Orientar e sistematizar as condutas dos profissionais da Rede de Protecdo Social para a
identificacdo das pessoas em situacao de violéncia sexual, afim de que o atendimento, a notificacao,
0 encaminhamento, o acompanhamento e a realizacdo das profilaxias das doencas resultantes da

violéncia sexual sejam adequadas.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Promover articulacdo da rede de protecéo;
e Contribuir para a promocao do atendimento integral e humanizado;
e Aumentar a agilidade e resolutividade no atendimento;

e Padronizar o atendimento.



3 REDE DE PROTECAO

A rede de protecdo do municipio de Santo Antonio do Sudoeste — PR é composta pelos mais

diversos atores da sociedade local. Listaremos abaixo 0s servi¢os que, no momento, fazem parte da

construcdo deste Protocolo:

v
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Conselho Municipal de Direitos (Crianca e do Adolescente, Pessoa Idosa e Pessoa com
Deficiéncia);

Conselhos Municipais de Politicas Publicas (Assisténcia Social, Saude, Educacao e
Sobre Drogas);

Conselho Tutelar;

Hospital;

Instituicbes Privadas (escolas, consultdrios, outros servigos...)

Ministério Pablico;

OrganizacGes da Sociedade Civil (OSC);

Poder Judiciério;

Secretaria Estadual de Educacao;

Secretaria Municipal de Assisténcia Social;

Secretaria Municipal de Educacéo, Cultura e Esporte;

Secretaria Municipal de Saude;

Seguranca Publica.



4 DEFINICOES

Neste item abordaremos 0s aspectos conceituais necessarios para o entendimento desta

problematica, bem como para o bom funcionamento da rede de protecéo.

4.1 VIOLENCIA SEXUAL

Define-se como violéncia sexual qualquer acéo na qual uma pessoa, valendo-se de sua posi¢éo
de poder e fazendo uso de forga fisica, coercdo, intimidacdo ou influéncia psicolégica, com uso ou
ndo de armas ou drogas, obriga outra pessoa, de qualquer sexo e idade, a ter de, presenciar, ou
participar de alguma maneira de interagdes sexuais ou a utilizar, de qualquer modo a sua sexualidade,
com fins de lucro, vinganca ou outra intencao.

Incluem-se como violéncia sexual situacdes de estupro, abuso incestuoso, assedio sexual, sexo
forcado no casamento, jogos sexuais e praticas erdticas ndo consentidas, pornografia infantil,
pedofilia, voyeurismo, manuseio ou penetracdo oral, anal ou genital, com pénis ou objetos, de forma
forcada. Inclui também exposicdo coercitivo-constrangedora a atos libidinosos, exibicionismo,
masturbacdo, linguagem eroética, interacdes sexuais de qualquer tipo, divulgacdo de cenas de sexo,
estupro ou de material pornogréafico.

Igualmente caracterizam a violéncia sexual os atos que, mediante coercdo, chantagem,
suborno ou aliciamento impecam o uso de qualquer método contraceptivo ou forcem a matriménio,
a gravidez, ao aborto, a prostituicdo; ou que limitem ou anulem em qualquer pessoa a autonomia e 0

exercicio de seus direitos sexuais e reprodutivos.

4.1.1 Estupro

O estupro é definido como o ato de constranger alguém, mediante violéncia ou grave ameaca,
a ter conjuncéo carnal ou a praticar e ou permitir que com ele se pratique outro ato libidinoso, sendo

crime previsto no artigo 213 do Codigo Penal Brasileiro.



4.1.2 Estupro de vulneravel

O crime de estupro de vulneravel se configura com a conjuncdo carnal ou pratica de ato
libidinoso com menor de 14 anos, sendo irrelevante eventual consentimento da vitima para a pratica
do ato, sua experiéncia sexual anterior ou existéncia de relacionamento amoroso com 0 agente.
Portanto, qualquer préatica sexual com menor de 14 anos tipifica o crime de estupro de vulneravel
previsto no artigo 217- A do Cddigo Penal, com pena de reclusao de 8 (oito) a 15 (quinze) anos.

Incorre na mesma pena quem préatica conjuncao carnal ou outro ato libidinoso com alguém
que, por enfermidade ou deficiéncia mental, ndo tem o necessario discernimento para a préatica do ato,

ou que, por qualquer outra causa, ndo pode oferecer resisténcia.

4.2 PORTA DE ENTRADA

Define-se como porta de entrada, para os fins deste protocolo, o servico que identificou
primeiramente a situacdo de violéncia. So todos os pontos da rede de protecdo: escolas, creches,
servicos de salde, de assisténcia social , de esporte, de cultura e lazer, organizagdes religiosas,

delegacias de policia, conselho tutelar, entre outros.

4.3 CRIANCA

Pessoa até 12 (doze) anos de idade incompletos.

4.4 ADOLESCENTE

Pessoa entre 12 (doze) e 18 (dezoito) anos de idade incompletos.
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4.5 ADULTO/IDOSO

Pessoa com idade igual ou superior a 18 (dezoito) anos, sendo idoso a pessoas com idade igual

ou superior a 60 (sessenta) anos.

4.6 PESSOA VULNERAVEL

Pessoas que, independentemente da idade, por enfermidade ou deficiéncia intelectual, ndo tem
discernimento para a pratica do ato libidinoso, ou que, por qualquer causa, ndo pode oferecer

resisténcia.

4.7 VIOLENCIA INSTITUCIONAL

Violéncia praticada por agente publico no desempenho de fungéo publica, em instituicdo de
qualquer natureza, por meio de atos comissivos ou omissivos que prejudiquem o atendimento a
crianca ou ao adolescente vitima ou testemunha de violéncia (Art. 5° Inciso | Decreto Federal
9.603/2018).

4.8 REVITIMIZACAO

Discurso ou prética institucional que submeta criancas e adolescentes a procedimentos
desnecessarios, repetitivos, invasivos, que levem as vitimas ou testemunhas a reviver a situacéo de
violéncia ou outras situacdes que gerem sofrimento, estigmatizacdo ou exposicao de sua imagem (Art.
5°, Inciso | Decreto Federal 9.603/2018).
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4.9 REVELACAO ESPONTANEA

E o relato espontaneo da crianca ou adolescente sobre situacdo de violéncia da qual foi ou esta
sendo vitima ou sobre ato de violéncia que tenha presenciado, ao profissional que, possivelmente,

tenha despertado sensacgdo de seguranca e confianca a crianga ou do adolescente.

4.10 ESCUTA ESPECIALIZADA

A escuta especializada pode ser conceituada como: procedimento de entrevista sobre situacao
de violéncia com crianca ou adolescente perante 6rgdo da rede de protecdo, limitado o relato
estritamente ao necessario para o cumprimento de sua finalidade (artigo 7° da Lei 13.431/2017).

A escuta especializada ndo tem o escopo de produzir provas para o processo de investigacao
e de responsabilizacdo, e fica limitada estritamente ao necessario para 0 cumprimento de sua
finalidade de protecdo social e de provimentos de cuidados. (Art. 19, § 4° Decreto Federal
9.603/2018).

A escuta especializada serd ofertada nos servi¢os da rede socioassistencial municipal ja
existentes, CREAS (Centro de Referéncia Especializado da Assisténcia Social) — média
complexidade e Casa Lar (Servigo de Acolhimento Institucional) — alta complexidade.

4.11 DEPOIMENTO ESPECIAL

O depoimento especial trata-se de um procedimento de oitiva de crianca ou adolescente vitima
ou testemunha de violéncia perante autoridade policial e/ou judiciaria com a finalidade de produgéo
de provas. (Art. 8° da Lei 13.431/2017 e Art. 22° do Decreto Federal 9.603/2018).

Na organizacdo do fluxo da escuta especializada e depoimento especial observar o que
determina a Lei 13.431/2017; o Decreto Federal 9.603/2018 e Protocolo Escuta Especializada e

Depoimento Especial do Estado do Parana.
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5 RESPONSABILIDADES COMUNS A TODAS AS PORTAS DE ENTRADA

Diante da suspeita ou confirmacéo de violéncia sexual, os profissionais da rede de protecédo
deveré&o prestar o devido atendimento, de acordo com as especificidades de cada servico, e efetuar os
encaminhamentos necessarios para continuidade do cuidado e responsabilizagdo do agressor. O
atendimento deve ser realizado de forma articulada com os demais servicos locais de cuidado e
protecdo social.

O atendimento protetivo, no contexto da rede de protecdo, possui carater de acolhimento e
acompanhamento, e ndo necessariamente da confirmacao da ocorréncia ou nao de violéncia.

Independente de qual servico seja a porta de entrada, os procedimentos devem obedecer a uma
mesma logica, seguir orientacdes pré-definidas, sendo que cada servico é corresponsavel pelo
atendimento.

No municipio de Santo Antonio do Sudoeste o atendimento as PSVS deverd ocorrer em
conformidade com o presente protocolo, seguindo a légica representada no Fluxo Municipal de
Atendimento as Pessoas em Situacdo de Violéncia Sexual (Anexo 1), através das fichas de Breve
Relato (Anexo 2) e ficha de Notificacdo do SINAN — Sistema de Informagdo de Agravos de
Notificagdo (Anexo 3).

5.1 OBSERVACAO DOS SINAIS DE ALERTA JUNTO A POPULACAO ATENDIDA

Compreender os sinais de alerta é de extrema relevancia para organizar os encaminhamentos
e fluxos de atendimentos de cada caso e estruturar estratégias de prevencdo. Tais sinais podem ser
traduzidos como um conjunto de indicadores que auxiliam na leitura e na identificacdo das violéncias.

Aos profissionais das diversas areas — salde, educacao, assisténcia social, seguranca publica,
entre outros, cabe detectar e distinguir esses sinais para que seja possivel intervir. Além dos sinais de
alerta, a analise profissional para a intervencdo deve também contemplar os elementos socio-
historicos e a multiplicidade das vidas das pessoas em situacdo de violéncia sexual (PSVS). Dessa
forma, é possivel problematizar, questionar e compreender os elementos que compdem o fato
observado, seja suspeito ou confirmado. Entre esses aspectos estdo as consideracfes a respeito do
modo de existéncia dessas pessoas, sua historia singular e familiar, e seu lugar social, comunitario e
econémico. O conhecimento de tais sinais € muito importante, pois nem sempre é facil detectar a
violéncia. O trabalho em parceria com a rede de protecdo social € o caminho mais apropriado para a

andlise dos casos suspeitos.
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SINAIS DE ALERTA PARA VIOLENCIA SEXUAL

Fisicos:

1. LesOes localizadas em regidao genital ou por doengas sexualmente transmissiveis
(DSTs).

2. Gravidez precoce ou aborto.

3. Manifestagoes de sexualidade precoce para a idade. Exemplos: brincadeiras

sexuais erotizadas ou com o uso de forcga dirigidas a outras criangas e/ou

masturba¢ao compulsiva.

4. Historico de fugas ou tentativas.

5. Presenca de hematomas. Exemplo: marcas de corda, cinto e mordidas.

6. Auséncia de cuidados com higiene.

7.Resquicios de sangue provenientes das partes intimas nas roupas.

8. Dificuldades para caminhar e sentar.

9. Dor ao urinar.

10.Uso de roupas inadequadas ao clima.

11.Dificuldades do sono.

Psicolégicos:

1. Alteracoes alimentares, como comer demais ou de menos.

2.Fadiga e cansaco.

3. Dificuldades de aprendizagem e baixo rendimento escolar. Exemplos: notas

baixas na escola, dificuldades para se concentrar.

4. Alteracoes do sono. Exemplo: pesadelos durante a noite.

5. Alteragoes do humor. Exemplo: comportamentos agressivos ou extremamente
passivos.

6. Depressao.

7. Desconfianga extrema ¢ desmotivada. Exemplo: medo de ficar s6 ou em
companhia de

8. Preferéncia de um lugar significativo a outro. Exemplo: a crianga prefere a
escola a casa.
Ou nao

9. Fugas de casa ou da escola e faltas escolares.

10. Agitacao e choro desmotivado.

11.Uso de alcool e outras drogas ou pratica de pequenos furtos.

Fonte: Parana, 2018a
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5.2 ACOLHIMENTO E ABORDAGEM

O acolhimento ¢é a primeira etapa do atendimento. Ele facilita a abordagem as vitimas, que
podem se sentir bastante ansiosas e com muito medo.

Por acolher, entende-se o conjunto de medidas, posturas e atitudes dos profissionais que
assegurem a dignidade da PSVS e garantam credibilidade ao atendimento. Neste contexto, a ética, a
privacidade, a confidencialidade e o sigilo sdo principios fundamentais.

A escuta atenta e afetiva é ferramenta chave para o acolhimento. E entendida como uma escuta
atenciosa e acolhedora, isenta de julgamentos morais ou estigmatizantes ou qualquer forma de
discriminacdo. A abordagem deve ser realizada com sutileza, de forma a valorizar as informagdes
prestadas pela PSVS. E importante agir com muito cuidado a fim de evitar mais traumas e
revitimizacdes. Ndo devem ser feitos julgamentos e comentarios de indignacédo, censura ou acusacao.
Muitas vezes, a vitima ndo se sente a vontade para falar sobre o que viveu quando estd na presenca
de familiares, até porque estes podem ser os préprios autores da violéncia. O profissional deve
expressar que esta pronto para ouvir e proporcionar um ambiente em que se sintam seguros e
confiantes, com oportunidade para pessoa expressar 0 que sente e conversar sobre a situacdo de
violéncia na qual esta envolvida.

Destaca-se que a escuta atenta ndo significa que a PSVS serd apenas ouvida, significa,
essencialmente, traduzir as necessidades de protecao social e cuidados em oferta de servicos. Desse
modo, é fundamental escutar atentamente o relato da vitima ou do responsavel, a fim de obter
informacdes suficientes para identificar as necessidades de atendimento do caso, ainda que
preliminares.

Deve-se, também, zelar pelo sigilo das informacdes prestadas pela vitima ou por seu
responsavel. Comunicar a outros profissionais apenas 0 necessario para garantir o atendimento
apropriado. Tal medida é necessaria para gque se proteja a0 maximo a integridade psiquica e moral da
PSVS e da familia.

Na abordagem dos pais ou responsaveis, nas situa¢des envolvendo criancas ou adolescentes,
o profissional deve ser honesto e objetivo, fornecendo as informagBes necessarias. Os pais sdo
responsaveis pelo cuidado dos seus filhos e, na maioria das vezes, devem ser comunicados logo que
possivel sobre o caso. Os profissionais devem explicar claramente que a familia podera beneficiar-se
de ajuda competente e de que precisara acompanhar os desdobramentos das ac¢bes de cuidado e

protecao.
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E fundamental informar a pessoa em situac&o de violéncia sexual ou seu responsavel sobre o

fluxo de atendimento e a importancia de cada medida.

5.3 ATRIBUICOES DA GESTAO DAS POLITICAS PUBLICAS

E de responsabilidade dos gestores das politicas plblicas:

Disponibilizar espaco fisico apropriado e acolhedor (em conformidade com
Art. 10 da Lei 13.431/2017) para o atendimento as PSVS;
e Formacdo continuada de seus servidores na perspectiva de qualificar a escuta e organizar um
fluxo interno a fim de melhorar a resolutividade do atendimento;
e Promover o didlogo entre os diversos servicos e politicas publicas e estimular a articulacéo e
efetivacdo de agdes intersetoriais;

e Garantir profissionais capacitados para o atendimento;

5.4 GARANTIA DA PROTECAO INTEGRAL A CRIANCA E AO ADOLESCENTE

A doutrina da Protecdo Integral prevé que criancas e adolescentes devem receber protecdo
especial em funcdo de sua condicdo peculiar de pessoa em desenvolvimento, sendo detentores,
inclusive de um conjunto de direitos especificos que visam assegurar-lhes plenas condi¢des para o
seu desenvolvimento integral e sem violéncia.

Para fins de efetivacdo deste protocolo levar-se-a em conta o principio da prioridade absoluta
em todos os servigos que compde a rede, em conformidade ao disposto no art. 4°, paragrafo Gnico do
ECA.

Com o advento da Lei 13.431/2017, regulamentada pelo Decreto Federal 9.603/2018, que
estabelece o Sistema da Garantia de Direitos da Crianga e do Adolescente vitima ou testemunha de
violéncia, dever-se-a observar os seguintes procedimentos no atendimento intersetorial de criancas e

adolescentes em situacédo de violéncia:
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5.4.1 Revelagéo Espontanea

Diante de uma revelacdo espontanea da crianca ou adolescente sobre atos de violéncia, 0
profissional a quem a revelacao foi feita, independentemente de que 6rgao fizer parte, devera acolher
a vitima, escuta-la sem interrupcoes, efetuando o minimo possivel de perguntas.

Ap0s a revelacdo esponténea, o profissional informara, de acordo com o grau de entendimento
da crianca ou adolescente, que efetuara a comunicacdo obrigatdria as autoridades competentes,
quanto a situacdo de violéncia, descrevendo para a vitima como sera o fluxo do atendimento do caso
pela rede existente no municipio.

Feita a revelacdo espontanea, deve ser terminantemente proibido a conducdo da crianca ou
adolescente para que outros profissionais da mesma instituicdo interroguem novamente a crianga ou
adolescente sobre o fato. Cabera ao profissional que ouviu a revelacdo em primeira mao, reproduzir
0s acontecimentos, da forma mais fidedigna possivel, para seus superiores hierarquicos e demais
6rgdo que atuardo na protecdo da vitima, atraves da Ficha de Breve Relato. (Recomenda¢do 001/2018
CEDCA-PR)

Em qualquer dos casos a instituicdes a que esta vinculado o profissional que recebeu o relato

espontaneo deve comunicar imediatamente ao Conselho Tutelar.

5.4.2 Escuta Especializada

Na rede de protecdo do Municipio de Santo Antonio do Sudoeste, a escuta especializada de
criancas e adolescentes sera realizada no CREAS — Centro de Referéncia Especializado de
Assisténcia Social, vinculado a Politica Publica da Assisténcia Social, por profissional previamente
capacitado. Nos casos que necessitarem do Servico de Acolhimento — Casa Lar, a Escuta
Especializada sera realizada por profissional capacitado da equipe do Servico de Acolhimento.

O objetivo da escuta especializada é de assegurar o acompanhamento da vitima em suas
demandas, na perspectiva de superacdo das consequéncias da violacdo sofrida, inclusive no &mbito
familiar. Nessa fase o foco dever ser voltado para o provimento de cuidado e atencdo que a crianca

ou adolescente em situacao de violéncia necessita.
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5.4.3 Comunicacao ao Conselho Tutelar

Nas situacGes de violéncia envolvendo criangas ou adolescentes € obrigatoria a comunicacgao
imediata ao Conselho Tutelar. Desse modo, quando o relato espontaneo da crianca ou adolescente ou
a percepcao da suspeita ou confirmagédo da violéncia sexual acontecer nos servicos de educacdo,
assisténcia social, satde, cultura, esporte, seguranca publica, organiza¢des da sociedade civil, o fato
devera ser comunicado, obrigatoriamente, ao Conselho Tutelar, através de contato telefonico prévio
e da Ficha de Breve Relato.

Sobre a Ficha de Breve Relato a instituicdo que observar a suspeita ou confirmagdo da
violéncia devera proceder um registro objetivo e claro do relato da crianca/adolescente ou dos fatos
observados que provocaram a suspeita e enviar ao Conselho Tutelar, a fim de subsidiar os demais
atendimentos, encaminhamentos e evitar a repeti¢do do relato dos fatos pela crianca/adolescente.

Qualquer 6rgéo da rede de protecédo que tomar conhecimento de crianga ou adolescente em
situacdo de violéncia devera comunicar o Conselho Tutelar, na forma do art. 13 do ECA,

acompanhando o caso posteriormente dentro de suas atribuicdes especificas.

5.5 REGISTRO

O servico porta de entrada devera realizar o acolhimento e fazer o registro das informacdes
relatadas pela pessoa em situacdo de violéncia sexual e/ou dos sinais identificados, através da ficha
de Breve Relato e da Ficha de Notificacdo do SINAN. Esse registro devera ser encaminhado ao
servico que dara continuidade ao atendimento.

Sempre que possivel, registrar a data e hora da violéncia sexual, 0 mais exato possivel para
identificar se o atendimento estd em um prazo antes ou ap6s 72 horas da violéncia, essa informacéo
é chave para a sequéncia do atendimento clinico.

A ética é fundamental no atendimento as PSVS. Manter sigilo sobre as informac6es prestadas
pela vitima ou pelo seu responsavel, repassando a outro profissional ou outro servigo, apenas as

informacdes necessarias para garantir o atendimento adequando.
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5.6 NOTIFICACOES

O registro da notificacdo compulsdria de suspeita ou evidéncia de violéncia sexual comp&e o
atendimento integral as pessoas nesta situacdo. A notificacdo é uma ferramenta que tem por objetivo
produzir evidéncias epidemioldgicas, subsidiando o planejamento, monitoramento, avaliacdo e
execucao de politicas publicas integradas e intersetoriais.

O preenchimento da Ficha de Notificacdo do SINAN sera realizado pelo servico que for a
porta de entrada no atendimento e estara disponivel em todos os pontos da rede de protecdo. Se por
algum motivo ndo for preenchida na porta de entrada, o primeiro servigo de salude que prestar o
atendimento a PSVS realizard, obrigatoriamente, a notificac&o.

O registro na Ficha de Notificacdo do SINAN deve ser realizado em duas vias em casos de

Violéncia Sexual (Porta de Entrada e Secretaria de Saude — Setor de Vigilancia Epidemioldgica).

5.7 REGISTRO DO BOLETIM DE OCORRENCIA (B.O)

E obrigatorio o Registro do boletim de ocorréncia Policial nos casos de violéncia envolvendo
criangas, adolescentes ou pessoas incapazes. Todavia, esse registro devera ocorrer paralelamente aos
outros atendimento da rede.

N&o ha obrigatoriedade de registro policial da ocorréncia quando a vitima for adulta e ndo
vulneravel. No entanto, é fundamental orienta-la e incentiva-la a fazer o registro, na perspectiva da
responsabilizacdo do agressor. O atendimento a salude da PSVS é prioritario, portanto, os casos de
violéncia sexual com indicacdo de avaliacdo clinica deverdo ser encaminhados primeiramente ao
servigo de saude, que por sua vez, orientara a vitima quanto a importancia do registro do B.O.

Em todos os casos, a denuncia € o que instaura o Inquérito Policial, que pode culminar na
responsabilizacdo do agressor. Portanto, € necessario que a PSVS ou seus responsaveis sejam

adequadamente orientados quanto a relevancia da dendncia.
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5.8 ENCAMINHAMENTO AO SERVICO DE SAUDE

As pessoas em situagdo de violéncia sexual deverdo ser encaminhadas ao servico de saude
para avaliagdo clinica médica, onde serdo adotadas as condutas para prote¢do da sua salde.

Destaca-se que nao ha indicacao de atendimento clinico médico para as vitimas de violéncia
sem exposicdo ao contato contaminante com 0 agressor em praticas como: caricias nos 0rgaos
genitais, masturbacéo, tentativa de estupro sem penetracao (vaginal, oral ou anal), ou abuso sexual
sem contato fisico (assédio sexual, voyeurismo, exibicionismo). Porém, cabe ressaltar a importancia
do acompanhamento dessas vitimas pela Rede de Protecdo Social e da avaliacdo quanto a

necessidade de acompanhamento psicologico.
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6 ATENDIMENTOS

6.1 ATENDIMENTOS PELO CONSELHO TUTELAR

O Conselho Tutelar € 6rgdo permanente e autdnomo, ndo jurisdicional, encarregado pela
sociedade de zelar pelo cumprimento dos direitos da crianca e do adolescente, definidos no ECA —
Estatuto da Crianga e do Adolescente, Art. 131 da lei n® 8069 de 13 de Julho de 1990.

O Conselho Tutelar de Santo Antonio do Sudoeste se localiza na Av. Percy Schereiner, n°
574, Bairro Centro e funciona das 8h as 11h30min e 13h30min as 17h30min. O atendimento € de
24h, ficando um conselheiro de plantdo e um sobre aviso. Nos finais de semana inicia-se o plantdo
no contato (46) 99108-1869 as 8h do sabado finalizando na segunda-feira as 8h.

Nos atendimentos a criancas e adolescentes vitimas de violéncia sexual, o Conselheiro Tutelar
orientara e acompanhara a familia ou responsavel a fazer o registro do B.O (Boletim de Ocorréncia)
na delegacia de Policia Civil e aplicard as medidas protetivas e encaminhamentos necessarios.
Quando a familia ndo for localizada ou o responsavel legal for o agressor e ndo tiver na familia extensa
pessoa de referéncia que promova 0s encaminhamentos necessarios para a protecdo imediata, 0
Conselho Tutelar assumira o acompanhamento da crianga ou adolescente nos procedimentos
urgentes, conforme Fluxo de Atendimento as SituacGes de Violéncia Sexual e aplicara as medidas

protetivas necessarias.

e Procedimentos que devem ser imediatamente adotados no acolhimento pelo Conselho
Tutelar:

Técnico de referéncia: Conselheiro Tutelar

Fichas que devem ser preenchidas:
Notificacdo obrigatoria (Ficha de Notificacdo do SINAN) em duas vias, uma para a porta de
entrada da situacdo de violéncia e uma para o setor de Vigilancia Epidemiol6gica — SMS; O Conselho
tutelar também deve registrar a dendincia ou notificagdo da violéncia no Sistema de Informac&o para

Infancia e Adolescéncia (SIPIA).
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) Crianga/Adolescente Vigilancia em
Ficha SINAN /Adulto satide

Breve relato da situacdo (Ficha de Breve Relato) em duas vias, uma para a porta de entrada
da situacéo de violéncia, uma para o0 Conselho Tutelar (nos casos de criancas e adolescentes) ou uma

para 0 CREAS (nos casos envolvendo adultos);

[ Criancae Adolescente:> Conselho Tutelar

Ficha de Breve

Relato ( — )

Encaminhamentos necessarios

Encaminhamentos para servigos de salde: Observar o tipo de violéncia sexual e caso tenha
suspeita de conjuncdo carnal , encaminhar o caso através da Ficha de Breve Relato:

Dentro das 72h: encaminhar a vitima até o servico de salde de referéncia;

ApoOs as 72h: fazer contato com o servigo de saude para encaminhar o caso, destacando que
dependendo do tipo de violéncia sexual ndo é necesséaria a presenca da vitima no momento do
encaminhamento e sim apenas a documentagdo para uma possivel intervencao.

Encaminhamento para o Registo do Boletim de Ocorréncia (B.O) — em todos 0s casos
envolvendo criancas e adolescentes, o Conselheiro Tutelar devera acompanhar a familia na delegacia
de Policia Civil para o registro do B.O, destaca-se que a presenca da crianca e do adolescente vitima
da violéncia ndo é necessaria no registro do B.O.

Encaminhamento para o CREAS (Escuta Especializada) — encaminhar ao CREAS a situacéo
de violéncia através da Ficha do Breve Relato.

Cabe ao Conselho Tutelar realizar também outros encaminhamentos junto a Rede de Servigos
seja para a solicitacdo de atendimentos, beneficios de emergéncias, programas e servigos das Politicas

Publicas, de acordo com a necessidade de cada caso.
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6.2 ATENDIMENTO PELOS SERVICOS DE SAUDE

No que tange a atencdo a salude da PSVS, em ambito nacional, destacam- se a Lei
n°12.845/2013, que dispbe sobre o atendimento obrigatdrio e integral de pessoas em situacdo de
Violéncia Sexual na rede do Sistema Unico de Sadde (SUS) e o Decreto n° 7.958/2013, que estabelece
diretrizes para o atendimento humanizado as vitimas de violéncia sexual pelos profissionais da area
de seguranca publica e da rede de atendimento do SUS. Em ambito estadual, destaca-se a Resolucgéo
Conjunta N°03/2014 - SESA/SESP.

O cuidado em saude a PSVS deve ser realizado conforme as normas técnicas do Ministério da

Saude:

e A PSVS deveré ser acolhida em ambiente seguro e que garanta a sua privacidade;

Identificar a necessidade da abordagem clinica buscando evidenciar inicialmente o tipo e a
natureza da violéncia sofrida;

e Identificar e avaliar as necessidades e riscos dos agravos a salde em cada caso, resolvendo-
os, conforme a capacidade técnica do servi¢o, ou encaminhando a vitima para servicos
especificos;

e Todas as informacdes devem ser cuidadosamente registradas no prontuério, com letra legivel,
tendo em vista que este registro podera ser fonte oficial de informacdes, especialmente quando
0 exame pericial ndo for realizado;

e A violéncia sexual constitui-se agravo de notificacdo obrigatoria e imediata, conforme
definido na Portaria GM/MS n° 204, de 17 de fevereiro de 2016. Portanto, deverdo ser
notificados todos os casos atendidos nos servicos de satde que ainda ndo foram notificados
por outros servigos da rede. O instrumento utilizado para a notificacdo € a Ficha de Notificacéo
SINAN.

Todos os servigos oferecidos no Sistema Unico de Sadde (SUS), que integram os servicos de
Satde Municipal em Santo Antonio do Sudoeste (Secretaria Municipal de Saude, Hospital e
Maternidade Santa Izabel e Servigo de Atendimento Mdvel de Urgéncia), deverdo manter-se atentos

aos sinais de violéncia Sexual durante os atendimentos.
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Os servigos de saude de referéncia no municipio de Santo Antonio do Sudoeste para o
atendimento as PSVS séo o Nucleo Integrado de Satde — NIS, no horério do expediente de segunda-
feira a sexta-feira das 8h as 17h e o Hospital e Maternidade Santa Izabel fora do horéario de expediente,

aos fins de semana e feriados.

6.2.1 Secretaria Municipal de Saude

Os servicos que integram a Secretaria Municipal de Satde sdo: Nucleo Integrado de Salde
(NIS), plantdo noturno, Estratégias de Saude da Familia (ESFS) e o Centro de Atencdo Psicossocial
(CAPS). Todos esses servigos podem ser porta de entrada para as situacdes de violéncia sexual e
devem encaminhar os casos para 0 atendimento em salde de referéncia as PSVS, realizando a
classificacdo de risco a saude da vitima, para encaminhamento ao NIS ou ao servi¢o de urgéncia e

emergéncia no Hospital e Maternidade Santa Izabel;

e Procedimentos que devem ser imediatamente adotados no acolhimento nos servicos de
Saude da Secretaria Municipal:

Técnicos de referéncia:

NIS — Nucleo Integrado de Saude — Assistente Social, Psicologo(a), Médico(a);

ESFs — Estratégias de Saude da Familia — Enfermeiro (a) e Médico (a);

CAPS — Centro de Atencéo Psicossocial — Enfermeiro (a) e Psicologo (a).

Fichas que devem ser preenchidas:
Notificacdo obrigatdria (Ficha de Notificacdo do SINAN) em duas vias, uma para a porta de

entrada da situacdo de violéncia e uma para o setor de Vigilancia Epidemioldgica — SMS;

Crianga/Adolescente Vigilancia em

Ficha SINAN /Adulto Satide

Breve relato da situacdo (Ficha de Breve Relato) em duas vias, uma para a porta de entrada
da situacdo de violéncia, uma para o Conselho Tutelar (nos casos de criancas e adolescentes) ou uma

para 0 CREAS (nos casos envolvendo adultos);
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[ Criangae Adolescente:> Conselho Tutelar
Ficha de Breve

Relato
( cmeas )

Atendimento de Referéncia as PSVS no Nucleo Integrado de Saude (NIS):

e Acolhimento da vitima e/ou familiares em sala reservada de Acolhimento para
vulnerabilidade;

e Comunicacao e solicitacao de atendimento ao Médico de referéncia do NIS (avaliacdo médica
deve ser realizada atraves de anamnese, exame clinico minucioso e registro em prontuario) ou
busca ativa/contato com Hospital e Maternidade Santa lIzabel, levando em consideracao a
Classificacdo de Risco;

e Observar o prazo estabelecido pelo Protocolo para atendimento as pessoas em situacao de
violéncia sexual (SESA/PR 2018) e as particularidades do caso juntamente com o profissional
médico, para caso necessario realizar encaminhamento ao Hospital Regional do Sudoeste,
através de contato telefénico prévio (46 35209308);

e Documentos necessarios para 0 encaminhamento ao Hospital Regional (Ficha de Breve
Relato, Boletim de Ocorréncia, preferencialmente e cdpia da carteira de vacinacao);

e O transporte da vitima de violéncia Sexual deve ser realizado por motorista e carro da
Secretaria de Saude do Municipio (Ambulancia ou automdvel pequeno) com viagem
exclusiva para o caso;

e Ap0s atendimento realizado no NIS ou Hospital Regional, o caso deve ser acompanhado na

Rede de Atencdo e Protecdo Municipal.
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6.2.2 Hospital E Maternidade Santa Izabel

O Hospital e maternidade Santa Izabel é uma instituicdo privada, conveniado ao SUS, bem
como, com contrato de prestacdo de servicos ao municipio de Santo Antonio do Sudoeste para
atendimento de casos de média complexidade, como também, caracteriza-se como porta aberta para
atendimento de pacientes encaminhados pelo SAMU, referéncia de parto, atendimentos de urgéncia
e emergéncia a todos 0s municipes, na retaguarda de feriados e finais de semana e em horarios onde
as unidades de saude se encontram fechados, atendendo também pacientes encaminhados pelas

unidades de saude.

e Procedimentos que devem ser imediatamente adotados no acolhimento no Hospital e
Maternidade Santa lzabel:

Técnico de referéncia: Enfermeiro (a)

Observar o prazo estabelecido pelo Protocolo para atendimento as pessoas em situacao de
violéncia sexual (SESA/PR 2018)l e as particularidades do caso juntamente com o profissional
médico, para caso necessario realizar encaminhamento ao Hospital Regional do Sudoeste, através de
contato telefonico prévio (46 35209308);

Em situacdes envolvendo criangas e adolescentes deve-se realizar comunicacgdo obrigatoria e
ime

diata ao Conselho Tutelar (Contato telefénico 991081869), onde este registrara o Boletim de
Ocorréncia e os encaminhamentos para a rede de protecdo. JA em casos que envolvam adultos ou
idosos, a vitima ou familiar devera ser orientado a registrar o boletim de ocorréncia junto a Delegacia

de Policia Civil.
Fichas que devem ser preenchidas:

Notificacdo obrigatoria (Ficha de Notificacdo do SINAN) em duas vias, uma para a porta de
entrada da situacé@o de violéncia e uma para o setor de Vigilancia Epidemiologica — SMS;
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_ Crianga/Adolescente Vigilancia em
Ficha SINAN /Adulto Satide

Breve relato da situacdo (Ficha de Breve Relato) em duas vias, uma para a porta de entrada
da situacéo de violéncia, uma para o0 Conselho Tutelar (nos casos de criangas e adolescentes) ou uma
para 0 CREAS (nos casos envolvendo adultos);

| Criangae Adolescent{> Conselho Tutelar

Ficha de Breve

Relato ( = )

Atendimento clinico Médico as PSVS nos servicos de referéncia municipais:

O atendimento clinico médico das PSVS esta condicionado ao tempo transcorrido entre a
ocorréncia da violéncia e a entrada no servico de saude. Assim, estdo preconizadas acdes a serem

executadas até 72h e ap6s 72h da situacao de violéncia sexual.

As medidas profilaticas apresentam maior eficacia quando realizadas até 72h da agressao.
Desse modo, as situacfes de violéncia sexual com conjuncdo carnal, menos de 72h requerem
abordagem de avaliagdo clinica médica.

A PSVS com menos de 72h da violéncia ter& o atendimento clinico inicial no servico de saude
municipal e serd encaminhada em seguida ao Hospital Regional do Sudoeste (HRS) para continuidade
da atencéo.

Destaca-se que ndo ha indicacdo de atendimento clinico para as vitimas de violéncia sem

exposicao ao contato contaminante com o agressor em praticas como: caricias nos 0rgaos genitais,
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masturbacéo, tentativa de estupro sem penetracao (vaginal, oral ou anal), ou abuso sexual sem contato

fisico (assédio sexual, voyeurismo, exibicionismo).

Encaminhamento ao Hospital de Referéncia — Hospital Regional do Sudoeste:

As PSVS com menos de 72h transcorridas do momento da violéncia deverdo, apos
atendimento clinico inicial no servico municipal, ser encaminhada ao HRS para continuidade da
atencdo. Para encaminhar a vitima ao hospital de referéncia, a equipe de satde do municipio devera
fazer contato telefénico prévio com a emergéncia do HRS pelo contato telefénico (46 3520 — 9308).

Casos de abuso sexual que envolva, exclusivamente, praticas como caricias nos 6rgaos
genitais, masturbacéao, tentativa de estupro sem penetragdo (vaginal, oral ou anal), ou abuso sexual
sem contato fisico (assédio sexual, voyeurismo, exibicionismo) nao héa indicacdo de encaminhamento
da vitima ao hospital de referéncia. No entanto, devera ser garantido atendimento na rede municipal,
conforme necessidade de cada caso.

Assim como, devera enviar 0s seguintes documentos:

e Guia de Referéncia e Contra Referéncia, integralmente preenchida, com relatorio do
atendimento apresentando dados da violéncia, avaliacéo clinica e procedimentos realizados
na unidade de salde;

e Copia da Ficha de Notificacao da violéncia;

e Copia do Historico de Vacinacao da vitima (sempre que possivel);

e Copia do Boletim de Ocorréncia quando esse ja foi registrado no municipio;

e Achados que constituam provas médico-legais, quando existentes.

Ressalta-se que a identificacdo de achados que constituam provas médico- legais é de grande
importancia nas situacGes de violéncia sexual, tanto para a comprovagdo material do crime alegado,
como para a identificacdo e responsabilizacdo do (a) autor(a). Assim, € pertinente que 0s (as)
profissionais de salde atentem para esses elementos e nas situacfes em que a vitima ou seus
responsaveis tenham em maos roupas, lencdis, preservativos ou outros materiais que possam servir
de prova, os mesmos deverao ser acondicionados em embalagem de papel e encaminhados juntamente

com a vitima ao HRS.
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Quando houver relato de que esses materiais encontram-se no local do crime, orientar a fim
de que ndo ocorra manipulagdo das pecas e comunicar a delegacia de policia sobre a existéncia dos
mesmos.

Ressalta-se que o transporte da PSVS até o hospital de referéncia sera realizada com veiculo
da Secretaria Municipal de Salde (SMS). O transporte deverd ser exclusivo para a vitima e
acompanhante(s) e com motorista orientado quanto aos aspectos de humaniza¢do do atendimento,
sigilo e ética.

Criancas, adolescentes ou incapazes devem ser obrigatoriamente acompanhados por um
responsavel.

O HRS daré continuidade ao atendimento emergencial iniciado no servico de satude municipal.
A PSVS sera atendida em conformidade com o Protocolo de Atendimento a Pessoa em Situacdo de
Violéncia Sexual do HRS: acolhimento, profilaxia para IST/HIV e hepatite B, realizacdo dos exames
laboratoriais e periciais e atendimento psicossocial, entre outros. Apds, a PSVS serd contra
referenciada para seguimento na rede de atencéo e protecdo social municipal (PARANA, 2018).

As PSVS atendidas nos servicos de saide com mais de 72h transcorridas da violéncia terdo o
atendimento clinico realizado integralmente pelos servicos municipais, uma vez que nessas situacdes
ndo ha indicacdo de encaminhamento ao HRS. Elas devem ser acolhidas e informadas sobre os
procedimentos terapéuticos a serem realizados:

Disponibilizar atendimento clinico-laboratorial;

Disponibilizar a coleta imediata do material para avaliacdo do status sorolégico de sifilis, HIV,
HBV e HCV, para seguimento e conduta especifica;

Disponibilizar profilaxia da gravidez, das IST ndo virais e do virus da Hepatite B;

Preencher a Ficha de notificacdo de violéncia interpessoal e autoprovocada. Os casos de
violéncia sexual sdo de Notificacdo Imediata em até 24h;

Agendar retorno para seguimento sorolégico apés trinta dias e acompanhamento clinico-

laboratorial, psicoldgico e social, se necessario.
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A coleta imediata de sangue e de amostra do contetdo vaginal realizadas no momento de
admissdo da vitima de violéncia sexual é necessaria para estabelecer a eventual presenca de IST, HIV
ou hepatite. Entretanto, tal coleta ndo deve retardar o inicio das profilaxias, quando indicadas.

As PSVS atendidas nos servigos de saude ap6s as 72h da agressdo (ndo encaminhadas ao

HRS) devem realizar os exames de admisséo no laboratorio Municipal da Secretaria de Saude.

30



6.3 ATENDIMENTO PELOS SERVICOS DE ASSISTENCIA SOCIAL

Todos os servicos oferecidos no Sistema Unico da Assisténcia Social (SUAS),
governamentais e ndo governamentais, deverdo manter-se atentos aos sinais de violéncia sexual

durante os atendimentos e visitas domiciliares.
6.3.1 Secretaria Municipal de Assisténcia Social

Dentro da Secretaria Municipal de Assisténcia Social estdo constituidos os setores do Orgéo
Gestor, CRAS — Centro de Referéncia da Assisténcia Social e CREAS — Centro de Referéncia
especializado da Assisténcia Social.
Orgéo Gestor

Tem por funcdes a organizacio e gestdo do Sistema Unico de Assiténcia Social (SUAS) no
ambito Municipal.
CRAS - Centro de Referéncia da Assisténcia Social

O CRAS ¢é uma Unidade da Prote¢do Social Basica do SUAS, que tem por objetivo prevenir
a ocorréncia de situacdes de vulnerabilidade e riscos sociais por meio do desenvolvimento de suas
potencialidades e aquisi¢des, do fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios e da ampliacao

do acesso aos direitos de cidadania. Os servigos oferecidos no CRAS tém carater preventivo, protetivo

e proativo.
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CREAS - Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social

O CREAS, dentre seus servigos, oferta atendimentos as vitimas de violéncia, abuso e

exploracdo sexual envolvendo criancas, adolescentes, pessoas adultas, idosas e suas familias através

do Servico de Protecdo e Atendimento Especializado a Familias e Individuos — PAEFI.

e Procedimentos que devem ser imediatamente adotados no acolhimento nos servigos da

Secretaria Municipal de Assisténcia Social:

Técnicos de referéncia: Assistente Social e Psicélogo (a)

Fichas que devem ser preenchidas:

Notificacdo obrigatdria (Ficha de Notificacdo do SINAN) em duas vias, uma para a porta de

entrada da situacdo de violéncia e uma para o setor de Vigilancia Epidemiologica — SMS;

Ficha SINAN

Crian¢a/Adolescente
/Adulto

Vigilancia em
Satide

Breve relato da situacdo (Ficha de Breve Relato) em duas vias, uma para a porta de entrada

da situacéo de violéncia, uma para o0 Conselho Tutelar (nos casos de criangas e adolescentes) ou uma

para 0 CREAS (nos casos envolvendo adultos);

Ficha de Breve
Relato

| Criancae Adolescent:‘>

Conselho Tutelar

( ereas )

32



Servigo de Protegdo Social Especial de Alta Complexidade Acolhimento Institucional da Rede

Sécio Assistencial Ndo Governamental para Criangas e Adolescentes.

A Casa Lar € um servico ndo governamental que oferta acolhimento provisério e excepcional
para criancas e adolescentes de ambos 0s sexos, inclusive criangas e adolescentes com deficiéncia,
sob medida de protecdo (Art. 98 do Estatuto da Crianca e do Adolescente) e em situacdo de risco
pessoal e social, cujas familias ou responsaveis encontrem-se temporariamente impossibilitados de
cumprir sua funcdo de cuidado e prote¢do. E uma unidade Residencial onde uma pessoa ou casal
trabalha como educador/cuidador residente, prestando cuidados a um grupo de até 10 criancas e/ou
adolescentes, na faixa etaria de 0 a 18 anos de idade incompletos, onde o tempo méaximo de
permanéncia é de dois anos, salvo em casos gque ocorre a necessidade de permanecer por mais tempo,
desde que a decisao seja decretada pelo juiz, e de seis em seis meses, havendo revisao de cada caso
pela autoridade judiciéria através de audiéncias. O acolhimento serd feito até que seja possivel o
retorno a familia de origem (nuclear ou extensa), colocacdo em familia substituta ou adogéo.

No municipio de Santo Antonio do Sudoeste a Casa Lar conta com uma equipe técnica de
atendimento especifica para este servi¢o de acolhimento, sdo realizados atendimentos individuais e
em grupos, além de visitas domiciliares, relatorios sociais, relatérios psicossociais e avaliacfes

psicoldgicas, e elaboracdo do Plano de Atendimento Individual — PIA.

e Procedimentos que devem ser imediatamente adotados pelo servico de acolhimento Casa
Lar:

Técnico de referéncia: Assistente Social e Psicologo (a)

Fichas que devem ser preenchidas:
Notificacdo obrigatdria (Ficha de Notificacdo do SINAN) em duas vias, uma para a porta de

entrada da situacdo de violéncia e uma para o setor de Vigilancia Epidemioldgica — SMS;

Crianga/Adolescente Vigilancia em

Ficha SINAN /Adulto Satude
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Breve relato da situacdo (Ficha de Breve Relato) em duas vias, uma para a porta de entrada
da situacéo de violéncia, uma para o0 Conselho Tutelar (nos casos de criancgas e adolescentes) ou uma

para 0 CREAS (nos casos envolvendo adultos);

[ Criangae Adolescentei> Conselho Tutelar |

Ficha de Breve

Relato 'I ( — )

No municipio de Santo Anténio do Sudoeste, a Escuta Especializada envolvendo criancas e

adolescentes dar-se-a4 em duas situacdes:

Procedimento de Escuta Especializad Casa Lar

Quando a crianga/adolescente esta acolhida no servico de alta complexidade — Casa Lar, a
escuta especializada, se dara por profissional Psiclogo, evitando assim, a revitimizacdo, ndo sendo
necessario ser ouvida no CREAS, haja vista que sera atendida no servigo de acolhimento e a escuta
contribuira na construcdo do PIA — Plano de Atendimento Individual e Familiar.

No entanto, assim que a crianca ou adolescente chegar ao servi¢o de acolhimento, a equipe
técnica do servico, poderd contar com a contribuicdo da equipe responsavel pela supervisdo dos
servigos de acolhimento (ligada ao 6rgédo gestor da Assisténcia Social) para elaborar o PIA, no qual
constem objetivos, estratégias e acdes a serem desenvolvidos tendo em vista a superacdo dos motivos
que levaram ao afastamento do convivio e o atendimento das necessidades especificas de cada
situacdo. A elaboracdo do PIA, de acordo com orientacdes técnicas, devera ser realizada em parceria
com o Conselho Tutelar e, sempre que possivel, com as equipes de referéncia do CRAS e do CREAS
e demais Politicas. Tal Plano deverd partir das situagdes identificadas no estudo diagndstico inicial

que embasou o afastamento do convivio familiar.
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Procedimento de Escuta Especializada CREAS

A Escuta Especializada sera desenvolvida em conjunto com a oferta dos servi¢os do PAEFI,
o0 qual j& pressupde escuta qualificada por meio da acolhida inicial, para a compreensao da situacao
vivenciada por cada familia/individuo, considerando seu contexto de vida familiar, social, historico,
econdbmico e cultural. Esta escuta tera finalidade de nortear a elaboragdo do Plano de
Acompanhamento Individual/Familiar, guiando o trabalho social no CREAS. Implica, portanto, na
realizacdo de encaminhamentos e na articulacdo de processos de trabalho em rede para a atencéo
integral e protecéo social das criangas/adolescentes/familias/individuos.

Ressalta-se que cabe ao CREAS, quando necessario e/ou solicitado, o encaminhamento ao
sistema de defesa a responsabilizacdo de relatorios que versem sobre o atendimento e
acompanhamento as familias e aos individuos, resguardando-se o que dispde o cddigo de ética e as
orientagcdes dos respectivos conselhos da categoria profissional. Quando da sua elaboragéo, 0s
profissionais devem, necessariamente, observar a funcdo de protecédo social da Assisténcia Social,
bem como o papel do CREAS e suas competéncias que, de modo algum, poderdo ser confundidos
com o papel dos 6rgdos do sistema de defesa e responsabilizacdo, a exemplo de delegacias e 6rgaos
do Poder Judiciério.

Os relatorios desta Escuta Especializada, conforme oferta do servigo do PAEFI, podem dispor
de informacGes sobre as segurancas afiangadas, o0 progresso em relacéo as familias e aos individuos
acompanhados e, quando couber, de outras informacGes, observando-se, necessariamente, sua

pertinéncia, relevancia e beneficio para os usuarios.

35



6.4 ATENDIMENTO PELOS SERVICOS DE EDUCACAO

Os estabelecimentos de ensino municipais, estaduais e particulares constituem-se como um
espaco privilegiado de identificacdo de sinais de violéncia sexual. Frente a isso todos 0s servicos e
profissionais da educacdo deverdo manter- se atentos nas situagdes de suspeita ou confirmacdo da
referida violéncia envolvendo todas as faixas etarias.

A Politica de Protecdo Integral prevé que criancas e adolescentes devem receber protecao
especial em funcdo de sua condicdo peculiar de pessoa em desenvolvimento, sendo detentores,
inclusive de um conjunto de direitos especificos que visam assegurar-lhes plenas condi¢des para o

seu desenvolvimento integral.

6.4.1 Secretaria Municipal de Educacéo

A Secretaria Municipal de Educacéo atende criangas matriculadas na rede municipal de ensino
de 0 a 10 anos aproximadamente, distribuidas na educacéo infantil e ensino fundamental.

As instituicfes de ensino municipal contam, além da equipe local de Professores, pedagogos,
servicos gerais e técnicos administrativos, com uma equipe multidisciplinar localizada na Secretaria
Municipal de Educacdo, responsavel técnica pelo suporte e apoio pedagdgico de documentacao,

nutricdo, Psicologia e fonoaudiologia.

e Procedimentos que devem ser imediatamente adotados no acolhimento na rede
municipal de educagéo:
Técnicos de referéncia: Pedagogo (a) e Psicologo (a)

Fichas que devem ser preenchidas:
Notificacdo obrigatoria (Ficha de Notificacdo do SINAN) em duas vias, uma para a porta de
entrada da situacé@o de violéncia e uma para o setor de Vigilancia Epidemiologica — SMS;

Crianga/Adolescente Vigilancia em

Ficha SINAN /Adulto Satide
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Breve relato da situacdo (Ficha de Breve Relato) em duas vias, uma para a porta de entrada
da situacéo de violéncia, uma para o0 Conselho Tutelar (nos casos de criangas e adolescentes) ou uma

para 0 CREAS (nos casos envolvendo adultos);

[ Criancae Adolescente> Conselho Tutelar
Ficha de Breve

Relato || C P )

6.4.2 Rede Estadual de Educagéo

A Rede Estadual de Educacdo atende criancas, adolescentes e adultos, distribuidos entre

Ensino Fundamental Anos Finais, Ensino Médio e Educacdo de Jovens e Adultos.

e Procedimentos que devem ser imediatamente adotados no acolhimento na rede Estadual
de Educacéo:

Técnico de referéncia: Pedagogo (a)

Fichas que devem ser preenchidas:
Notificacdo obrigatdria (Ficha de Notificacdo do SINAN) em duas vias, uma para a porta de

entrada da situacdo de violéncia e uma para o setor de Vigilancia Epidemiologica — SMS;

) Crianca/Adolescente Vigilancia em
Ficha SINAN /Adulto Satde

Breve relato da situagdo (Ficha de Breve Relato) em duas vias, uma para a porta de entrada
da situacdo de violéncia, uma para o Conselho Tutelar (nos casos de criancgas e adolescentes) ou uma

para 0 CREAS (nos casos envolvendo adultos);
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| Criancae Adolescent{> Conselho Tutelar |

Ficha de Breve

Relato ( — )

6.4.3 APAE — Associacdo de Pais e Amigos dos Excepcionais

APAE — Associacdo de Pais e Amigos dos Excepcionais, mantenedora da Escola Educagéo
Basica Paulo Alves Bandeira- Educacdo Infantil e Ensino Fundamental, atende pessoas com
Deficiéncia Intelectual e Multiplas, oriundos da zona rural e urbana.

Além da Politica de Educacdo também é desenvolvido um trabalho direcionado a Politica de
Saude, onde alunos da Escola, alunos inclusos no ensino comum e pessoas da comunidade que
apresentam algum tipo de Deficiéncia, sdo atendidos na Clinica de Habilitacdo e Reabilitacdo da
APAE com as seguintes especialidades: Servico Social, Fonoaudiologia, Psicologia, Terapia
Ocupacional, Fisioterapia, Equoterapia, Pediatria e Psiquiatria.

Sendo assim, estes dois servigos deverdo manter-se atentos aos sinais de violéncia Sexual que
se facam presentes no cotidiano profissional, sempre primando pela ética e sigilo, visando proteger a

pessoa vitima da violéncia.

e Procedimentos que devem ser imediatamente adotados no acolhimento na Escola
Educacdo Basica Paulo Alves Bandeira:

Técnico de referéncia: Pedagogo (a)
Fichas que devem ser preenchidas:

Notificacdo obrigatoria (Ficha de Notificacdo do SINAN) em duas vias, uma a porta de

entrada da situacé@o de violéncia e uma para o setor de Vigilancia Epidemiologica — SMS;
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5 Crianga/Adolescente
Ficha SINAN /Adulto

Breve relato da situacdo (Ficha de Breve Relato) em duas vias, uma para a porta de entrada
da situacdo de violéncia, uma para o Conselho Tutelar (nos casos de criancgas e adolescentes) ou uma

para 0 CREAS (nos casos envolvendo adultos);

[ Criangae Adolescent{>
Ficha de Breve

Relato || ( e )

e Procedimentos que devem ser imediatamente adotados no acolhimento na Clinica de
Habilitacéo e Reabilitacdo da APAE:

Técnicos de referéncia: Assistente Social e Psicdlogo (a)

Fichas que devem ser preenchidas:
Notificagdo obrigatdria (Ficha de Notificagdo do SINAN) em duas vias, uma para a porta de

entrada da situacdo de violéncia e uma para o setor de Vigilancia Epidemiologica — SMS;

: Crianga/Adolescente
Ficha SINAN /Adulto

Breve relato da situacdo (Ficha de Breve Relato) em duas vias, uma para a porta de entrada

da situacdo de violéncia, uma para o Conselho Tutelar (nos casos de criancgas e adolescentes) ou uma

para 0 CREAS os casos envolvendo adultos);

| Criancae Adolescent{>
Ficha de Breve

Relato 'I C e )
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6.5 ATENDIMENTOS PELOS SERVICOS DE SEGURANCA PUBLICA

A Constitui¢ao Federal de 1988, no artigo 144, prevé a Seguranca Publica como sendo “dever
do Estado, direito e responsabilidade de todos” sendo exercida “para a preservagdo da ordem publica
e da incolumidade das pessoas e do patriménio” (BRASIL, 1988).

No Municipio de Santo Antonio do Sudoeste a Seguranca Publica é exercida no ambito do
atendimento as pessoas vitimas de violéncia sexual pela Policia Civil, Policia Militar.

A Policia Civil cabe a missio constitucional de exercicio das funcdes de policia judiciaria e
apuracdo das infracdes penais. As delegacias da Policia Civil irdo registrar a dendncia, através do
Boletim de Ocorréncia (B.O), instaurar inquérito policial, encaminhar crianca vitima de violéncia
para exame pericial (se for o caso), apurar os fatos, encaminhar inquérito ao ministério publico e
demais providéncias necessarias.

A Policia Militar tem uma funcéo de policia preventiva em toda a sua plenitude, evitando,
com a sua presenca, a acdo criminosa do delito e guardando o emprego de medida repressiva para a

Gltima instancia.

e Procedimentos que devem ser imediatamente adotados no acolhimento pelos érgdos da
seguranca publica:

Técnicos de referéncia;: Policiais

Fichas que devem ser preenchidas:
Notificacdo obrigatoria (Ficha de Notificacdo do SINAN) em duas vias, uma para a porta de

entrada da situacao de violéncia e uma para o setor de Vigilancia Epidemioldgica — SMS;

Criang¢a/Adolescente Vigilancia em

Ficha SINAN /Adulto Satde

Breve relato da situacdo (Ficha de Breve Relato) em duas vias, uma para a porta de entrada
da situacdo de violéncia, uma para o Conselho Tutelar (nos casos de criancas e adolescentes) ou uma

para 0 CREAS (nos casos envolvendo adultos);
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Ficha de Breve
Relato

| Criancae Adolescente>
(C creas
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6.6 ATENDIMENTO PELO MINISTERIO PUBLICO

O Ministério Publico é uma instituicdo que tem como funcéo definida pela Constituicéo

Federal a defesa da ordem juridica, do regime democréatico e dos interesses sociais e individuais

indisponiveis. Cabe ao Ministério Publico atuar na protecdo das liberdades civis e democraticas,

buscando com sua agdo assegurar e efetivar os direitos individuais e sociais indisponiveis. Embora

faca parte do Sistema de Justica, 0 Ministério Publico é uma instituicdo independente, que nédo esta

subordinada a nenhum dos Poderes da Republica (Executivo, Legislativo e Judiciario), gozando de

autonomia para o cumprimento de suas fungdes.

e Procedimentos que devem ser imediatamente adotados no acolhimento pelo ministério

publico:

Fichas que devem ser preenchidas:

Notificacdo obrigatdria (Ficha de Notificacdo do SINAN) em duas vias, uma para a porta de

entrada da situacao de violéncia e uma para o setor de Vigilancia Epidemiol6gica — SMS;

Ficha SINAN

Crianc¢a/Adolescente

/Adulto

Vigilancia em
Satide

Breve relato da situacdo (Ficha de Breve Relato) em duas vias, uma para a porta de entrada

da situacdo de violéncia, uma para o Conselho Tutelar (nos casos de criancgas e adolescentes) ou uma

para 0 CREAS (nos casos envolvendo adultos);

Ficha de Breve
Relato

[ Criancae Adolescente:>

Conselho Tutelar

(C orens )

|
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6.7 ATENDIMENTOS POR INSTITUICOES PRIVADAS (ESCOLAS, CONSULTORIOS,
ENTRE OUTROS)

Conclui-se que toda a rede de protecdo que compde Orgdos publicos e privados séo
considerados porta de entrada para o atendimento as pessoas vitimas de violéncia sexual e devem
seguir o mesmo fluxo de procedimentos conforme o Protocolo Municipal Intersetorial de
Atendimento as Pessoas em Situacao de Violéncia Sexual.

e Procedimentos que devem ser imediatamente adotados no acolhimento nas instituicoes

privadas:

Fichas que devem ser preenchidas:
Notificacdo obrigatoria (Ficha de Notificacdo do SINAN) em duas vias, uma para a porta de

entrada da situacdo de violéncia e uma para o setor de Vigilancia Epidemiologica — SMS;

Ficha SINAN C"a"‘?‘}{\‘:‘i‘l’iﬁsce“te V@m em

Breve relato da situacdo (Ficha de Breve Relato) em duas vias, uma para a porta de entrada
da situacéo de violéncia, uma para o Conselho Tutelar (nos casos de criancgas e adolescentes) ou uma
para 0 CREAS (nos casos envolvendo adultos);

[ Criancae Adolescentei> Conselho Tutelar

Ficha de Breve

Relato C — )
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7 CONTINUIDADE DO CUIDADO

Para fins do cuidado com a vitima de violéncia sexual as a¢des para o atendimento dentro dos
fluxos pactuados, devem estar articuladas entre as diferentes politicas setoriais das areas de salde,
assisténcia social, educacéo e outros, vinculadas aos planos de atendimento. O objetivo é romper o
ciclo da violéncia garantindo a protecao integral e os direitos da crianca, adolescentes e adultos.

A PSVS devera ter garantido o seguimento dos atendimentos necessarios na Rede de Atencao
e Protecdo Social, com acompanhamento multiprofissional para suas demandas sociais, psicolégicas
e médicas, proporcionando, assim, sua reestruturacdo emocional e reintegracao social.

O acompanhamento clinico médico em salde sera norteado pelo presente protocolo, conforme
Atendimento pelo Servigo de Saude, e por protocolos estabelecidos pela Secretaria de Estado da
Saude (SESA/PR) e Ministério da Salde.

O acompanhamento psicossocial no ambito do SUAS, dentre seus servigos, oferta
atendimentos as vitimas de violéncia, abuso e exploracdo sexual envolvendo criancgas, adolescentes,
pessoas adultas, idosas e suas familias através do Servico de Protecdo e Atendimento Especializado
a Familias e Individuos através do CREAS. Também possui carater coletivo, prioritariamente, através
dos grupos de apoio as criangas, adolescentes e suas familias e pelas oficinas socioeducativas com a
finalidade de fortalecimento ou restabelecimento dos vinculos familiares e comunitarios, promocéo
das funces sociais da familia; a reparacéo de experiéncias de violagcbes de direitos.

As situacdes de violéncia com gravidade moderada e grave necessitam de acompanhamento
intersetorial, através da discussao e acompanhamento dos casos em rede.

Para os casos encaminhados ao HRS, devera ser garantida a continuidade do cuidado na Rede
de Atencdo e Protecdo Social, em conformidade com as recomendacdes realizadas pela equipe

multiprofissional hospitalar e com o presente Protocolo.
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8 MONITORAMENTO E AVALIACAO

O monitoramento, a revisdo e atualizacdo do Protocolo Municipal Intersetorial de
Atendimento as Pessoas Vitimas de Violéncia Sexual e do Fluxograma de Atendimento as Pessoas
Vitimas de Violéncia Sexual de Santo Antonio do Sudoeste, serdo coordenados pelo Comité
Municipal de Saude Mental e pela Comissdo de Enfrentamento a Violéncia Contra Crianca e
Adolescente, subsidiados pelo CMDCA — Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do
Adolescente.

O monitoramento sera realizado atraves do estudo de dois casos aleatorios a cada 6 meses.
Para isso sera utilizado o Instrumento de Avaliacdo de Estudo de Caso (Anexo 5), que serd aplicado
por membros da Comissdo Municipal de Enfrentamento a Violéncia Contra Crianca e Adolescente.
Neste instrumento de avaliagdo constam perguntas que analisam na rede de servicos, se os fluxos de
atendimentos estabelecidos ao caso, foram seguidos de acordo com o Protocolo Municipal de
Atendimento as Pessoas Vitimas de Violéncia Sexual.

As revisdes e atualizacdes do protocolo e do fluxo de atendimento ocorrera conforme a
necessidade, sendo discutidas entre os membros durante as reunides do Comité e da Comissao

mensalmente e registradas no instrumeto de revisao (Anexo 4).
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Anexo 1

FLUXOGRAMA DE ATENDIMENTO AS SITUAGOES DE VIOLENCIA SEXUAL NO
MUNICIPIO DE SANTO ANTONIO DO SUDOESTE - PR

Fichas que devem
ser preenchidas:
Ficha de Notificagéo
do SINAN (2 vias) e
Ficha de Breve
Relato (2 vias)

& @)

\

Delegacia

\ A
- DelegaCia

CONTINUIDADE DO CUIDADO NA

REDE DE PROTECAO




FICHA DE BREVE RELATO DE ATENDIMENTO AS
SITUACOES DE VIOLENCIA SEXUAL NO MUNICIPIO DE
SANTO ANTONIO DO SUDOESTE - PR

Nome:
Data de Nascimento:

Local do relato:

Data que ocorreu a violéncia:

Breve Relato:

Idade:

() antes das 72h () ap6s as 72h

Santo Antonio do Sudoeste, de de 20 .

Instituicdo responsavel pelo atendimento

Recebido em:




FICHA DE NOTIFICAGCAO INDIVIDUAL - SINAN

Republica Federativa do Brasil SINAN
Ministério da Saude SISTEMA DE INFORMAGAO DE AGRAVOS DE NOTIFICACAO N°
FICHA DE NOTIFICACAO INDIVIDUAL
Caso it fi d léncia d ésti afamiliar, ] da, trafi de p , trabalho escravo, trabalho
infantil, tortura, Intervem;io legal e violéncias homofdbicas contra mulheros e h em tod as idad No caso de violéncia
extrafamiliar/ initaria, serao obj de notifi ao as violéncias contra criancas, adolescentes, mulheres, pessoas idosas,
pessoa com deficiéncia, indig e populagdo LGBT.
LE] Tipo de Notificagéo 2 - Individual J
Cadigo (CID10
[@ Agravo/doenca  VIOLENCIA INTERPESSOAL/AUTOPROVOCADA | e J l@m‘a o ?d“'ml o J
g lEIUF 1 [5] Municipio de notificagéo | Cédlgo (IBGE)
| |
1- Unidade de Saude  2- Unidade de Assisténcia Social 3- Estabelecimento de Ensino  4- Conselho lutelar 5- Unidade de
§ Unidade Notificadora || Saude Indigena 6- Centro Especializado de Atendi a Mulher 7- Outros J
Nome da Unidade Notificadora g0 nicade |9 | Data da ocorréncia da violéncia
UnidadedeSaOde [ J
Nome do paciente J @ Data de nasculmento J
E (ou)loade 2 Ba- 2001 Masosino ([ NS . rtiaihe: DS s [15] Ra(;aICor D
3 Més J '""‘° 4- Id:g;gﬂaoonai ignorada 5-Ndo  6-Nao se aphm 1-Branca 2-Preta 3-Amarela
L1 4- 9-ig 4-Parda __ 5-indige 9- Ignorado
= | [16|Escaaridade [:I
'g. O-Analfabeto  1-1® a 4° série incompleta do EF (antigo pﬂmalo ou 1° qrau) 2-4° séﬂe compleh do EF (antigo primario ou 1° grau)
3-5° a 8" sénie incompleta do EF (antigo ginasio ou 1° gr:ul lanbgogm&mou 1° grau) .’rEnsno médio incompleto (antigo colegial ou 2° grau )
E 6-Ensino médio completo (antigo colegial ou 2° grau) 7- 10- Nio se aplica
7z

?] Numero do Cartdo SUS PNomeda mae
I | IJ

F UF E] Municipio de Residéncia Cadigo (IBGE) J@ Distrito J
| | 1 1 1 |
?] Bairro J @ Logradouro (rua, avenida,...) ICOdiQO J

?l Numero JConplemento (apto., casa, ...) JGeo campo 1

Geo campo 2 J Ponto de Referéncia @ CEP
|

FOH(DDD) Telefone Zona , Urbana 2 - Rural [ Pais (se residente fora do Brasl)
| 1 D | I I

Dados de Residéncia

| | | 3 - Periurbana 9 - Ignorado

M

Dados Complementares

[[@ Nome Social JL@ Ocupagao J
g Situagao conjugal / Estado civil
= 1-Solteiro 2 - Casado/unido consensual 3-Vitvo 4 -Separado 8-N&oseaplica 9 -Ignorado ] J
s =
2 | [36] Orientagéo Sexual 3-Bissexual [ Identidade de género: 3-Homem Transexual O
o P .
A 1-Heterossexual ) 8-N&o se aplica 1-Travesti 8-Néo se aplica
S 2-Homossexual (gay/liésbica) 9-Ignorado 2-Mulher Transexual 9-ignorado
£ Possui algum tipo de . [39] Se sim, qual tipo de deficiéncia /transtorno? 1-Sim 2- Nao 8-Nao se aplica 9- Ignorado
a deficiéncia/ transtomo? [] Deficiéncia Fisica [_] Deficiencia visual [] Transtonomental [ JOutras___
1-Sim 2- N&o 9- Ignorado [] Deficiencia Intelectual [ Deficiencia auditiva [ Transtomo de comportamento
UF [41] Municipio de ocorréncia I Cadigo (IBGE) JE Distrito J
=y I
Bairro J Logradouro (rua, avenida,...) |Cédigo
g L1 5
€ Numero JComplemento (apto,, casa, ) Geo campo 3 @ Geo campo 4
g J
g Ponto de Referéncia JF " Umbana  2- Rural ] J m? 2°3°°_5' gl e?rg:aas) | J
- Periurbana 9 - lgnorado i - 1
= =
a Local de ocorréncia 07 - Comércio/senv 53| Ocorreu outras vezes?
@ ¥ 3 E . " PR oS Ll—] 1-Sim 2-N&o 9-Ignorado DJ
01 - Residéncia 04 - Local de pratica esportiva 08 - Industrias/construgéo
02 - Habitagéo coletiva 05 - Bar ou similar 09 - Outro [54] A leséo foi autoprovocada? (|
03 - Escola 06 - Via publica 99 - Ignorado 1-Sim 2-Nao 9-Ignorado

SVS 15.06.2015



F;ﬁ&"ﬁ;’;c'a 01-Sexismo  02-Homofabia/L esbofobia/Bifobia/Transfobia 03-Racismo 04-Intolerancia religiosa 05-Xenofobia [T
por: 06-Conflito geracional 07-Situagéo de rua 08-Deficiéncia 09-Outros 88-Nao se aplica 99-Ignorado
= S
§ [56] Tipo de violéncia 1-8im  2-Néo 9- Ignorado Meio de agress&o 1-Sim  2-N&o 9- Ignorado
% D Fisica DTraflco de seres humanos ) [:I Forca corporal/ D Cootg{é[r)](téguro D Ama de fogo
2 || [ psicologicaiMoral ] FinanceiralEconomica || Intervencéio legal SSPANCAMEND  — Substancia/ [ ] Ameaga
[ ] Tortura [ I Negigencia/abandono [ ] Outros [ Enforcamento ok [ 0w
e < nvenenamento, —
L [ ] sexal [ Trabalho infanti [ ]Obi. contundente L jnioxicagsio y
= §| Se ocorreu violéncia sexual, qual o tipo?  1- Sim 2- N&o 8 - Néo se aplica 9- Ignorado
E D Assédio sexual |:] Estupro [:] Pomografia infantil Exploragéo sexual D Outros
(‘% 74
-E E Procedimento realizado 1-Sim 2-Né&o 8-N&oseaplica 9-Ignorado
% [ ] ProfiaiaDST [ ] Profilaxia Hepatite B [ ] coleta de sémen [ ] Contracepgéo de emergéncia
> I:] Profilaxia HIV D Coleta de sangue D Coleta de secregéo vaginal D Aborto previsto em lei
@ Numero de E Vinculo/grau de parentesco com a pessoa atendida  1-Sim  2-Néo 9-Ignorado 162 Sexo do provavel Suspeita de
envolvidos ) . autor da violéncia uso de alcool
D D Pai D Ex-Conjuge D Amigos/conhecidos D Policial/agente D
'§ = 1- Un_l D Mée l:] Namorado(a) D Desconhecido(a) dalei 1 - Masculino D 1- Sim
: g ;;lil;)ons ou [ | Padrasto [ ] Ex-Namorado(a) [ ] Cuidador(a) [ ] Propriapessoa || 2 - Feminino 2-Nao
E"E 9- Ignorado D Madrasta D Filho(a) [ ] Patréo/chefe D Outros g:g:ggzgs S€XS || 9-Ignorado
; g D Conjuge D Irméo(&) D Pessoa com relagéo institucional
T =
& /%4 Ciclo de vida do provavel autor da violéncia: D
1-Crianga (0 a 9 anos) 3-Jovem (20 a 24 anos) 5-Pessoa idosa (60 anos ou mais)
| 2-Adolescente (10 a 19 anos) 4-Pessoa adulta (25 a 59 anos) 9-Ignorado )
Encaminhamento: 1-Sim 2-Néo 9-Ignorado D Delegacia de Atendimento &
e |:| Conselho do Idoso Mulher
g D Rede da Saude (Unidade Béasica de Satide hospital outras) ) » D S GG
: ; ; utras delegacias
2 | ] Rede da Assisténcia Social (CRAS, CREAS, autras) [] Detegacia de Atendimenio ao Idoso , o
“ Centro de Referéncia dos Direitos D Justica da Infancia e da
:E Rede da Educacéo (Creche, escola, outras) Humanos Juventude
8 Rede de Atendimento @ Mulher (Centro Especializado de Ministério Publico o
E I:I Atendimento a Mulher, Casa da Mulher Brasileira, outras) D Dolkigoi Espesiikzsdin e Proliciio D Defensoria Pablica
[ conseho Tutelar a Crianga e Adolescente
b
Violéncia Relacionada D Se sim, foi emitida a Comunicagéo de I:] Circunsténcia da lesdo
4 ao Trabalho Acidente do Trabalho (CAT)
g 1-Sim 2-N&o 9- Ignorado 1-Sim 2-N& 8-N&oseaplica 9-Ignorado CID10-Cap XX | | | ||
w
Q
2 |{69] Data de encerramento
Q J
RN

(

Informacdes complementares e observacoes

LNome do acompanhante J tVi nculo/grau de parentesco

J{(DDD) Telefone

(Observagdes Adicionais:

)

Disque Satide - Ouvidoria Geral do SUS TELEFONES UTEIS Disque Direitos Humanos
136 Central de Atendimento a Mulher 100
L 180 )
- Municipio/Unidade de Satde Cad. da Unid. de Satude/CNES
o
% J { N T I JJ
g [Nome Funcéo Assinatura
z I I

Violéncia interpessoal/autoprovocada Sinan
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SANTO ANTONIO DO SUDOESTE - PR

INSTRUMENTO PARA REVISAO DO PROTOCOLO
MUNICIPAL DE ATENDIMENTO AS PESSOAS VITIMAS
DE VIOLENCIA SEXUAL

Revisado

Motivo da Revisdo

Data da Revisao




INSTRUMENTO DE MONITORAMENTO DO
PROTOCOLO MUNICIPAL DE ATENDIMENTO AS
PESSOAS VITIMAS DE VIOLENCIA SEXUAL

mx;oeou.o ATENDIMENTO
AS VITIMAS DE
VIOLENCIA SEXUAL

SANTO ANTONIO DO SUDOESTE - PR

CASO: Data do Monitoramento e Avaliacéo: / /

1. Quanto ao Acolhimento na Porta de Entrada:

O paciente foi acolhido pelo técnico de referéncia do setor?

()sim ( )ndo

Copias das fichas de breve relato e ficha de SINAN foram arquivadas?
( )sim ()néo

Obs:

2. Quanto ao Fluxo de Atendimento:

Os encaminhamentos necessarios para Salde, CREAS, Registro de Boletim de Ocorréncia e
Conselho Tutelar foram realizados?

()sim ( )ndo

O Fluxo de Atendimento atendeu as particularidades do casos?

()sim ( )néo

Obs:




3. Quanto a continuidade do cuidado com a vitima na Rede de Protecéo:
O caso teve seguimento nos atendimentos na Rede?

()sim ( )ndo

Foram utilizados instrumentos formais para os encaminhamentos?
()sim ( )néo

Quais?

4. Quanto ao Protocolo Municipal de Atendimento:

Subsidiou o trabalho da Rede de Protecdo no atendimento das PSVS de forma eficaz?
()sim ()ndo

Garantiu atendimento eficaz da PSVS?

()sim ()néo

Obs:

Avaliador 1:

Avaliador 2:

Avaliador 3:




