CENTRO UNIVERSITARIO UNINOVAFAPI
BACHARELADO EM ENFERMAGEM

CAMILA ROSA DA SILVA LIMA
FRANCISCA SABRINA SILVA ALVES
MARIA HAIDEE MEDEIROS NASCIMENTO

SAUDE DA MULHER VITIMA DE VIOLENCIA SEXUAL

TERESINA
2023



CAMILA ROSA DA SILVA LIMA
FRANCISCA SABRINA SILVA ALVES
MARIA HAIDEE MEDEIROS NASCIMENTO

SAUDE DA MULHER VITIMA DE VIOLENCIA SEXUAL

Trabalho de conclusdo de curso
apresentado ao Centro
Universitario - UNINOVAFAPI
como requisito parcial para a

\,u‘?u, Lo

aprovacao na disciplina TCC L.

Orientadora: Magda Rogéria P.
Viana

TERESINA
2023



FICHA CATALOGRAFICA

A474s Alves, Francisca Sabrina Silva.
Salde da mulher vitima de violéncia sexual. Camila Rosa da Silva Lima,

Francisca Sabrina Silva Alves, Maria Haidee Medeiros
Mascimento — Teresina: UMINOVAFARPI, 2023.

Orientador (a): Profa. Magda Rogéria P. Viana. UNINOVAFAPI, 2023.
19. p.; il. 23cm.

Artigo (Graduacio em Enfermagem) — UNINOWVAFAPI,
Teresina, 2023,

Vicléncia sexual. 2. Saade da mulher. 3. Enfermeiros e
enfermeiras. 4. Papel do profissional de enfermagem. I
Titulo. Il Lima, Camila Rosa da Silva. Il Viana, Magda
Rogéria P.

CDD 382.88

Catalogacdo na publicagdo
Francisco Renato Sampaio da Silva — CRB/1028




SAUDE DA MULHER VITIMA DE VIOLENCIA SEXUAL

Artigo de Trabalho de Conclusao de
Curso  apresentado 4  Banca
Examinadora do Centro
Universitario UNINOVAFAPI como
requisito parcial para obtencdo do
grau de Bacharel em Enfermagem.

Data de Aprovagao: / /

BANCA EXAMINADORA

MT’J‘_ _,12\1-54.,:-.._-_ _rh:t_.‘l.n_'a-: l_‘,':.'-‘\_ﬂl_d:l._.

Profa. Dra. Magda Roggéria Pereira Viana.
Centro Universitario - UNINOVAFAPI

(Orientadora)

%&W Vet Woaullool

Profa. Dra. Juliana Mac€do Magalhdes

Centro Universitario - UNINOVAFAPI (1* Examinadora)

“Toed - Olodm Miewd A

Profa. Dra. Fernanda Claudia Miranda Amorim

Centro Universitario - UNINOVAFAPI (1* Examinadora)



AGRADECIMENTOS

Primeiramente a Deus, pela nossa vida e por nos ter permitido que tivéssemos satude e
determinagdo para ndo desanimar durante a realizagdo deste trabalho.

A nossas maes em especial, que nos incentivaram nos momentos dificeis, por todo
esfor¢o e amor dedicado a nds. Vamos ser eternamente gratas.

Agradecemos ao Centro Universitario Uninovafapi por todo acolhimento nos dado ao
longo desses anos.

A nossa Orientadora Profa. Dra. Magda Rogéria Pereira Viana, um agradecimento
especial pelo incentivo e pela dedicagdo do seu tempo ao nosso estudo.

A todos que participaram, de maneira direta ou indiretamente do desenvolvimento
deste estudo, enriquecendo o nosso processo de aprendizado.

E aos nossos colegas de turma, por tantos momentos de descobertas compartilhados, e
por toda amizade ao longo desse percurso.



SAUDE DA MULHER ViTIMA DE VIOLENCIA SEXUAL

HEALTH OF WOMEN VICTIMS OF SEXUAL VIOLENCE

Camila Rosa da Silva Lima!'

Francisca Sabrina Silva Alves?

Maria Haideé Medeiros Nascimento®
Profa. Dra Mgda Rogéria Pereira Viana*
Profa. Dra. Juliana Macédo Magalhies®
Profa. Dra. Fernanda Claudia Amorim®

RESUMO

Introducdo: A violéncia sexual vem ganhando destaque, devido a sua crescente quantidade de
casos ao longo dos anos. As mulheres compdem a maior parte de vitimas, sdo vulneraveis as
consequéncias para a saude sexual e reprodutiva, por isso carregam uma carga maior de
traumas e doencas consequentes da violéncia. Objetivo: Analisar o que as publicagdes
cientificas relatam sobre a saude da mulher vitima de violéncia sexual. Método: Trata-se de
um estudo de revisdo integrativa da literatura. O artigo foi construido por publicagdes
selecionadas por meio da consulta ao site de busca da Biblioteca Virtual em Satde (BVS),
utilizando-se a base de dados Andlise de Literatura Médica (MEDLINE), US National Library
of Medicine (PubMed), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS) e Base de Dados de Enfermagem (BDENF), ScidentificEletronic Library Online
(SCIELO). A busca foi realizada aplicando-se os Descritores em Ciéncias da saude (DeCS):
Violéncia sexual (Sex offenses), Saude da mulher (Women’s health), Enfermeiros e
Enfermeiras (Nurses) e Papel do profissional de enfermagem (Nurse's Role). A analise dos
dados foi realizada segundo os artigos selecionados. Resultados: Apos estudo dos artigos,
foram selecionados 8 publicacdes, divididas em duas categorias: Perfil dos Casos de Violéncia
Sexual e Assisténcia de Enfermagem a Mulher Vitima de Violéncia Sexual. Conclusdo: Com
a realizacdo do estudo, foi possivel atingir o objetivo proposto. Entretanto, houve limitagdes
que foram as escassas pesquisas encontradas que abordam os perfis das mulheres em situagao
de violéncia sexual que atendam o objetivo de estudo.

Palavras Chaves: Violéncia sexual. Satde da mulher. Enfermeiros e enfermeiras. Papel do

profissional de Enfermagem.

ABSTRACT

Introduction: Sexual violence has gained eminence, due to its increasing number of
cases over the years. Women are the majority of victims, are vulnerable to the
consequences for sexual and reproductive health, for that reason carry a greater burden
of trauma and illnesses resulting from violence. Objective: To analyze what scientific
publications report about the health of women victims of sexual violence. Methods:
Introducing an integrative literature review study. The article was made up of
publications selected by consulting the Virtual Health Library (VHL) search site, using
the database Andlise de Literatura Médica (MEDLINE), US National Library of
Medicine (PubMed), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude



(LILACS) and Base de Dados de Enfermagem (BDENF), ScidentificEletronic Library
Online (SCIELO).The search was performed using the Health Sciences Descriptors
(DeCS) created by the Regional Library of Medicine (BiReMe) and their
English-language correspondents in the Medical Subject Headings (MeSH): Sexual
violence (Sex offenses), Women's health (Women's health), Nurses and the role of the
nursing professional (Nurse's role). The data was analyzed using five stages: selection
of the research question; bibliographical research, definition of the exclusion criteria
for the studies and selection of the sample; critical analysis of the findings. Results:
After studying the articles, 8 publications were selected, divided into two categories:
Profile of Sexual Violence Cases and Nursing Care for Women Victims of Sexual
Violence. Conclusion: The study achieved the proposed objective. However, there were
limitations, such as the scarcity of research found on the profiles of women in situations
of sexual violence that meet the study's objective.

Keywords: Sex offenses; Women’s health; Nurses; Nurse’s role.

INTRODUCAO

A violéncia ¢ definida pela Organizagao Mundial da Satde (OMS) como uso de forga
fisica ou poder, contra outra pessoa ou contra si proprio, que provoque ou possa provocar
morte, sofrimento, danos psicologicos ou problemas de desenvolvimento. Essa defini¢do
envolve uma série de resultados, A Tipologia de Violéncia, conforme determinado pela
Organizagdo Mundial da Saide (OMS), divide-se em trés grandes grupos, dependendo do
autor do ato violento: violéncia autoinfligida (autoprovocada), violéncia interpessoal
(doméstica e comunitéria) e violéncia coletiva (realizada por grupos politicos, organizagdes
terroristas, milicias).Apesar da violéncia ser um fendmeno que ndo atinge a sociedade de
forma homogénea, as mulheres sdo as que sofrem com maior intensidade *

Problemas como a violéncia atingem maiores proporgdes, em regides urbanas e
metropolitanas, onde se concentra a maior parte da populagdo *. Durante o periodo de agosto
de 2021 a janeiro de 2022, foram registrados no Estado do Piaui 75 casos de violéncia contra
mulheres, constatando-se de acordo com os dados que, a cada 72 horas uma mulher ¢ vitima
de violéncia no estado.’

Uma situagdo alarmante € que a violéncia contra a mulher vem aumentando hé mais de
trés décadas e constitui uma grave violagdo dos direitos humanos. Acredita-se que a maioria
das mulheres ndo fard dentncias, principalmente aquelas com melhores condig¢des
econOmicas, seja por constrangimento e humilhacao, seja por medo da reacdo do parceiro,
medo de ser discriminado ou culpado pela familia, amigos, vizinhos e autoridades ou por
ameagas feitas pelos parceiros as mulheres. O medo de ser responsabilizada e a falta de apoio

da familia, dos amigos e do servi¢o publico levam a diminui¢cdo do numero de denuncias.



Além do mais, ¢ de conhecimento geral que os parceiros intimos sdo os responsaveis pela
maioria dos casos de violéncia contra as mulheres. ¢

Neste cenario, a violéncia sexual vem ganhando destaque, devido a sua crescente
quantidade de casos ao longo dos anos. Define-se violéncia sexual como qualquer ato sexual
ndo consentido, tentado ou consumado, contra a sexualidade de uma pessoa.” A violéncia
sexual ultrapassa as fronteiras geograficas, educacionais, socioculturais e intergeracionais
para se tornar um problema global que, inclusive, tem contornos especificos em diferentes
contexto.®

De acordo com informagdes fornecidas pela Organizagdo Pan-Americana de Saude
(OPAS), relatos indicam que aqueles que sobrevivem a violéncia sexual enfrentam uma série
de consequéncias adversas em termos de comportamento, impacto social e saide mental. As
mulheres compdem a maior parte de vitimas, sdo vulneraveis as consequéncias para a saude
sexual e reprodutiva, por isso carregam uma carga maior de traumas e doencas consequentes
da violéncia. As mulheres sofrem danos psicologicos destrutivos, constantemente
irreparaveis, passam por riscos de traumas fisicos, psicoldgicos, Infecgdes Sexualmente
Transmissiveis (ISTs), Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV) e principalmente, a gravidez
consequente do estupro.’

Observando o que foi exposto, o tema da violéncia tem sido debatido e recebido
aten¢do em diversas areas multidisciplinares e organismos internacionais nas ultimas décadas,
possibilitando o desenvolvimento de politicas e programas de satde voltados para o
enfrentamento da violéncia, desde 1984, com o desenvolvimento do Programa de Assisténcia
Integral & Satde da Mulher (PAISM), que apos duas décadas foi reformulado com a intengao
de integrar uma abordagem de género, ¢ promocao a saude, ajudando a sustentar avangos no
campo dos direitos sexuais e reprodutivos. ®

Para o Ministério da Saude, mulheres que foram abusadas sexualmente precisam de
ajuda humanizada na comunicagdo com os profissionais de satde, pelo trauma sofrido. A
angustia e a ftristeza sdo sentimentos presentes constantemente no atendimento a essas
mulheres. Neste cendrio, a Enfermagem tem um grande papel no acolhimento dessas
mulheres, visto que sua pratica profissional preza o atendimento humanizado. Diante das
dificuldades enfrentadas nas condutas cotidianas durante o acolhimento no ambito
assistencial, faz-se necessaria a compreensao da vivéncia do Enfermeiro, pois atender a esse
grupo de mulheres envolve questdes €ticas, morais e religiosas que podem levar a transtornos
de ordem psicoldgica/emocional .

Neste sentido, estudar a satde da mulher que sofreu violéncia torna-se importante,



pois pode trazer subsidios para assisténcia da mesma, no sentido de promogao e prevencao a
sua saude, o que presume em responsabilidade para o sistema de satde, principalmente na
atencdo basica, englobando os profissionais que atuam na area, destacando-se aqui o
Enfermeiro, que busca prestar uma assisténcia de qualidade a essa mulher no sentido de
minorar a violéncia contra a mulher como um todo, colaborando para melhoria da
morbimortalidade por esse fator.

Deste modo, este estudo tem como objetivo, analisar o que as publicagdes cientificas

relatam sobre a saude da mulher vitima de violéncia sexual.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo do tipo revisdo integrativa de literatura, no qual ha uma
interpretagdo ampla da literatura e a coleta de dados ¢ feita a partir de fontes secundarias, por
meio de pesquisa bibliografica. '

Para elaboracdo dessa pesquisa, foi necessario seguir seis etapas, que sio: elaboracao
da questdo da pesquisa, busca na literatura dos estudos primarios, extragdo dos dados dos
estudos primarios, avaliagdo dos estudos primarios incluidos na literatura, analise e sintese do
resultado da revisdo e apresentagdo da revisdo integrativa.

Para construcdo do estudo foi utilizada a estratégia PICo (P: Populagdo; I: Interesse;
Co: Contexto) (Tabela 1). Normalmente utilizada para elaboragdo de estudos ndo clinicos.
Esse acronimo pode ser usado para desenvolvimento de questdes variadas, possibilitando a
defini¢do correta de que informacdes sdo necessarias para a resolutividade da questao de
pesquisa, além de maximizar a recuperacdao de evidéncias nas diversas bases de dados, foca o

escopo da pesquisa e evita a realizagdo de buscas desnecessarias. °

Tabela 1: Descricdo da Estratégia PICo, Teresina, 2023.

P Mulheres
1 Violéncia sexual
Co Publicagdes cientificas

Fonte: as autoras



O que resultou na seguinte questdo norteadora: Qual a tendéncia das publicacdes
cientificas sobre a saude da mulher vitima de violéncia sexual?

O artigo foi construido por publicagdes selecionadas por meio da consulta ao site de
busca da Biblioteca Virtual em Saude (BVS), utilizando-se a base de dados Analise de
Literatura Médica (MEDLINE), US National Library of Medicine (PubMed), Literatura
Latino-Americana ¢ do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Base de Dados de
Enfermagem (BDENF), ScidentificEletronic Library Online (SCIELO).

A busca foi realizada aplicando-se os Descritores em Ciéncias da satde (DeCS) criado
pela Biblioteca Regional de Medicina (BiReMe) e seus correspondentes no idioma inglés no
Medical Subject Headings (MeSH): Violéncia sexual (Sex offenses), Saude da mulher
(Women's health), Enfermeiros e enfermeiras (Nurses) e Papel do profissional de enfermagem
(Nurse's role).

Foram utilizados como critérios de inclusdo: artigo legitimo, com texto completo
publicados em portugués e inglés, indexados nas bases de dados consultadas nos tltimos dez
anos, que possuam a retratagdo da saude da mulher vitima de violéncia sexual. Foram
excluidos artigos de revisdo, teses, dissertagdes, jornal, editorial, relato de caso e os que
fugirem do tema proposto e aqueles que ndo atenderem ao objeto do estudo. Os artigos
duplicados foram considerados apenas uma vez.

Para a coleta de dados foi utilizado um formulario com dados do Quadro 1, com
informacdes relevantes para o estudo € a mesma aconteceu nos meses de junho a agosto de
2023, realizando-se levantamento das produgdes cientificas sobre o tema proposto através
descritores instituidos pelos Descritores em Saude (DeCS) e Medical Subject Headings
(MESH) e o operador Booleano AND, conforme a seguir: Violéncia sexual (Sex offenses),
Satde da mulher (Women's health), Enfermeiros e enfermeiras (Nurses) e Papel do
profissional de enfermagem (Nurse's role).

A coleta dos dados foi realizada a partir da ado¢do de cinco etapas: selecdo da
pergunta da pesquisa; pesquisa bibliografica, definicdo dos critérios de inclusdo e exclusio
dos estudos e selecao da amostra; andlise critica dos achados. Primeiramente foi realizada a
leitura analitica com o objetivo de organizar e resumir as informagdes contidas nas fontes
pesquisadas, sendo usadas para obtencao da resposta da questdo norteadora.

Os dados contidos nos artigos selecionados foram organizados em dois eixos, sendo o
primeiro que trata das caracteristicas das publicacoes, e o segundo, que trata dos resultados
neles contidos, no qual deram forma ao estudo, que foram demonstrados por meio de quadro

de dados qualitativos, bem como a formacdo de categorias por similaridade semantica dos



estudos, em que a discussdo sera descritiva, baseada nos artigos trabalhados neste estudo.
Houve o comprometimento em citar os autores utilizados no estudo respeitando a

Norma Brasileira Regulamentadora N 6023, que dispde sobre os elementos a serem incluidos

e orienta a compilacdo e produgdo de referéncias. Os dados coletados foram utilizados

exclusivamente com finalidade cientifica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Com base nas pesquisas executadas nas bases de dados, encontrou-se 71 artigos. Do
total, 40 encontrados na SCIELO, 24 artigos na LILACS, 05 artigos na BDENF, 01 artigo na
MEDLINE e 01 artigo na PUBMED. Desses, 05 artigos que estavam duplicados, foram
excluidos, selecionando-se 66 artigos que tiveram seus titulos e resumos lidos. Apos a etapa
de apuracdo, foram excluidos 11 artigos por referirem-se a revisao, 22 artigos pelo motivo de
ndo se enquadrarem no objetivo de estudo e 02 teses. Foram selecionados 31 artigos para
leitura na integra. Em seguida, foram excluidos 13 artigos que ndo tinham relacdo direta com
a tematica e 10 artigos que nao respondiam a pergunta da pesquisa. Apos isso, inseriu-se 08
artigos no estudo, de acordo com o Fluxograma da Figura 1.

Figura 1: Fluxograma Prisma, triagem dos estudos primarios. Teresina PI, Brasil, 2023.

Método de busca
LILACS: 24 Publicagdes
SCIELO: 40 Publicagdes

BDENF: 5 Publicagbes

MEDLINE: 1 Publicagio

PUBMED: 1 Publicagdo
Total: 71 Publicagdes

Identificacio

Exclusdo de publicagdes por
duplicidade (5)

Artigos selecionados para
leitura de titulo e resumo (66)

Artigos de revisdo (11)

Exclusio de publicagdes apos
leitura de titulo e resumo (35) Publicagdes que nio se
enquadram no objetivo (22)

Selecao

Teses (2)

Publicagdes selecionadas para
leitura na integra (31)

Nio tinham relagiio direta com o
tema (13)

Exclusio de artigos apos
leitura na integra (23) Nio respondiam a pergunta do
estudo (10)

Inclusio

Artigos incluidos (R)

Fonte: As autoras



Com base na analise dos artigos, foram identificadas varidveis relevantes para a
observagdo das produgdes cientificas relacionadas a pesquisa, conforme demonstrado na
Tabela 2.

Tabela 2.Analise das publicacdes cientificas de acordo com o ano de publica¢io, enfoque

metodologico e bases de dados, Teresina, 2023.

VARIAVEIS N
ANO DE PUBLICACAO

2015 01
2018 01
2019 01
2020 03
2022 02

ABORDAGEM METODOLOGICA

Quantitativa 03
Qualitativa 05
BASES DE DADOS

SCIELO 05
LILACS 03

Fonte: Banco de dados da BVS.

De acordo com a tabela 1, pode-se constatar que os anos de 2020 e 2022 tiveram um
maior nimero de artigos em comparagdo aos demais periodos destacados. Em 2020, foram
publicados trés artigos, enquanto em 2022 foram dois. Além disso, nota-se uma distribuicao
equilibrada em relagdao aos outros anos, nos quais houve pelo menos uma publicagdo. Quanto
a abordagem metodologica, a pesquisa qualitativa predominou, com um total de cinco
publicagdes. No que diz respeito as bases de dados, a SCIELO se destacou, contribuindo com
um total de cinco publicacdes.

Com relacdo a analise dos estudos, o Quadro 1 apresenta a disposi¢dao dos artigos
incluidos, de acordo com Autores, Ano, Titulo, Objetivo, Tipo de Estudo e Base de Dados que

irdo fundamentar a discussdo dos mesmos.



Quadro 1: Distribui¢ao das publicagdes segundo Autor, Ano, Titulo do artigo, Objetivo, Tipo

de Estudo, Base de Dados.
N Autor/Ano Titulo do artigo Objetivo Tipo de estudo | Base de
dados
01 Sousa et al., Caracteristicas de | Analisar as caracteristicas de Estudo SCIELO
2019 mulheres  vitimas de | mulheres vitimas de violéncia descritivo,
violéncia  sexual ¢ | sexual e abandono do seguimento analitico
abandono de seguimento | de tratamento ambulatorial retrospectivo
de tratamento quantitativo
ambulatorial
02 Batista VC et | Perfil das notificagdes Tragar o perfil dos casos de Estudo LILACS
al., 2018 sobre violéncia sexual. violéncia sexual quantitativo
transversal
03 Silva et al., Violéncia sexual por | Identificar historico de violéncia | Estudo LILACS
2020 parceiro intimo | sexual e¢ de sua associagdo com | exploratério
identificada em Unidade | dados sociodemograficos,  de transversal
Basica do saude reprodutiva e sexual, entre
PSF. as usuarias de trés
unidades do PSF
04 Baptista et al., Violéncia sexual Investigar a pratica dos Pesquisa LILACS
2015 contra  mulheres: a | enfermeiros acerca da violéncia | quantitativa,
pratica de enfermeiros sexual contra mulheres descritiva
transversal
05 Santos et al., | Atendimento de | Conhecer as  representagdes | Estudo SCIELO
2022 enfermagem a mulheres | sociais de enfermeiros acerca do | qualitativo, tipo
em situagdo de violéncia | atendimento prestado as essas | exploratorio
sexual:  representagdes | mulheres descritivo
sociais de enfermeiros
06 Mota Aguiar, | Percepgdes de | Analisar a percepcdo dos | Estudo SCIELO
2020 enfermeiros da atencdo | enfermeiros sobre o atendimento | descritivo-explor
primaria no atendimento | as mulheres vitimas de violéncia | atorio
as mulheres vitimas de | sexual na atengdo primaria
violéncia sexual
07 Batistetti Lt, | A percep¢do da vitima | Identificar a percep¢do das | Estudo SCIELO
etal., 2020 de violéncia  sexual | vitimas de violéncia sexual em | descritivo com
quanto ao acolhimento | relagdo ao acolhimento prestado | abordagem
em um hospital de | pela equipe de enfermagem no | qualitativa
referéncia no Parana pronto atendimento de hospital
referenciado em Curitiba, Parana
08 Melo et al., Violéncia sexual: | Caracterizar os casos de violéncia | Estudo SCIELO
2022 avaliacdo dos casos ¢ da | sexual (VS) contra mulheres em | transversal

atengdo as mulheres em
unidades de  satde
especializadas e ndo
especializadas

Minas Gerais — MG investigando
a associacdo entre a atengdo
prestada nos casos de estupro, ao
tipo de unidade de saude que
realizou o atendimento

Fonte: As autoras

Para uma melhor compreensdo da

analise dos resultados encontrados e discussao,

formaram-se duas categorias por similaridade semantica, a saber:




Categoria 1: Perfil dos Casos de Violéncia Sexual

Esta categoria foi composta pelos artigos de 1 a 3, por versarem sobre o perfil dos
casos de violéncia sexual.

O estudo de Sousa"?, relata que a violéncia sexual afeta mulheres em diferentes
estagios da vida. Esse estudo mostra também que as jovens estdo mais expostas a violéncia
sexual devido aos padrdes culturais brasileiros, nos quais a beleza jovem desperta mais
aten¢do dos homens. Além disso, destaca-se que as mulheres com menor escolaridade e baixo
nivel socioecondmico sdo as principais vitimas de violéncia sexual. Em relacdo ao estado
civil, as mulheres casadas muitas vezes sao submetidas a violéncia, mas nao buscam ajuda,
porém a maioria das vitimas sdo mulheres solteiras. No presente estudo, observou-se que em
relacdo a etnia, houve uma ocorréncia maior de mulheres que se identificaram como pardas.
Em relagdo ao assunto relacionado ao trabalho, a maioria das mulheres recebia uma
remuneracao.

O artigo de Batista® relata que, no que se refere a raga, a maioria das vitimas eram
brancas, contradizendo o estudo de Souza"? na qual foi constatado uma maior incidéncia em
mulheres que se autodeclaram pardas. No entanto, ¢ descrito que o siléncio ¢ fator
determinante para o processo de enfrentamento dessa violéncia, assim como no artigo anterior
no qual descreve que muitas mulheres ndo buscam ajuda, no presente artigo destaca-se o
receio por parte das vitimas em relatar a agressdo, por vergonha ou medo. No que se refere ao
local que ocorre a violéncia, a via publica foi o mais frequente, seguida da residéncia. Quanto
ao grau de parentesco, na maioria dos casos esse aspecto era desconhecido. Descreve também
que, mulheres vitimas de violéncia sexual podem apresentar sinais de ordem psicologica e
emocional, o que leva ao uso de drogas psicotrdpicas para lidar com ansiedade, depressao,
transtorno de estresse pds-traumatico, entre outros. * '

O artigo de Silva'?, constatou que a presenca de doengas sexuais, ocorréncia de aborto
tanto espontaneo como provocado, bem como idade de inicio da atividade sexual,
apresentavam uma relacdo significativa com a incidéncia de violéncia sexual. Em todos os
estudos analisados, o parceiro intimo foi identificado como o principal agressor, contrariando
o que se relata no artigo de Batista® na qual, a maioria dos agressores foram desconhecidos,
igualmente com relagdo ao local onde ocorreu a violéncia, onde no presente estudo a

residéncia foi mencionada por uma grande parte das entrevistadas. Esse estudo também revela



que a dependéncia financeira, emocional e social muitas vezes justifica a permanéncia das
mulheres em relacionamentos violentos, concordando com o que diz o estudo de Souza"?, em

que as mulheres casadas costumam ndo relatar a violéncia.'>* !4

Categoria 2: Assisténcia de enfermagem a mulher vitima de violéncia sexual.

Fizeram parte desta categoria os artigos de 4 a 8, em que foi discutido sobre a
Assisténcia de Enfermagem a Mulher Vitima de Violéncia Sexual.

O artigo de Baptista, relata que no que tange a atuagdo da enfermagem, sua
abrangéncia e complexidade sdo percebidas, incluindo a participag@o no tratamento dos danos
resultantes da violéncia. Em outros estudos, observa-se uma dificuldade por parte dos
profissionais em lidar com esse tema, o que dificulta o acesso a vitima e o suporte nesse
momento. As enfermeiras demonstraram conhecimento sobre o tratamento e o manejo de
casos de violéncia sexual, destacando a necessidade de uma boa avaliagcdo e percepgdo da
vitima, além de atentar para informacdes nao verbais porém muitas enfermeiras relatam
sentir-se bloqueadas ao questionar as pacientes sobre temas como a violéncia sexual. As
mulheres evitam relatar a violéncia e, frequentemente, os profissionais nao possuem
habilidades de comunicacdo adequadas para conversar ou investigar sobre esse assunto,
frequentemente por medo de ofendé-las.

No que diz respeito ao atendimento, Baptista descreve que, a falta de um protocolo
especifico para assisténcia das vitimas de violéncia sexual ¢ evidente. Relatando a falta de
preparo dos profissionais gerando um local de inseguranca, especialmente na conduta as
vitimas.

O artigo de Santos"®, aborda que em paises como Estados Unidos ¢ Canada, os
enfermeiros que cuidam de vitimas de agressdo sexual seguem as diretrizes nacionais de
evidéncias forenses de agressdo sexual e atendem aos requisitos de treinamento estabelecidos
pelo Departamento de Justica dos Estados Unidos. O foco principal dessas diretrizes ¢
preservar e garantir a privacidade das vitimas. O processo de exame forense compreende
varias etapas, como o contato inicial, triagem e admissao, registro médico pessoal, historico,
fotografia, procedimentos de exame e coleta de evidéncias, analise do uso de alcool e drogas,
avaliagdo e tratamento de doengas sexualmente transmissiveis, avaliacdo e gerenciamento do
risco de gravidez, apoio para resolugdo de necessidades e acompanhamento, além do
comparecimento aos tribunais, quando necessario.

Santos"'® destaca a relevancia da Enfermagem Forense no admbito do cuidado as



vitimas de violéncia contra a mulher. Os profissionais dessa area seguem protocolos
especificos para investigar indicios de violéncia sexual, incluindo fotografias, exames e
analises do consumo de &lcool e drogas, a fim de coletar evidéncias que garantam a
privacidade da vitima. No entanto, ¢ valido frisar que em todas as situagdes, qualquer
enfermeiro de nivel superior deve ser capaz de reunir provas relacionadas a violéncia.

O artigo de Mota"'” , descreve que o enfermeiro expressar empatia favorece o
atendimento a vitima de violéncia sexual, pois permite uma maior conexao entre profissional
e cliente, resultando em uma assisténcia sensivel, humana e acolhedora, além de uma escuta
mais qualificada. Por outro lado, a maioria dos profissionais enfrenta dificuldades em
compreender e se sensibilizar com as dimensdes enfrentadas pela vitima de violéncia, o que
dificulta a criagdo de um vinculo com o cliente e prejudica a qualidade do atendimento.

Ja em relagdo as acdes a serem adotadas pelo enfermeiro no cuidado a mulher vitima
de violéncia, Mota"” mostra que, incluem-se o acolhimento, a escuta ¢ o didlogo, a
notificagdo compulsoria, o encaminhamento para outros profissionais da equipe
multiprofissional (como assistente social, psicélogo, etc.) e para servicos como os 6rgdos de
pericia médico-legal e os servigos de referéncia para atendimento as mulheres. Essas medidas
visam garantir que sejam tomadas as providéncias necessdrias em relacdo aos direitos da
vitima e a puni¢do dos infratores, de forma a promover o cuidado integral e personalizado
para o restabelecimento da mesma, levando em consideracgao suas necessidades individuais.

O artigo de Batistetti”, refere que a percep¢do de 11 mulheres que foram vitimas de
violéncia sexual e receberam atendimento em um hospital especializado em Curitiba. Os
relatos revelaram que a equipe de enfermagem ndo apenas prestou assisténcia técnica, mas
também se mostrou presente de maneira humanizada, oferecendo acolhimento tranquilo,
atencdo e compreensdo, fornecendo suporte constante. Porém, algumas das participantes
mencionaram que as enfermeiras pareciam estar um pouco confusas e nao sabiam o que fazer,
evidenciando a falta de preparo no acolhimento e atendimento adequado a essas vitimas que
ja estdo fragilizadas, com medo e inseguras.

Quanto ao atendimento realizado pela equipe de enfermagem, Batistetti”’ descreve que
as mulheres mencionaram que a maioria das enfermeiras prestava um servigo eficiente,
demonstravam uma escuta ativa, as atendiam em um lugar reservado, eram dedicadas e
forneciam orientagdes claras e de acordo com as necessidades individuais. A assisténcia de
enfermagem deve ser organizada de modo a garantir acolhimento, respeito, tranquilidade e
segurancga para essas pacientes, de forma a atender plenamente suas particularidades.

O artigo de Melo"?, relata que o atendimento a mulher que sofre violéncia sexual deve



ser realizado dentro de um prazo de até 72 horas apods o ocorrido, seguindo um protocolo que
inclui as seguintes etapas: acolhimento, coleta da histéria, exames clinicos e ginecologicos,
profilaxia para IST, HIV e Hepatite B. O profissional deve comunicar as autoridades em até
24 horas, utilizando a ficha de notificagdo compulsdria de violéncia, e ¢ essencial encaminhar
a paciente para atendimento psicolégico. E importante destacar que hé risco de gravidez em
casos de agressdo e, nesses casos, dentre as etapas mencionadas durante o atendimento de

enfermagem, a contracep¢ao de emergéncia deve ser oferecida.

CONSIDERACOES FINAIS

Com a realizagdo do estudo, foi possivel atingir o objetivo proposto. Entretanto, houve
limitagdes que foram as escassas pesquisas encontradas que abordam o perfis das mulheres
em situacdo de violéncia sexual, observa-se também a falta de informacdes na literatura sobre
questdes relacionadas a formagao profissional voltada para a violéncia sexual contra a mulher.
E importante destacar que a maioria das publica¢des abordava principalmente a caracterizagio
das vitimas de agressdo e a quantificacdo dos casos distintos.

Portanto, ¢ fundamental que se realizem mais estudos sobre essa temadtica, pois a
enfermagem ¢ essencial na implementa¢do de novas politicas publicas e na educagdo em
saude voltada para o combate a violéncia sexual contra as mulheres. Como resultado, busca-se
reduzir os casos e promover o empoderamento do grupo feminino, mostrando que elas ndo
devem ser alvos de violéncia. Para estudos futuros, portanto, recomenda-se produgdes
voltadas para a formagdo do profissional para realizar atendimento para esse tipo de vitima.

Conclui-se que a enfermagem possui grande importancia no cuidado as mulheres que
sofreram violéncia sexual, ao oferecer um atendimento completo ¢ humanizado, ao acolher

essas mulheres em momentos de fragilidade e proporcionar seguranca. Tendo em vista que, €

de extrema importancia o treinamento e conhecimento acerca dessa tematica.
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