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APRESENTACAO

Dentre as esferas do conhecimento cientifico a salde é certamente um dos temas
mais amplos e mais complexos. Tal pode ser justificado pela presenca diéria desta tematica
em nossa vida. Por esta obra abordar as atualidades concernentes aos problemas e
oportunidades da salde brasileira, um dos tdépicos mais visitados em seus capitulos & — néo
obstante — o estado de pandemia em que se encontra o pais devido ao surgimento de uma
nova familia de coronavirus, o Sars-Cov-2, conhecido popularmente como Covid-19. Com
sua rapida disseminacéo, atingiu diversas regides pelo globo terrestre, causando uma série
de impactos distintos em diversas nacgdes. Se anteriormente o atendimento em salude para
a populacao no Brasil j4 estava no centro do debate popular, agora esta matéria ganhou
os holofotes da ciéncia na busca por compreender, teorizar e refletir sobre o impacto deste
cenario na vida social e na saude do ser humano.

Composto por sete volumes, este E-book apresenta diversos trabalhos académicos
que abordam os problemas e oportunidades da salde brasileira. As pesquisas foram
desenvolvidas em diversas regides do Brasil, e retratam a conjuntura dos servicos prestados
e assisténcia em saude, das pesquisas em voga por diversas universidades no pais, da
salde da mulher e cuidados e orientagdes em alimentacéo e nutricdo. O leitor encontrara
temas em evidéncia, voltados ao campo da infectologia como Covid-19, Leishmaniose,
doencas sexualmente transmissiveis, dentre outras doencas virais. Além disso, outras
ocorréncias desencadeadas pela pandemia e que ja eram pesquisas amplamente
estabelecidas pela comunidade cientifica podem se tornar palco para as leituras, a exemplo
do campo da saude mental, depressao, deméncia, dentre outros.

Espera-se que o leitor possa ampliar seus conhecimentos com as evidéncias
apresentadas no E-book, bem como possa subsidiar e fomentar seus debates académicos
cientificos e suas futuras pesquisas, mostrando o quéo importante se torna a difuséo do
conhecimento dos problemas e oportunidades da saude brasileira.

Luis Henrique Almeida Castro
Fernanda Viana de Carvalho Moreto
Thiago Teixeira Pereira
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RESUMO: Considerada um problema de
salde pulblica, a violéncia sexual (VS),
acarreta desfechos negativos na saude fisica e
mental. Subnotificacdes que perduram nessas
ocorréncias sao legitimadas por multiplas
questdes e atrapalham aidentificagc@o de nimeros
provavelmente maiores. Referente a assisténcia
de salde, os hospitais dispdem de assisténcia
integral e obrigatoria, exigindo aos profissionais
de saude uma pratica de cuidado centrada em
acoes integrais e humanizadas. Sendo assim,
objetivou-se descrever a assisténcia a saude das
pessoas nos casos de violéncia sexual. Revisao
narrativa, a qual busca sintetizar, como acontece
a assisténcia profissional em casos de VS. A
busca ocorreu em dezembro de 2019 e a selecéo
das bases deu-se em virtude da diversidade de
periodicos indexados contidos nas mesmas, 0ito
publicacbes compdem o texto desta reviséo.
Evidencia-se que a capacitacdo e treinamento
dos trabalhadores acerca da violéncia sexual,
torna-se um diferencial na assisténcia prestada.
Ja as fragilidades estdo associadas a lacunas
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no processo de trabalho e a auséncia de capacitagdo continua dos trabalhadores, além
da necessidade de conscientizag@o sobre a oferta desta ateng@o aos grupos vulneraveis.
Identificam-se avangos na visibilidade da violéncia sexual, fortalecendo a necessidade da
efetivacdo das politicas publicas e gestdo de servicos capazes de assegurar os direitos
dessas pessoas.

PALAVRAS-CHAVE: Assisténcia a Saude, Delitos Sexuais, Pessoal de Salde. Salde
Publica.

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.

11 INTRODUGAO

Avioléncia sexual (VS) é considerada um problema de saude publica, caracterizada
como grave violagao dos direitos humanos, a qual acarreta desfechos negativos que afetam
a saude fisica, mental e reprodutiva (WHO, 2019).

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

Vale ressaltar que esse cenario numérico é uma aproximacgéo da realidade. E
impreciso o célculo da subnotificacdo que perdura nessas ocorréncias de modo estrutural
e subsumida por dimensdes plurais, quer seja em relagdo ao estigma, o medo, a vergonha,
fragilidades nos processos de trabalhos e negligéncia legitimada por questdes mdultiplas
(PINHEIRO, 2016). Dessa forma, denota-se que esses altos indices ndo correspondem a
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realidade que deve se mostrar mais estarrecedora, cruel e de complexa solucéo.

Esta complexidade se amplifica na medida em que se volta o olhar aos servigos
que carreiam historico de segregacao, estar ou ser colocado a margem das conquistas
politicas e legais. No que tange a assisténcia de saude em nosocomios brasileiros, essa
baliza-se na Lei n°. 12.845 de 2013 que dispde sobre a assisténcia integral e obrigatéria
a pessoas em situacdo de VS nos hospitais do Sistema Unico de Saude (BRASIL, 2013).
As orientagOes a assisténcia aos sobreviventes da VS estédo dispostas na norma técnica
que dispde sobre a Prevencao e Tratamento de Agravos Resultantes da Violéncia Sexual
contra a Mulheres e Adolescentes (BRASIL, 2012), a qual recomenda que o atendimento
seja realizado nas primeiras 72 horas ap0s a violéncia em virtude da eficacia das medidas
profilaticas (BRASIL, 2015).

Para além, é preciso ressaltar que parcela significativa dessas pessoas buscam
inicialmente assisténcia a saude em instituicbes hospitalares (NIELSON; STRONG;
STEWART, 2015), cabendo aos profissionais de saude uma pratica de cuidado centrada
em acgdes integrais e humanizadas no atendimento a pessoas em situacao de violéncia
(BRASIL, 2015).

Frente ao exposto que se mostra complexo, fragmentado e cerceado por dimensdes
plurais que fragilizam uma oferta qualificada da atenc&o a saude, indaga-se: como se da a
assisténcia a pessoas em situacao de violéncia sexual por profissionais da area da saude?
No intuito de esclarecer 0 questionamento, objetivou-se descrever a assisténcia a saude
das pessoas nos casos de ocorréncias da violéncia sexual.

21 METODOLOGIA

Este trabalho se constitui no escopo da revisdo 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) elaboracdo da
pergunta de norteadora; (ii) pesquisa da literatura; (iii) selecéo da literatura; (iv) extracéo
das informagdes; (v) analise da qualidade da metodologia proposta; (vi) resumo dos dados;
(vii) qualidade das evidéncias; e (viii) escrita e publicagdo dos resultados (GALVAO;
PEREIRA, 2014).

A busca das informagbes ocorreu em dezembro de 2019, utilizando os seguintes
descritores controlados na lingua portuguesa e inglesa associados com o operador
booleano AND: “Assisténcia a Saude”, “Delitos Sexuais”, “Pessoal de Saude” 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 linguas
portuguesa, inglesa e espanhola integrados ao estudo.

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

Para a selecdo dos artigos, adotou-se os seguintes critérios de inclusdo: artigos
completos, disponiveis na integra, dos anos de 2013 a 2019, escritos e/ou publicados
nas linguas inglesa, portuguesa e espanhola e cujo contetido estivesse alinhado com a
temética deste estudo. Nao foram incluidos nesta pesquisa, dissertacdes, teses, carta ao
leitor, revisOes e artigos de opinido, artigos com desenho de estudo mal definidos ou que
nao disponibilizassem acesso gratuito. A escolha do recorte temporal deu-se em virtude da
lei n. 12.845/2013 que prevé o atendimento obrigatério e integral as pessoas em situacao
de violéncia sexual na rede hospitalar do Sistema Unico de Satde (BRASIL, 2013).

A selecéo 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, selecao e catalogacao inicial dos estudos foi executado por dois pesquisadores
de forma independente e em separado.

=] . . .

< 744 artigos identificados Artigos excluidos apos filtro de recorte
& BVS (n = 88) temporal e texto completo (n=656)
g PubMed-NBCI (n=656) >

S

]

Artigos excluidos por titulos e resumos:-
- Nio correspondeu ao topico do estudo
Artigos avaliados pelo titulo ¢ resumo (n=19)

(n=88) — - Artigos de revisdo (n=32)
- Nao abordava a assisténcia (n=7)

Selegio

Artigos completos excluidos:

Textos completos para elegibilidade - Estudos que ndo tinham como populagdo
(n=30) S alvo mulheres (n=17)

- Artigos de revisdo: (n=5)

Elegibilidade

Estudos incluidos para a sintese
qualitativa (n=8)

Incluidos

Figura 1 - Descri¢do da selecédo, avaliacéo e inclusdo dos estudos na revisao integrativa sobre
assisténcia a saude de mulheres em situagcéo de violéncia sexual.
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Nesse processo foram aplicados trés filtros para selecéo e avaliacéo. O filtro inicial

selecionou os artigos por sua relevéancia; o filtro posterior foi aplicado para a selecdo de

acordo com os critérios de qualidade e o ultimo selecionou os dados relevantes.

A exposicao dos resultados deu-se de forma descritiva, separando-os em categorias

de discussao e por quadros de consolidados, de tal forma que fosse possivel sintetizar os

conhecimentos produzidos. A andlise baseou-se na literatura acerca da violéncia sexual em

ambito nacional e internacional.

31 RESULTADOS

Apo6s leitura criteriosa dos artigos norteada pelos critérios de incluséo e exclusédo
conforme orientacbes pautadas em instrumento validado (URSI, 2005), e atendendo ao
rigor metodolégico (LOBIONDO-WOOD; HABER, 2014), oito publicagdes compuseram o

corpus desta reviséo.

No

Titulo

Autores/periédico/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 apos o
estupro e 12% receberam
Profilaxia p6s-exposicao
HIV.

02

Protocolos na atengdo a
saude de mulheres em
situacéo de violéncia
sexual sob a 6tica de
profissionais de satde

VIEIRA et al.
Ciénc Saude Coletiva,
2016.

BVS/qualitativo

Observou-se que a
assisténcia prestada no
Rio de Janeiro ocorre
a partir de protocolos
e fluxos estabelecidos,
sendo reconhecidos
pela maior parte dos
profissionais de saude.
Em Fortaleza ha pouco
reconhecimento.
Fragil qualificagéo dos
profissionais foram ditas
em ambos municipios.
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Reconhece ser
The role of the healthcare ngcesgano a prevencao;
sector in the prevention arreiras para realizar
of sexual violence os enca}mlnh.a.mentos
against sub-Saharan AMEELE et al_. o foram |der_1t|f|cadas.
03 fransmigrants in Morocco: BMC Health Services BVS/qualitativo Ne:ces&dade e
a study of knowledge, Research, 2013. Inclusa_o Qa populacao
attitudes and practices of s etrﬁgg’lsrggr:g%?é%ii a
healthcare workers a violéncia sexual ja
existentes.
Falta de conhecimento
e experiéncia pratica
L dos em relagdo ao
in Belgium: health VANDENBERGHE.et al. o em situacao de violéncia
04 ; \ . BMC Health Services PubMed/quantitativo sexual. Boa parte
professionals’ role in the R Lo
patient-centered care for esearch, 2018 d’os p!’OfISSIOI’]aIS de
victims of sexual violence saud_e flgeram uma boa
avaliacéo dos servigos
de atendimento para
sobreviventes.
A assisténcia prestada
identifica efeitos fisicos
e emocionais. Contudo,
o envelhecimento e
estigma em virtude da
Practitioner Views on the violéncia sexual nessa
Impacts, Challenges, and BOWS faixa etaria sdo fatores
05 Barriers in Supporting Violence Against Women, PubMed/qualitativo que ampliam a atengcéo
Older Survivors of Sexual 2018. dos profissionais em
Violence virtude dos desafios da
assisténcia.
A deméncia, quando
presente, surge como
fator que dificulta a
assisténcia.
Identificaram-se como
atribuicbes atividades
clinicas: administracéo
de medicacoes,
S . testagem para
o6 roTeZys;gIWe?l 2§rgz:,\;iee ?’s AMIN;ESAR’\,?(IB\JOSKY; PubMod/aualitati tinfecg:(.”)es sexualn&er&te
’ - ’ . ubMed/qualitativo ransmissiveis, cuidados
tov;g;dzscsztﬂtgsﬁwxggen Womens Health, 2017. com os desfechos
negativos oriundos da
violéncia, orientagdes e
direcionamentos sobre
os direitos e rede de
atengcao
60% dos profissionais
foram capacitados
Knowledge and gcs)tﬁugadﬂ Opfvsé
confidence of South JINA; JEWKES; associaggo éntre cuidado
African health care CHRISTOFIDES; LOOTS. - ; . o
07 providers regarding BMC Health Services PubMed/quantitativo daproprlado na sT}uaqao
post-rape care: a cross- Research, 2013 t © esEIEjpro e conhecer do
sectional study ema. Ter maior tempo de
atuacéo nos servigos nao
esteve associado a maior
conhecimento.
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A assisténcia nos
casos de violéncia
esteve direcionada ao
tratamento das lesoes.
Treinamento insuficiente
acerca da assisténcia

| feel it is not enough... integral foi apontado

Health providers’

perspectives on services COLOMBINI et al. como fragilidade.
08 " e BMC Health Services PubMed/qualitativo Escassez de tempo foi
for victims of intimate Research, 2013. apontado como fator

partner violence in

Malaysia que fragiliza a detecgao

da violéncia, apesar dos
achados identificarem
que o tempo e o interesse
individual do profissional
podem ou n&o limitar o
cuidado prestado.

Quadro 1 - Produgao cientifica acerca da assisténcia a mulher em situagdo de violéncia
sexual a partir das variaveis titulo, autores, periédicos, ano, biblioteca/base, tipo de estudo e
resultados, Fortaleza, Ceard, 2019. (n=8)

Os resultados evidenciam o predominio de publica¢des na lingua 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 concentragdo de artigos em 2013 (COLOMBINI et
al., 2013; AMEELE et al., 2013; JINA; JEWKES; CHRISTOFIDES; LOOTS, 2013), com
auséncia de publicagbes na tematica em 2014 e 2015, uma publicagdo 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 publicagcbes (SITHOLE et al., 2018; VANDENBERGHE
et al., 2018; BOWS, 2018).

Percebe-se a presenca 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), Asiatico (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 periédicos, a maior parte dos artigos foram publicados em revistas
de saude (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 especificas da area de violéncia contra a mulher, saidde da mulher e
ginecologia e obstetricia tiveram um artigo cada respectivamente (BOWS, 2018; AMIN;
BURANOSKY; CHANG, 2017).

Do direcionamento dos estudos, trés dos oito estudos avaliaram servigcos de salde
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que prestam assisténcia a pessoa em situagéo de violéncia sexual (SITHOLE et al., 2018;
VANDENBERGHE et al., 2018; AMEELE et al., 2013), trés atitudes e concep¢des 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 capacitagéo
dos trabalhadores (VIEIRA et al., 2016; JINA; JEWKES; CHRISTOFIDES; LOOTS, 2013).

Quanto a avaliagdo da assisténcia a saude dispensadas as sobreviventes da violéncia
sexual, evidenciou-se que a disponibilidade de recursos materiais ndo esta diretamente
associada ao desempenho do programa. Apesar do repasse de insumos satisfatorio,
acompanhamento das usuarias, descentralizagéo do site, campanhas de conscientizagdo
e atividades de sensibilizacdo, capacitacdo dos trabalhadores, néo tiveram cem por cento
de suas metas alcangadas (SITHOLE et al., 2018)

E importante ressaltar entre os achados, o aumento de pessoas que acessaram o
servico e obtiveram o atendimento em saude com realizacao de exames, administragcéo de
medicacgéao profilatica e aconselhamento. Destaca-se que a capacitagéo e treinamento dos
trabalhadores acerca da violéncia sexual, torna-se um diferencial no desenvolvimento e
implementagéo dos programas que assistem pessoas em situagdo 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 instituicdes que o utilizam como o eixo norteador solicitacdo de exames, profilaxia
das Infeccbes Sexualmente Transmissiveis (IST) e na contracepcdo de emergéncia,
salientando-se o desconhecimento de alguns profissionais de saude (VIEIRA et al., 2016)
a existéncias destes instrumentos.

A maior parte dos estudos refere que uma das fragilidade da assisténcia esta
associada a auséncia de qualificacdo continua 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, ha referéncia também de desafios encontrados na pratica assistencial
que estédo diretamente ligado aos trabalhadores, como por exemplo, receio por parte do
profissional em abordar as usuarias questdes sobre a violéncia sexual e obter resposta
positiva, despreparo emocional e concepc¢des prévias acerca dos sobreviventes (AMIN;
BURANOSKY; CHANG, 2017).

Assim, afirma-se que boas praticas na assisténcia as sobreviventes da VS estédo
associadas a capacitagdes de boa qualidade e com periodicidade. No entanto, faz-se
necessario que esse conhecimento seja convertido em acdes, e que esses treinamentos
sejam ofertados sistematicamente suprindo as fragilidades apresentadas pelos
trabalhadores (JINA; JEWKES; CHRISTOFIDES; LOOTS, 2013). Quanto ao nivel de
confianca na assisténcia prestada, estudo mostra que era muito maior quando comparado
com o conhecimento dos trabalhadores (JINA; JEWKES; CHRISTOFIDES; LOOTS, 2013).

Apesar de a atengéo a pessoa em situagéo de violéncia sexual ser considerada de boa
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qualidade, lacunas importantes sdo apontadas no processo de trabalho, como por exemplo
a necessidade de conscientizacdo sobre a oferta desta atencédo aos grupos vulneraveis
(VANDENBERGHE et al., 2018; BOWS, 2018; AMEELE et al., 2013), efetiva supervisao
e auditoria dos profissionais, amplo apoio psicossocial e monitoramento ininterrupto dos
sobreviventes (VANDENBERGHE et al., 2018), desenvolvimento de estratégias para uma
efetiva comunicagdo (AMIN; BURANOSKY; CHANG, 2017; COLOMBINI et al., 2013), séo
apontados como pontos nevralgicos da atencéo.

O atendimento em saude as pessoas que procuram os servicos foi considerado
fragmentado (VANDENBERGHE et al, 2018; COLOMBINI et al, 2013), com
acompanhamentos curtos e com limitagcdo das responsabilidades (AMEELE et al., 2013).
Quanto a coleta de vestigios por parte dos profissionais de saude, a referéncia a nao
coleta é justificada por falta de tempo, dificuldade, ou como sendo responsabilidade de
outro profissional (AMEELE et al., 2013). A interrupcdo da gestacdo é realizada por um
baixo quantitativo de profissionais em virtude das alegacdes de objecdo de consciéncia
(AMEELE et al., 2013).

No atendimento de pessoas idosas em situacao de violéncia sexual, foram citados
desfechos negativos na salde fisica e mental. Quanto a alteracdes fisicas sao descritos
hematomas, cortes, lesdes genitais e fraturas que influenciavam, sobremaneira, no estado
de saude geral das usuarias (BOWS, 2018).

Quanto a saude mental do grupo de idosos, estresse pds-traumatico, depresséo,
ansiedade, estresse e disturbio do sono, agorafobia e uso de alcool sdo referidos no estudo.
Os desafios na atengdo a populagdo se revelaram entre os profissionais, especialmente
pelo fato de atuarem com idosos com deméncias, deficiéncias visuais e auditivas, desafios
emocionais em virtude das crencas e das normas culturais. Essas caracteristicas inibem a
divulgacao ou discussédo da VS e reforgam a dificuldade dos idosos no compartilhamento
das informacdes sobre a violéncia sofrida (BOWS, 2018).

41 DISCUSSAO

A adogéo preferencial pela pesquisa qualitativa como ferramenta metodolégica, se
da em funcdo da complexidade do objeto de estudo (MINAYO, 2015), pois a violéncia é
complexa em sim mesma e se apresenta como evento multifacetado, histérico, social e
culturalmente inscrita em todas as camadas sociais (SOARES, 2015). Nessa conjugacéo
polissémica e multicausal, ttm-se a compreensao do caso como um fenémeno intricado e
sistémico no entendimento da complexidade (MORIN, 2004).

A violéncia sexual emerge das distingdes entre os géneros decorrente de razdes
culturais (SOLNIT, 2017), reificadas na objetificacdo do corpo feminino (VALENTI,
2018). Enfatiza-se que a implicagdo da herangca machista e patriarcal culturalmente

enraizadas na sociedade, mantém-se a tendéncia de banalizar a violéncia contra a mulher
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(MASCARENHAS et al., 2016).

Dados epidemiologicos da violéncia sexual mostram que a Africa possui uma das
maiores taxas no mundo; a Republica Democratica do Congo, a cada hora, 48 mulheres
vivenciam o estupro (AKINYEMI, 2019), o que sugere numeros suficientemente graves
para sustentar a escolha do cenario de pesquisas escolhido.

Frente a amplitude desse fendmeno, os desafios que se colocam para o enfrentamento
dessa modalidade de violéncia estdo na integracdo dos servigos que prestam assisténcia
e acompanhamento & mulher de forma que se minimizem, ao méaximo, a revitimizagéao por
meio da oferta de um atendimento integral e humanizado (BRASIL, 2015).

A humaniza¢do do atendimento parte da premissa que os profissionais sejam
capazes de perceber que a pessoa em situacdo de violéncia é capaz de superar esse
trauma. Além disso, deve criar meios e facilitar a comunicac¢ao entre os diversos dispositivos
que compdem a rede de enfrentamento a fim de evitar a (re)vitimizagdo ocorrida por
intermédio da repeticdo da situacdo de violéncia vivida. Nesse sentido, € crucial informar
os procedimentos que seréo realizados, 0s possiveis encaminhamentos e que esses sejam
efetuados sob a légica de um cuidado ético-legal, norteado pelos fluxos e protocolos e,
acima de tudo, com responsabilizacdo por essa mulher. E ainda imprescindivel deixar claro
que esta pode retornar a unidade sempre que necessario (BRASIL, 2017).

As normatizagdes brasileiras recomendam o atendimento em saude com realizagédo
de exames, administracdo de medidas profildticas para as IST e contracepcédo de
emergéncia nas primeiras 72 horas p6s o estupro (BRASIL, 2012).

Orgéos internacionais reconhecem que a assisténcia a pessoa em situagdo de
violéncia sexual deve ser humanizada, realizada com qualidade, respeito, e no atendimento
as necessidades apresentadas (CHILE, 2016), contemplando as dimensdes da salde
emocional, psicoldgica, fisica, seguranca e apoio articulado em rede (ORGANIZACION
PANAMERICANA DE LA SALUD, 2016).

Sobre a distribuicdo do farmaco para a contracepcdo, Hostetter et al. (2015)
mencionam que este ocorre nos casos de emergéncia, administrado em sobreviventes do
estupro dentro de um prazo de 24 horas, a fim de assegurar a prevengcédo de gestacbes
oriundas da violéncia. Nessa ldgica de uma atengdo integral, é de suma importancia que
os trabalhadores que assistem os sobreviventes de VS, prestem um cuidado livre de
julgamentos e néo as culpabilizem pela situagéo vivenciada (CHILE, 2016).

No entanto, a literatura demonstra acolhimentos que ainda deixam a desejar
(SOARES; LOPES, 2018), com estruturas fisicas inadequadas para o atendimento
(BARROS et al., 2015), e centralizados nos aspectos relacionados a saude fisica, com
foco na medicalizagéo, prevencgéo das IST e gravidez, o que evidencia as raizes de uma
atencdo em que predomina a dimenséo bioldgica e hegemdnica, centrado na doenca e
mantendo a dificuldade de transpor essa pratica, para um cuidado centrado na pessoa
(BARROS et al., 2015).
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Entretanto, no que se refere a avaliacdo dos servigcos, percebe-se que a avaliacao
realizada pelas usuarias esta diretamente ligada a postura do profissional que as atende. Na
andlise dos dados acerca do atendimento recebido por usuarias indigenas e néo indigenas
assistidas em centros de atendimento a violéncia no Canada, maior parte delas classificou
0 servigco como excelente a bom. A maioria das mulheres referiu que os profissionais as
atenderam e trataram com respeito, forneceram suporte e cuidado, ndo as julgando e
acreditando em seus relatos (DU MONT et al., 2017).

Fehler-Cabral, Campbell e Patterson (2011), em estudo realizado acerca da
experiéncia vivida por mulheres estupradas que foram atendidas em um centro de
atendimento para agressGes sexuais, por enfermeiras forenses nos Estados Unidos,
avaliaram no atendimento aspectos bons e ruins. Dentre as experiéncias positivas
ressaltaram a qualidade da informagéo recebida quanto aos exames e seus resultados,
bem como a possibilidade de escolha pela mulher da realizagdo dos exames e o cuidado
humanizado recebido. As que referiram experiéncias 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 atencdo nos estudos referidos, € a preparagdo/qualificacédo do
trabalhador de saude para lidar com pessoas em situagéo de violéncia sexual. Vale abalizar,
que apesar de os estudos que compuseram esta revisao terem focos de analises distintos,
registrou-se unanimidade na assertiva de que a capacitacéo do profissional é o diferencial,
ou a maior fragilidade, para qualificar o atendimento. Paradoxo ao achado unanime da
insipiéncia na qualificagdo do profissional, as abordagens acerca da violéncia sexual nas
graduacdes dos cursos de saude permanecem pontuais, sucintas, acriticas e, néo raro,
reproduzindo as assimetrias de género (AGUIAR et al., 2020).

No ambito assistencial, estudo que investigou a assisténcia em saude nos casos
de violéncia sexual e o conhecimento da cadeia de custodia com 134 trabalhadores da
salde em um municipio da Regido Centro-Oeste, evidenciou que 85,82% nao foram
capacitados; destes, 78,95% desempenham cuidados no atendimento aos sobreviventes.
Outro destaque do estudo € que mais de 97% dos profissionais consideram importante a
capacitacéo, apesar de ndo terem a recebido (ARRAIS, 2020).

Apesar de os resultados desta revisédo afirmarem que o diferencial dos servigos esta
na educacdo permanente ofertada aos trabalhadores que assistem pessoas em situagao
de violéncia sexual, a literatura, entretanto, faz mencgéo as fragilidades no processo de
qualificagdo dos profissionais tanto na formagao (MOREIRA et al., 2018; PERUCCI et al.,
2019), quanto na pratica laboral (OLIVEIRA et al., 2016), evidenciando a desarticulagéo
entre os pontos que compdem a rede de enfrentamento (CAVALCANTI et al., 2015) e a falta
de consolidacdo das politicas publicas na assisténcia a mulher em situagéo de violéncia
sexual no decorrer da préaxis (BEZERRA et al., 2018).

Frente as fragilidades mencionadas, tém-se também o desafio imposto ao
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trabalhador de abarcar toda a demanda oriunda da assisténcia na violéncia sexual que,
por vezes, é um trabalho complexo, sem que o trabalhador ter recebido o treinamento
necessario (TRENTIN, 2019). Sendo assim, mostra-se urgente a capacitacdo continua
desses trabalhadores, ressaltando-se que os treinamentos devem trazer a baila topicos
sobre sensibilizacdo e desenvolvimento de habilidades, e os conhecimentos adquiridos
alicercem uma assisténcia humanizada e de qualidade (AMARIJO et al., 2020).

Em uma andlise geral do ponto de vista da assisténcia propriamente dita, os avangos
recaem sobre 0 acesso universal das pessoas em situacéo de violéncia sexual aos servigos
de saude, ao tratamento das lesbes fisicas e prevencédo das IST e gravidez.

Percebe-se o foco assistencial ainda é predominantemente voltado para os aspectos
fisicos em detrimento das questdes mentais e emocionais impostas pela vivéncia da violéncia
sexual. Esses elementos, somados a pouca ou ausente qualificacdo dos trabalhadores,
além dos conceitos ideologicos acerca do fendmeno entre outros, acabam por se somar e
amplia a vulnerabilidade da pessoa a revitimiza¢do e/ou a novas vitimizacgoes.

Na mesma esfera, o acesso ao abortamento legal enquanto direito da mulher
permanece como um entrave sob a alegacado da objec@o de consciéncia e que apesar de
ser uma prerrogativa do profissional, deve ter estruturada uma rede de assisténcia que
possa acolher as mulheres que a procuram. Esse fato deve ser amplamente discutido uma
vez que as instituicoes, entre elas as de salde, devem assegurar os direitos.

Aponta-se como fator limitante desta revisdo, possiveis vieses em decorréncia dos
descritores utilizados, uma vez que apesar da amplitude de busca dos artigos ela pode nao
atingir todos os periddicos. Outro ponto, trata-se da escassez de artigos originais acerca da
assisténcia a saude em sobreviventes da violéncia sexual.

51 CONSIDERAGOES FINAIS

Os dados permitiram identificar avancos na visibilidade da violéncia sexual como
tema de pesquisa em paises com elevada prevaléncia de casos. No entanto, mostra-se
recorrente a atencdo centrada nos aspectos bioldgicos e agdes insipientes as demais
esferas do continuum saude integral. Imperioso salientar as interveniéncias a consecugéao
do abortamento legal as quais demandam debates esclarecedores e firmados nos
dispositivos ético-legais.

No rumo a consolidagéo de politicas publicas capazes de assegurar os direitos
dessas pessoas, ressalta-se o imperativo de que a gestdo dos servicos se alinhe a
garantia de direitos na oferta de uma atencéo qualificada e comprometida, contribuindo no

enfrentamento desse fendmeno global.
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