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APRESENTAÇÃO
Dentre as esferas do conhecimento científico a saúde é certamente um dos temas 

mais amplos e mais complexos. Tal pode ser justificado pela presença diária desta temática 
em nossa vida. Por esta obra abordar as atualidades concernentes aos problemas e 
oportunidades da saúde brasileira, um dos tópicos mais visitados em seus capítulos é – não 
obstante – o estado de pandemia em que se encontra o país devido ao surgimento de uma 
nova família de coronavírus, o Sars-Cov-2, conhecido popularmente como Covid-19. Com 
sua rápida disseminação, atingiu diversas regiões pelo globo terrestre, causando uma série 
de impactos distintos em diversas nações. Se anteriormente o atendimento em saúde para 
a população no Brasil já estava no centro do debate popular, agora esta matéria ganhou 
os holofotes da ciência na busca por compreender, teorizar e refletir sobre o impacto deste 
cenário na vida social e na saúde do ser humano.

Composto por sete volumes, este E-book apresenta diversos trabalhos acadêmicos 
que abordam os problemas e oportunidades da saúde brasileira. As pesquisas foram 
desenvolvidas em diversas regiões do Brasil, e retratam a conjuntura dos serviços prestados 
e assistência em saúde, das pesquisas em voga por diversas universidades no país, da 
saúde da mulher e cuidados e orientações em alimentação e nutrição. O leitor encontrará 
temas em evidência, voltados ao campo da infectologia como Covid-19, Leishmaniose, 
doenças sexualmente transmissíveis, dentre outras doenças virais. Além disso, outras 
ocorrências desencadeadas pela pandemia e que já eram pesquisas amplamente 
estabelecidas pela comunidade científica podem se tornar palco para as leituras, a exemplo 
do campo da saúde mental, depressão, demência, dentre outros.

Espera-se que o leitor possa ampliar seus conhecimentos com as evidências 
apresentadas no E-book, bem como possa subsidiar e fomentar seus debates acadêmicos 
científicos e suas futuras pesquisas, mostrando o quão importante se torna a difusão do 
conhecimento dos problemas e oportunidades da saúde brasileira.

Luis Henrique Almeida Castro
Fernanda Viana de Carvalho Moreto

Thiago Teixeira Pereira
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RESUMO: Considerada um problema de 
saúde pública, a violência sexual (VS), 
acarreta desfechos negativos na saúde física e 
mental. Subnotificações que perduram nessas 
ocorrências são legitimadas por múltiplas 
questões e atrapalham a identificação de números 
provavelmente maiores. Referente à assistência 
de saúde, os hospitais dispõem de assistência 
integral e obrigatória, exigindo aos profissionais 
de saúde uma prática de cuidado centrada em 
ações integrais e humanizadas. Sendo assim, 
objetivou-se descrever a assistência à saúde das 
pessoas nos casos de violência sexual. Revisão 
narrativa, a qual busca sintetizar, como acontece 
a assistência profissional em casos de VS. A 
busca ocorreu em dezembro de 2019 e a seleção 
das bases deu-se em virtude da diversidade de 
periódicos indexados contidos nas mesmas, oito 
publicações compõem o texto desta revisão. 
Evidencia-se que a capacitação e treinamento 
dos trabalhadores acerca da violência sexual, 
torna-se um diferencial na assistência prestada. 
Já as fragilidades estão associadas a lacunas 
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no processo de trabalho e a ausência de capacitação contínua dos trabalhadores, além 
da necessidade de conscientização sobre a oferta desta atenção aos grupos vulneráveis. 
Identificam-se avanços na visibilidade da violência sexual, fortalecendo a necessidade da 
efetivação das políticas públicas e gestão de serviços capazes de assegurar os direitos 
dessas pessoas.
PALAVRAS-CHAVE: Assistência à Saúde, Delitos Sexuais, Pessoal de Saúde. Saúde 
Pública. 

HEALTH CARE IN CASES OF SEXUAL VIOLENCE: NARRATIVE REVIEW
ABSTRACT: Considered a public health problem, sexual violence (SV) causes negative 
outcomes in physical and mental health. Underreporting that persists in these occurrences 
are legitimized by multiple questions and hinder the identification of probably larger numbers. 
Regarding health care, hospitals have comprehensive and mandatory care, requiring health 
professionals to practice care centered on integral and humanized actions. Thus, this study 
aimed to describe the health care of people in cases of sexual violence. Narrative review, 
which seeks to synthesize, as is the case of professional care in cases of SV. The search 
occurred in December 2019 and the selection of the databases occurred due to the diversity 
of indexed journals contained in them, eight publications make up the text of this review. It is 
evident that the training and training of workers about sexual violence becomes a differential 
in the care provided. Weaknesses, on the other hand, are associated with gaps in the work 
process and the lack of continuous training of workers, in addition to the need to raise 
awareness about the provision of this care to vulnerable groups. Advances in the visibility of 
sexual violence are identified, strengthening the need for the implementation of public policies 
and the management of services capable of ensuring the rights of these people.
KEYWORDS: Delivery of health care, Sex Offenses, Health Personnel.

1 | 	INTRODUÇÃO 
A violência sexual (VS) é considerada um problema de saúde pública, caracterizada 

como grave violação dos direitos humanos, a qual acarreta desfechos negativos que afetam 
a saúde física, mental e reprodutiva (WHO, 2019). 

Mundialmente estima-se que 35% das mulheres experenciaram a violência 
física e/ou sexual em algum momento da vida (UN WOMEN, 2019). Segundo a Anistia 
Internacional (2019) na Suíça, uma em cada cinco mulheres vivenciou algum tipo de VS. 
No Brasil, 66.041 casos de estupro foram registrados em 2018 (FÓRUM BRASILEIRO DA 
SEGURANÇA PÚBLICA, 2019). 

Vale ressaltar que esse cenário numérico é uma aproximação da realidade. É 
impreciso o cálculo da subnotificação que perdura nessas ocorrências de modo estrutural 
e subsumida por dimensões plurais, quer seja em relação ao estigma, o medo, a vergonha, 
fragilidades nos processos de trabalhos e negligência legitimada por questões múltiplas 
(PINHEIRO, 2016). Dessa forma, denota-se que esses altos índices não correspondem à 
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realidade que deve se mostrar mais estarrecedora, cruel e de complexa solução.
Esta complexidade se amplifica na medida em que se volta o olhar aos serviços 

que carreiam histórico de segregação, estar ou ser colocado à margem das conquistas 
políticas e legais. No que tange a assistência de saúde em nosocômios brasileiros, essa 
baliza-se na Lei no. 12.845 de 2013 que dispõe sobre a assistência integral e obrigatória 
a pessoas em situação de VS nos hospitais do Sistema Único de Saúde (BRASIL, 2013). 
As orientações à assistência aos sobreviventes da VS estão dispostas na norma técnica 
que dispõe sobre a Prevenção e Tratamento de Agravos Resultantes da Violência Sexual 
contra a Mulheres e Adolescentes (BRASIL, 2012), a qual recomenda que o atendimento 
seja realizado nas primeiras 72 horas após a violência em virtude da eficácia das medidas 
profiláticas (BRASIL, 2015). 

Para além, é preciso ressaltar que parcela significativa dessas pessoas buscam 
inicialmente assistência à saúde em instituições hospitalares (NIELSON; STRONG; 
STEWART, 2015), cabendo aos profissionais de saúde uma prática de cuidado centrada 
em ações integrais e humanizadas no atendimento a pessoas em situação de violência 
(BRASIL, 2015).  

Frente ao exposto que se mostra complexo, fragmentado e cerceado por dimensões 
plurais que fragilizam uma oferta qualificada da atenção à saúde, indaga-se: como se dá a 
assistência a pessoas em situação de violência sexual por profissionais da área da saúde? 
No intuito de esclarecer o questionamento, objetivou-se descrever a assistência à saúde 
das pessoas nos casos de ocorrências da violência sexual. 

2 | 	METODOLOGIA 
Este trabalho se constitui no escopo da revisão narrativa, a qual busca sintetizar 

o estado da arte acerca de determinado assunto (MENDES-DA-SILVA, 2019). No intuito 
de atingir o objetivo proposto neste estudo, foram seguidas as etapas: (i) elaboração da 
pergunta de norteadora; (ii) pesquisa da literatura; (iii) seleção da literatura; (iv) extração 
das informações; (v) análise da qualidade da metodologia proposta; (vi) resumo dos dados; 
(vii) qualidade das evidências; e (viii) escrita e publicação dos resultados (GALVÃO; 
PEREIRA, 2014). 

A busca das informações ocorreu em dezembro de 2019, utilizando os seguintes 
descritores controlados na língua portuguesa e inglesa associados com o operador 
booleano AND: “Assistência à Saúde”, “Delitos Sexuais”, “Pessoal de Saúde” e “Delivery 
of health care”, “Sex Offenses” e “Health Personel”. Os descritores foram entrecruzados, 
respeitando-se a peculiaridade das bases de dados, com pesquisa de artigos nas línguas 
portuguesa, inglesa e espanhola integrados ao estudo. 

O acesso às bases de dados/bibliotecas deu-se por meio de consulta a Biblioteca 
Virtual em Saúde (BVS), serviço da U.S National Library of Medicine do National Institute 
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of Health (PubMed). A seleção das bases deu-se em virtude da diversidade de periódicos 
indexados contidos nas mesmas. 

Para a seleção dos artigos, adotou-se os seguintes critérios de inclusão: artigos 
completos, disponíveis na íntegra, dos anos de 2013 a 2019, escritos e/ou publicados 
nas línguas inglesa, portuguesa e espanhola e cujo conteúdo estivesse alinhado com a 
temática deste estudo. Não foram incluídos nesta pesquisa, dissertações, teses, carta ao 
leitor, revisões e artigos de opinião, artigos com desenho de estudo mal definidos ou que 
não disponibilizassem acesso gratuito. A escolha do recorte temporal deu-se em virtude da 
lei n. 12.845/2013 que prevê o atendimento obrigatório e integral às pessoas em situação 
de violência sexual na rede hospitalar do Sistema Único de Saúde (BRASIL, 2013). 

A seleção dos artigos foi norteada pelo checklist do PRISMA - Preferred Reporting 
Items for Systematic reviews and Meta-Analyses (MOHER et al., 2014). Durante o processo 
de pesquisa, seleção e catalogação inicial dos estudos foi executado por dois pesquisadores 
de forma independente e em separado. 
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744 artigos identificados 

BVS (n = 88)  
PubMed-NBCI (n=656) 

 

 
Artigos excluídos após filtro de recorte 

temporal e texto completo (n=656) 

 
 

Artigos avaliados pelo título e resumo 
(n=88) 

Artigos excluídos por títulos e resumos:-  
- Não correspondeu ao tópico do estudo 

(n=19) 
- Artigos de revisão (n= 32) 

- Não abordava a assistência (n=7) 
 

 
 

Textos completos para elegibilidade 
(n=30) 

 
Artigos completos excluídos:  

- Estudos que não tinham como população 
alvo mulheres (n=17) 

- Artigos de revisão: (n=5) 
 

 
Estudos incluídos para a síntese 

qualitativa (n=8)  

Figura 1 - Descrição da seleção, avaliação e inclusão dos estudos na revisão integrativa sobre 
assistência à saúde de mulheres em situação de violência sexual.
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Nesse processo foram aplicados três filtros para seleção e avaliação. O filtro inicial 
selecionou os artigos por sua relevância; o filtro posterior foi aplicado para a seleção de 
acordo com os critérios de qualidade e o último selecionou os dados relevantes.

A exposição dos resultados deu-se de forma descritiva, separando-os em categorias 
de discussão e por quadros de consolidados, de tal forma que fosse possível sintetizar os 
conhecimentos produzidos. A análise baseou-se na literatura acerca da violência sexual em 
âmbito nacional e internacional. 

3 | 	RESULTADOS 
Após leitura criteriosa dos artigos norteada pelos critérios de inclusão e exclusão 

conforme orientações pautadas em instrumento validado (URSI, 2005), e atendendo ao 
rigor metodológico (LOBIONDO-WOOD; HABER, 2014), oito publicações compuseram o 
corpus desta revisão.

No Título Autores/periódico/ano Biblioteca/Base/tipo 
de estudo Resultados

01

Evaluation of sexual and 
gender-based violence 

program in Harare 
City, Zimbabwe, 2016: 

a descriptive cross-
sectional study

SITHOLE et al. 
The Pan African Medical 

Journal, 2018. BVS/quantitativo

Existia uma das oito 
salas programadas 

para o aconselhamento. 
Registrou-se 4285 

pessoas atendidas (2013-
2016). Dos atendimentos 
realizados cerca de 16% 
foram acompanhados, 

97% aconselhados, 
93% receberam teste 

de HIV, 41% buscaram 
por atendimento dentro 

das 72 horas após o 
estupro e 12% receberam 
Profilaxia pós-exposição 

HIV. 

02

Protocolos na atenção à 
saúde de mulheres em 
situação de violência 
sexual sob a ótica de 
profissionais de saúde

VIEIRA et al. 
Ciênc Saúde Coletiva, 

2016. BVS/qualitativo

Observou-se que a 
assistência prestada no 
Rio de Janeiro ocorre 
a partir de protocolos 

e fluxos estabelecidos, 
sendo reconhecidos 
pela maior parte dos 

profissionais de saúde. 
Em Fortaleza há pouco 

reconhecimento. 
Frágil qualificação dos 

profissionais foram ditas 
em ambos municípios.  
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03

The role of the healthcare 
sector in the prevention 

of sexual violence 
against sub-Saharan 

transmigrants in Morocco: 
a study of knowledge, 

attitudes and practices of 
healthcare workers

AMEELE et al. 
BMC Health Services 

Research, 2013.
BVS/qualitativo

Reconhece ser 
necessário a prevenção;

barreiras para realizar 
os encaminhamentos 
foram identificadas. 

Necessidade e 
Inclusão da população 

transimigrante nos 
serviços de assistência 

a violência sexual já 
existentes. 

04

Establishing Sexual 
Assault Care Centers 

in Belgium: health 
professionals’ role in the 
patient-centered care for 
victims of sexual violence

VANDENBERGHE et al. 
BMC Health Services 

Research, 2018
PubMed/quantitativo

Falta de conhecimento 
e experiência prática 
dos em relação ao 

atendimento às pessoas 
em situação de violência 

sexual.  Boa parte 
dos profissionais de 

saúde fizeram uma boa 
avaliação dos serviços 
de atendimento para 

sobreviventes. 

05

Practitioner Views on the 
Impacts, Challenges, and 

Barriers in Supporting 
Older Survivors of Sexual 

Violence

BOWS 
Violence Against Women, 

2018.
PubMed/qualitativo

A assistência prestada 
identifica efeitos físicos 
e emocionais. Contudo, 

o envelhecimento e 
estigma em virtude da 
violência sexual nessa 
faixa etária são fatores 
que ampliam a atenção 

dos profissionais em 
virtude dos desafios da 

assistência. 
A demência, quando 
presente, surge como 

fator que dificulta a 
assistência. 

06
Physician's perceived 

roles, as well as barriers, 
towards caring for women 

sex assault survivors

AMIN; BURANOSKY; 
CHANG. 

Womens Health, 2017.
PubMed/qualitativo

Identificaram-se como 
atribuições atividades 
clínicas: administração 

de medicações, 
testagem para 

infecções sexualmente 
transmissíveis, cuidados 

com os desfechos 
negativos oriundos da 

violência, orientações e 
direcionamentos sobre 
os direitos e rede de 

atenção 

07 

Knowledge and 
confidence of South 
African health care 
providers regarding 

post-rape care: a cross-
sectional study

JINA; JEWKES; 
CHRISTOFIDES; LOOTS. 

BMC Health Services 
Research, 2013

PubMed/quantitativo

60% dos profissionais 
foram capacitados 
no cuidado pós-
estupro.  Houve 

associação entre cuidado 
apropriado na situação 

de estupro e conhecer o 
tema. Ter maior tempo de 
atuação nos serviços não 
esteve associado a maior 

conhecimento. 

about:blank
about:blank
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08 

“I feel it is not enough…” 
Health providers’ 

perspectives on services 
for victims of intimate 

partner violence in 
Malaysia

COLOMBINI et al. 
BMC Health Services 

Research, 2013.
PubMed/qualitativo

A assistência nos 
casos de violência 

esteve direcionada ao 
tratamento das lesões. 

Treinamento insuficiente 
acerca da assistência 
integral foi apontado 

como fragilidade. 
Escassez de tempo foi 
apontado como fator 

que fragiliza a detecção 
da violência, apesar dos 
achados identificarem 

que o tempo e o interesse 
individual do profissional 
podem ou não limitar o 

cuidado prestado.  

Quadro 1 - Produção científica acerca da assistência a mulher em situação de violência 
sexual a partir das variáveis título, autores, periódicos, ano, biblioteca/base, tipo de estudo e 

resultados, Fortaleza, Ceará, 2019. (n=8)

Os resultados evidenciam o predomínio de publicações na língua inglesa (SITHOLE 
et al., 2018; VANDENBERGHE et al., 2018; BOWS, 2018; AMIN; BURANOSKY; CHANG, 
2017; AMEELE et al., 2013; JINA; JEWKES; CHRISTOFIDES; LOOTS, 2013; COLOMBINI 
et al., 2013). Quanto ao tipo de pesquisa, a maioria dos estudos utilizaram metodologia 
qualitativa (VIEIRA et al., 2016; AMEELE et al., 2013; BOWS, 2018; AMIN; BURANOSKY; 
CHANG, 2017; COLOMBINI et al., 2013). 

Quanto ao ano, observa-se a concentração de artigos em 2013 (COLOMBINI et 
al., 2013; AMEELE et al., 2013; JINA; JEWKES; CHRISTOFIDES; LOOTS, 2013), com 
ausência de publicações na temática em 2014 e 2015, uma publicação no ano de 2016 
(VIEIRA et al., 2016) e uma em 2017 (AMIN; BURANOSKY; CHANG, 2017). No ano de 
2018, houve um novo aumento nas publicações (SITHOLE et al., 2018; VANDENBERGHE 
et al., 2018; BOWS, 2018). 

Percebe-se a presença de pesquisas desenvolvidas no continente Africano 
(SITHOLE et al., 2018; AMEELE et al., 2013; JINA; JEWKES; CHRISTOFIDES; LOOTS, 
2013), Europeu (VANDENBERGHE et al., 2018; BOWS, 2018), Asiático (COLOMBINI et al., 
2013), e Americano, sendo um na América do Norte (AMIN; BURANOSKY; CHANG, 2017)  
e um na América do Sul (VIEIRA et al., 2016). 

No que tange aos periódicos, a maior parte dos artigos foram publicados em revistas 
de saúde (SITHOLE et al., 2018; VANDENBERGHE et al., 2018; VIEIRA et al., 2016; 
COLOMBINI et al, 2013; JINA; JEWKES; CHRISTOFIDES; LOOTS, 2013; AMEELE et al., 
2013). As revistas específicas da área de violência contra a mulher, saúde da mulher e 
ginecologia e obstetrícia tiveram um artigo cada respectivamente (BOWS, 2018; AMIN; 
BURANOSKY; CHANG, 2017). 

Do direcionamento dos estudos, três dos oito estudos avaliaram serviços de saúde 

about:blank
about:blank
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que prestam assistência à pessoa em situação de violência sexual (SITHOLE et al., 2018; 
VANDENBERGHE et al., 2018; AMEELE et al., 2013), três atitudes e concepções dos 
trabalhadores (BOWS, 2018; AMIN; BURANOSKY; CHANG, 2017; COLOMBINI et al., 2013) 
e  dois investigaram o processo de trabalho com foco no uso de protocolo em capacitação 
dos trabalhadores (VIEIRA et al., 2016; JINA; JEWKES; CHRISTOFIDES; LOOTS, 2013).

Quanto à avaliação da assistência à saúde dispensadas às sobreviventes da violência 
sexual, evidenciou-se que a disponibilidade de recursos materiais não está diretamente 
associada ao desempenho do programa. Apesar do repasse de insumos satisfatório, 
acompanhamento das usuárias, descentralização do site, campanhas de conscientização 
e atividades de sensibilização, capacitação dos trabalhadores, não tiveram cem por cento 
de suas metas alcançadas (SITHOLE et al., 2018)

É importante ressaltar entre os achados, o aumento de pessoas que acessaram o 
serviço e obtiveram o atendimento em saúde com realização de exames, administração de 
medicação profilática e aconselhamento. Destaca-se que a capacitação e treinamento dos 
trabalhadores acerca da violência sexual, torna-se um diferencial no desenvolvimento e 
implementação dos programas que assistem pessoas em situação de VS (SITHOLE et al., 
2018; JINA; JEWKES; CHRISTOFIDES; LOOTS, 2013).    

Quanto ao uso de protocolos que direcionam o cuidado integral, esse é referenciado 
pelas instituições que o utilizam como o eixo norteador solicitação de exames, profilaxia 
das Infecções Sexualmente Transmissíveis (IST) e na contracepção de emergência, 
salientando-se o desconhecimento de alguns profissionais de saúde (VIEIRA et al., 2016) 
a existências destes instrumentos.

A maior parte dos estudos refere que uma das fragilidade da assistência está 
associada a ausência de qualificação contínua dos trabalhadores (VIEIRA et al., 2016; 
JINA; JEWKES; CHRISTOFIDES; LOOTS, 2013; VANDENBERGHE et al., 2018; AMIN; 
BURANOSKY; CHANG, 2017; COLOMBINI et al., 2013).

Além disso, há referência também de desafios encontrados na prática assistencial 
que estão diretamente ligado aos trabalhadores, como por exemplo, receio por parte do 
profissional em abordar as usuárias questões sobre a violência sexual e obter resposta 
positiva, despreparo emocional e concepções prévias acerca dos sobreviventes (AMIN; 
BURANOSKY; CHANG, 2017). 

Assim, afirma-se que boas práticas na assistência às sobreviventes da VS estão 
associadas a capacitações de boa qualidade e com periodicidade. No entanto, faz-se 
necessário que esse conhecimento seja convertido em ações, e que esses treinamentos 
sejam ofertados sistematicamente suprindo as fragilidades apresentadas pelos 
trabalhadores (JINA; JEWKES; CHRISTOFIDES; LOOTS, 2013). Quanto ao nível de 
confiança na assistência prestada, estudo mostra que era muito maior quando comparado 
com o conhecimento dos trabalhadores (JINA; JEWKES; CHRISTOFIDES; LOOTS, 2013). 

Apesar de a atenção à pessoa em situação de violência sexual ser considerada de boa 
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qualidade, lacunas importantes são apontadas no processo de trabalho, como por exemplo 
a necessidade de conscientização sobre a oferta desta atenção aos grupos vulneráveis 
(VANDENBERGHE et al., 2018; BOWS, 2018; AMEELE et al., 2013), efetiva supervisão 
e auditoria dos profissionais, amplo apoio psicossocial e monitoramento ininterrupto dos 
sobreviventes (VANDENBERGHE et al., 2018), desenvolvimento de estratégias para uma 
efetiva comunicação (AMIN; BURANOSKY; CHANG, 2017; COLOMBINI et al., 2013), são 
apontados como pontos nevrálgicos da atenção. 

O atendimento em saúde às pessoas que procuram os serviços foi considerado 
fragmentado (VANDENBERGHE et al., 2018; COLOMBINI et al., 2013), com 
acompanhamentos curtos e com limitação das responsabilidades (AMEELE et al., 2013). 
Quanto a coleta de vestígios por parte dos profissionais de saúde, a referência a não 
coleta é justificada por falta de tempo, dificuldade, ou como sendo responsabilidade de 
outro profissional (AMEELE et al., 2013). A interrupção da gestação é realizada por um 
baixo quantitativo de profissionais em virtude das alegações de objeção de consciência 
(AMEELE et al., 2013). 

No atendimento de pessoas idosas em situação de violência sexual, foram citados 
desfechos negativos na saúde física e mental. Quanto a alterações físicas são descritos 
hematomas, cortes, lesões genitais e fraturas que influenciavam, sobremaneira, no estado 
de saúde geral das usuárias (BOWS, 2018). 

Quanto a saúde mental do grupo de idosos, estresse pós-traumático, depressão, 
ansiedade, estresse e distúrbio do sono, agorafobia e uso de álcool são referidos no estudo. 
Os desafios na atenção a população se revelaram entre os profissionais, especialmente 
pelo fato de atuarem com idosos com demências, deficiências visuais e auditivas, desafios 
emocionais em virtude das crenças e das normas culturais. Essas características inibem a 
divulgação ou discussão da VS e reforçam a dificuldade dos idosos no compartilhamento 
das informações sobre a violência sofrida (BOWS, 2018). 

4 | 	DISCUSSÃO 
A adoção preferencial pela pesquisa qualitativa como ferramenta metodológica, se 

dá em função da complexidade do objeto de estudo (MINAYO, 2015), pois a violência é 
complexa em sim  mesma e se apresenta como evento multifacetado, histórico, social e 
culturalmente inscrita em todas as camadas sociais (SOARES, 2015). Nessa conjugação 
polissêmica e multicausal, têm-se a compreensão do caso como um fenômeno intricado e 
sistêmico no entendimento da complexidade (MORIN, 2004). 

A violência sexual emerge das distinções entre os gêneros decorrente de razões 
culturais (SOLNIT, 2017), reificadas na objetificação do corpo feminino (VALENTI, 
2018). Enfatiza-se que a implicação da herança machista e patriarcal culturalmente 
enraizadas na sociedade, mantém-se a tendência de banalizar a violência contra a mulher 
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(MASCARENHAS et al., 2016).
Dados epidemiológicos da violência sexual mostram que a África possui uma das 

maiores taxas no mundo; a República Democrática do Congo, a cada hora, 48 mulheres 
vivenciam o estupro (AKINYEMI, 2019), o que sugere números suficientemente graves 
para sustentar a escolha do cenário de pesquisas escolhido. 

Frente a amplitude desse fenômeno, os desafios que se colocam para o enfrentamento 
dessa modalidade de violência estão na integração dos serviços que prestam assistência 
e acompanhamento à mulher de forma que se minimizem, ao máximo, a revitimização por 
meio da oferta de um atendimento integral e humanizado (BRASIL, 2015).

A humanização do atendimento parte da premissa que os profissionais sejam 
capazes de perceber que a pessoa em situação de violência é capaz de superar esse 
trauma. Além disso, deve criar meios e facilitar a comunicação entre os diversos dispositivos 
que compõem a rede de enfrentamento a fim de evitar a (re)vitimização ocorrida por 
intermédio da repetição da situação de violência vivida. Nesse sentido, é crucial informar 
os procedimentos que serão realizados, os possíveis encaminhamentos e que esses sejam 
efetuados sob a lógica de um cuidado ético-legal, norteado pelos fluxos e protocolos e, 
acima de tudo, com responsabilização por essa mulher. É ainda imprescindível deixar claro 
que esta pode retornar à unidade sempre que necessário (BRASIL, 2017).

As normatizações brasileiras recomendam o atendimento em saúde com realização 
de exames, administração de medidas profiláticas para as IST e contracepção de 
emergência nas primeiras 72 horas pós o estupro (BRASIL, 2012). 

Órgãos internacionais reconhecem que a assistência a pessoa em situação de 
violência sexual deve ser humanizada, realizada com qualidade, respeito, e no atendimento 
às necessidades apresentadas (CHILE, 2016), contemplando as dimensões da saúde 
emocional, psicológica, física, segurança e apoio articulado em rede (ORGANIZACIÓN 
PANAMERICANA DE LA SALUD, 2016). 

Sobre a distribuição do fármaco para a contracepção, Hostetter et al. (2015) 
mencionam que este ocorre nos casos de emergência, administrado em sobreviventes do 
estupro dentro de um prazo de 24 horas, a fim de assegurar a prevenção de gestações 
oriundas da violência. Nessa lógica de uma atenção integral, é de suma importância que 
os trabalhadores que assistem os sobreviventes de VS, prestem um cuidado livre de 
julgamentos e não as culpabilizem pela situação vivenciada (CHILE, 2016).  

No entanto, a literatura demonstra acolhimentos que ainda deixam a desejar 
(SOARES; LOPES, 2018), com estruturas físicas inadequadas para o atendimento 
(BARROS et al., 2015), e centralizados nos aspectos relacionados à saúde física, com 
foco na medicalização, prevenção das IST e gravidez, o que evidencia as raízes de uma 
atenção em que predomina a dimensão biológica e hegemônica, centrado na doença e 
mantendo a dificuldade de transpor essa prática, para um cuidado centrado na pessoa 
(BARROS et al., 2015). 
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Entretanto, no que se refere a avaliação dos serviços, percebe-se que a avaliação 
realizada pelas usuárias está diretamente ligada a postura do profissional que as atende. Na 
análise dos dados acerca do atendimento recebido por usuárias indígenas e não indígenas 
assistidas em centros de atendimento a violência no Canadá, maior parte delas classificou 
o serviço como excelente a bom. A maioria das mulheres referiu que os profissionais as 
atenderam e trataram com respeito, forneceram suporte e cuidado, não as julgando e 
acreditando em seus relatos (DU MONT et al., 2017).

Fehler-Cabral, Campbell e Patterson (2011), em estudo realizado acerca da 
experiência vivida por mulheres estupradas que foram atendidas em um centro de 
atendimento para agressões sexuais, por enfermeiras forenses nos Estados Unidos, 
avaliaram no atendimento aspectos bons e ruins. Dentre as experiências positivas 
ressaltaram a qualidade da informação recebida quanto aos exames e seus resultados, 
bem como a possibilidade de escolha pela mulher da realização dos exames e o cuidado 
humanizado recebido. As que referiram experiências ruins citaram os mesmos itens 
relatados anteriormente, mas de forma negativa, relacionando-os, geralmente, a postura 
do profissional no decorrer do atendimento. 

O que chama a atenção nos estudos referidos, é a preparação/qualificação do 
trabalhador de saúde para lidar com pessoas em situação de violência sexual. Vale abalizar, 
que apesar de os estudos que compuseram esta revisão terem focos de análises distintos, 
registrou-se unanimidade na assertiva de que a capacitação do profissional é o diferencial, 
ou a maior fragilidade, para qualificar o atendimento. Paradoxo ao achado unânime da 
insipiência na qualificação do profissional, as abordagens acerca da violência sexual nas 
graduações dos cursos de saúde permanecem pontuais, sucintas, acríticas e, não raro, 
reproduzindo as assimetrias de gênero (AGUIAR et al., 2020). 

No âmbito assistencial, estudo que investigou a assistência em saúde nos casos 
de violência sexual e o conhecimento da cadeia de custódia com 134 trabalhadores da 
saúde em um município da Região Centro-Oeste, evidenciou que 85,82% não foram 
capacitados; destes, 78,95% desempenham cuidados no atendimento aos sobreviventes. 
Outro destaque do estudo é que mais de 97% dos profissionais consideram importante a 
capacitação, apesar de não terem a recebido (ARRAIS, 2020). 	

Apesar de os resultados desta revisão afirmarem que o diferencial dos serviços está 
na educação permanente ofertada aos trabalhadores que assistem pessoas em situação 
de violência sexual, a literatura, entretanto, faz menção às fragilidades no processo de 
qualificação dos profissionais tanto na formação (MOREIRA et al., 2018; PERUCCI et al., 
2019), quanto na prática laboral (OLIVEIRA et al., 2016), evidenciando a desarticulação 
entre os pontos que compõem a rede de enfrentamento (CAVALCANTI et al., 2015) e a falta 
de consolidação das políticas públicas na assistência a mulher em situação de violência 
sexual no decorrer da práxis (BEZERRA et al., 2018).

Frente as fragilidades mencionadas, têm-se também o desafio imposto ao 
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trabalhador de abarcar toda a demanda oriunda da assistência na violência sexual que, 
por vezes, é um trabalho complexo, sem que o trabalhador ter recebido o treinamento 
necessário (TRENTIN, 2019). Sendo assim, mostra-se urgente a capacitação contínua 
desses trabalhadores, ressaltando-se que os treinamentos devem trazer à baila tópicos 
sobre sensibilização e desenvolvimento de habilidades, e os conhecimentos adquiridos 
alicercem uma assistência humanizada e de qualidade (AMARIJO et al., 2020).

Em uma análise geral do ponto de vista da assistência propriamente dita, os avanços 
recaem sobre o acesso universal das pessoas em situação de violência sexual aos serviços 
de saúde, ao tratamento das lesões físicas e prevenção das IST e gravidez.

Percebe-se o foco assistencial ainda é predominantemente voltado para os aspectos 
físicos em detrimento das questões mentais e emocionais impostas pela vivência da violência 
sexual. Esses elementos, somados a pouca ou ausente qualificação dos trabalhadores, 
além dos conceitos ideológicos acerca do fenômeno entre outros, acabam por se somar e 
amplia a vulnerabilidade da pessoa à revitimização e/ou a novas vitimizações. 

Na mesma esfera, o acesso ao abortamento legal enquanto direito da mulher 
permanece como um entrave sob a alegação da objeção de consciência e que apesar de 
ser uma prerrogativa do profissional, deve ter estruturada uma rede de assistência que 
possa acolher as mulheres que a procuram. Esse fato deve ser amplamente discutido uma 
vez que as instituições, entre elas as de saúde, devem assegurar os direitos.

Aponta-se como fator limitante desta revisão, possíveis vieses em decorrência dos 
descritores utilizados, uma vez que apesar da amplitude de busca dos artigos ela pode não 
atingir todos os periódicos. Outro ponto, trata-se da escassez de artigos originais acerca da 
assistência a saúde em sobreviventes da violência sexual.    

5 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS
Os dados permitiram identificar avanços na visibilidade da violência sexual como 

tema de pesquisa em países com elevada prevalência de casos. No entanto, mostra-se 
recorrente a atenção centrada nos aspectos biológicos e ações insipientes as demais 
esferas do continuum saúde integral. Imperioso salientar as interveniências à consecução 
do abortamento legal as quais demandam debates esclarecedores e firmados nos 
dispositivos ético-legais. 

No rumo à consolidação de políticas públicas capazes de assegurar os direitos 
dessas pessoas, ressalta-se o imperativo de que a gestão dos serviços se alinhe a 
garantia de direitos na oferta de uma atenção qualificada e comprometida, contribuindo no 
enfrentamento desse fenômeno global. 
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