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Resumo

Dentre as diversas formas de violéncia sofridas pelas mulheres, a violéncia sexual se destaca pela
amplitude dos danos causados, posto afetar a integridade fisica, mental, social e profissional. Em
face de tal realidade, e entendendo a necessidade de se compreender melhor as abordagens da
enfermagem em mulheres vitimadas por violéncia sexual, foi aventada a hipétese de que seria
indispensavel a humanizagéo do atendimento do profissional de enfermagem, o que envolveria o
acolhimento, o toque e o uso da empatia. Em verificando a procedéncia da hipétese a partir de
pesquisa bibliogréafica, foi constatado certo despreparo dos profissionais na tematica, além de ter
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sido descoberta politica publica voltada a prépria humanizacéo nos atendimentos. Ao fim, restou
confirmada a hipétese de imprescindibilidade da humanizagdo do atendimento na manutencao e
promocéao da saude das mulheres vitimadas por violéncia sexual, além da percepcéo da atribuicéo
do profissional de enfermagem informar e orientar a vitima quanto aos procedimentos terapéuticos
a serem adotados ao seu caso.

Palavras-chave: Enfermagem; Humanizagdo; Violéncia Sexual; Violéncia Contra a Mulher; Salde.

Abstract

Among the various forms of violence suffered by women, sexual violence stands out for the breadth
of the damage it causes, as it affects physical, mental, social, and professional integrity. Faced with
this reality and understanding the need to better understand nursing approaches for women that were
victims of sexual violence, the hypothesis was raised that the humanization of nursing care would be
essential, involving acceptance, touch, and empathy. By verifying the validity of this hypothesis
through bibliographic research, it was found that professionals in the field were somewhat
unprepared on the subject, and a public policy aimed at humanizing care was discovered. In the end,
the hypothesis of the indispensability of humanizing care in the maintenance and promotion of the
health of women victimized by sexual violence was confirmed, as well as the role of the nursing
professional to inform and guide the victim regarding the therapeutic procedures to be adopted in her
case.

Keywords: Nursing; Humanization; Sexual Violence; Violence against women; Health.

1. Introducéo

E grave, em matéria de salde e seguranca publica a questéo da violéncia
sexual, afetando mulheres no Brasil em todo o0 mundo. Os abusos e violéncias de
ordem sexual trazem consequéncias graves, e por vezes permanentes, porquanto
sao geradores de traumas que afetam a dignidade de mulheres por toda a vida.
Além disso, muitas vezes esses casos hao sao denunciados, o que torna o nimero
real de vitimas ainda maior. Diante desse cenario, a enfermagem surge como uma
importante aliada no cuidado e assisténcia que deve ser proporcionado as mulheres
vitimas de violéncia sexual (ENGEL, 2020).

O papel do enfermeiro € fundamental desde a identificacdo dos casos,
passando pelo acolhimento e encaminhamento para os servigos de saude e apoio
psicolégico. Assim, tem-se que o problema da presente pesquisa é descobrir
acerca das abordagens em enfermagem em mulheres vitimas de violéncia sexual.
Como hipotese, considerando o enfermeiro o primeiro profissional de saude a

estabelecer contato para com a vitima, espera-se que o principal diferencial no
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sucesso do atendimento e adesdo as demais intervencao, seja a humanizacao do
atendimento, o que envolve acolher, respeitar e abordar a mulher utilizando-se de
habilidades sociais, demonstrando entendimento e empatia quanto ao trauma
sofrido (BRASIL, 2022).

O trabalho que segue objetiva discorrer acerca das abordagens de
enfermagem na vida de mulheres vitimas de violéncia sexual. Para alcancar esse
objetivo, tem-se 0s seguintes objetivos especificos: conceituar e descrever a
atuacao do enfermeiro e a violéncia sexual, pesquisar e encontrar exemplos de
atuacao da enfermagem na violéncia sexual e encontrar acdes de acolhimento de
mulheres vitimas de violacdes de sua dignidade sexual.

Nesse sentido, este artigo tem grande relevancia para a enfermagem, bem
como para a sociedade e mundo académico, uma vez que contribui para a reflexao
e aprofundamento do conhecimento sobre a temética da violéncia sexual e o papel
da enfermagem no cuidado e assisténcia as mulheres vitimas dessa violéncia.

A metodologia utilizada neste trabalho sera a pesquisa bibliogréfica, que
consiste na busca e andlise de artigos cientificos, livros e outras fontes de
informacao relevantes sobre o tema em questdo. A pesquisa bibliografica € uma
metodologia adequada para este trabalho, uma vez que permite uma abordagem
tedrica e aprofundada sobre o papel do profissional de enfermagem na violéncia
sexual.

Ao longo deste artigo, seréo abordados aspectos conceituais da violéncia
sexual e suas formas, o papel da enfermagem no atendimento despendido as
mulheres vitimas de violéncia de cunho sexual, e atribuicdo do enfermeiro frente as
mulheres vitimadas por formas de violéncia sexual. Espera-se que este trabalho
possa contribuir para a reflexdo e aprimoramento da pratica da enfermagem no

cuidado as mulheres vitimadas por esta forma de violéncia.

Revisado da Literatura
2.1. A Definicdo de Enfermagem

A profissdo da enfermagem possui um conceito abrangente, e ndo poderia
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ser diferente, considerando a propria abrangéncia da atuacdo do profissional
enfermeiro. Assim, a enfermagem € a profissdo do cuidado, assisténcia e atencao
as pessoas ao longo de suas vidas, voltando tal atencdo a saude e aos elementos
humanos subjacentes ao bem-estar e a salude, como 0 toque e outros atos

humanos e sociais. Nesse sentido, ensinam Haubert e Pavani:

A enfermagem é uma profissdo que foca no atendimento e na assisténcia
de pessoas, de familias e de comunidades ao longo de todo o seu ciclo
vital, buscando a obtencao, a recuperacdo e a manutencéo da saude dos
seres. O atendimento profissional engloba toda espécie de atividades,
desde um simples toque de afago a um paciente necessitado, até a
realiza¢do de um procedimento técnico que envolve grande complexidade.
(HAUBERT; PAVANI, 2017, p. 12).

Dessa forma, é correto afirmar que o exercicio da enfermagem parte de
conhecimentos técnico-cientificos, extremamente necessarios em todas as etapas
de atuacdo do profissional de enfermagem, e passa pelo necesséario uso de
habilidades sociais e de empatia, sendo a enfermagem uma ciéncia cuja plenitude
do exercicio passa também pelo emprego obrigatério da humanidade. Nessa
mesma linha, ainda definindo a enfermagem, porém explorando sua historia,

Padilha, Borenstein e Santos lecionam:

Cada um a seu tempo aprendeu que, para combater os males do corpo,
deveria utilizar os recursos de que dispunha, com base nas suas préprias
experiéncias. Sempre deparamos com a méae que atende seu bebé
enfermo e realiza mil cuidados para socorré-lo. Nossos olhos se
acostumaram a focé-la nesse cenario, 0 que sugere imagina-la realmente
como a primeira enfermeira da humanidade (PADILHA; BORESTEIN;
SANTOS, 2017 p. 42).

Desse modo, desde o inicio a enfermagem € uma ciéncia que se dedica a
promocao, protecao, recuperacao e reabilitacdo da saude das pessoas, familias e
comunidades. Trata-se também de uma profissdo que exige conhecimentos
técnicos e cientificos especificos, além de habilidades como empatia, comunicacao
e respeito ao ser humano em suas variadas dimensdes. O trabalho inclui o cuidado
direto ao paciente, como a administragdo de medicamentos e tratamentos, até o

planejamento e a gestao de servi¢cos de saude. No mesmo prisma, segundo Potter
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(2018), a prética de enfermagem gira em torno do paciente como seu foco principal.
Englobando ndo apenas individuos, mas também familias e comunidades. As
necessidades abrangentes de cuidados de saude, conhecimento experiéncias e
expectativas variadas dos pacientes contribuem para a complexidade e a
recompensa inerentes a enfermagem.

Portanto, assim definida a enfermagem no corpo do presente artigo, tem-se
a enfermagem entdo como ciéncia e profissdo de promocéo, atencdo e cuidado a
saude, de no entanto, impossivel exercicio caso ndo consideradas necessidades
humanas relativas a dignidade, respeito e empatia. Dessa forma, a enfermagem,
enguanto profisséo situada na area da salde, se utiliza desde técnicas de grande
complexidade, até atos de atencdo social e cuidado humanos basicos na

promoc¢do e manutencao da saude das pessoas. Posto isso, é natural que se

instaure o seguinte questionamento acerca do conceito de saude.

2.2.Do conceito de Saude

A saude dos seres humanos, de modo geral, € o objeto de cuidado, promocao
e atencado dentro da pratica da enfermagem, e com este mesmo prisma, Padilha,
Borenstein e dos Santos (2017) entendem que a enfermagem sempre esteve
intimamente associada a evolu¢do dos cuidados maternais, sendo a enfermagem
uma disciplina intrinsecamente ligada a préatica de cuidados e representa uma
integracdo entre ciéncia e arte, onde o ato de cuidar se conecta profundamente
com as definicdes de saude e de doenca.

O conceito de saude apropriado para a pesquisa é o apresentado pela
Organizagdo Mundial da Saude (OMS), onde se considera saude o (1948) “o
estado de completo bem-estar fisico, mental e social”’. Dessa forma € escopo da
enfermagem cuidar e atender ao citado bem-estar em seus diferentes
desdobramentos.

Frise-se que ha importancia em compreender o que se entende por saude,
pois para a obtencdo do saber quanto as intervencdes em enfermagem em

mulheres vitimas de violéncia sexual, se fez necessario compreender a natureza
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da enfermagem, e apds, compreender 0 que se entende por saude, objeto de

cuidado e atencao da profisséo.

2.3.Das violéncias Sexuais

A violéncia € um ato de imposicéo de poder, vontade e de subjugar outrem.
Embora a violéncia sexual seja a especificidade da violéncia abordada na pesquisa,
€ certo que possui caracteristicas em comum com a definicdo geral de violéncia.

Nesse sentido, lecionam Muzskat e Muzskat:

A violéncia pode ser definida como um ato de constrangimento fisico ou
moral pelo uso de forca ou coacdo contra alguém; um exercicio
desproporcional de poder que ameaca a integridade fisica, emocional,
religiosa, familiar ou profissional de alguém. A violéncia, que no passado
foi considerada um instrumento adequado para impor ordem e disciplina,
hoje, apesar de inadequada, costuma ser usada na tentativa de solucionar
um conflito, de maneira imediata e impulsiva, hocauteando uma das partes
(MUSZKAT; MUSZKAT, 2016, p. 36).

Considerando a definicdo de violéncia fornecida pelas autoras, tem-se também a
definicdo prépria de violéncia sexual, que por Muszkat e Muszkat (2016)
compreende qualquer acdo em que uma pessoa que detém autoridade ou poder
coage outra por meio de forca fisica, coercdo ou manipulacdo psicolégica para
realizar atos ou atividades sexuais contra sua vontade, buscando o agressor sua
prépria satisfacao.

Dessa forma, a violéncia sexual € uma forma de agressdo aos direitos
humanos da vitima, a partir da violacdo de sua integridade e dignidade sexuais,
causando traumas fisicos, psicoldgicos e sociais profundos. A violéncia sexual pode
ocorrer em diversas circunstancias, como, seja em relacionamentos preexistentes,
relacionamentos familiares, casuais, matriménios forgados, conflitos armados e
violéncias em institui¢des.

No corpo deste artigo é realizada pesquisa referente as intervencdes de
enfermagem em mulheres vitimas de violéncia sexual. Assim, em que pese a
violéncia sexual vitimar pessoas independentemente de seu género ou idade, o

artigo se volta ao estudo da manutencdo e promocado da saude de mulheres
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vitimadas por violéncia sexual, que por motivagcdes muitas vezes familiares,
emocionais, ou financeiras, se encontram em situacdo de maior vulnerabilidade
para a ocorréncia de violacdes sexuais. Nessa mesma linha, tem-se a mencao de

dados por Muszkat e Muskat:

O abuso sexual intrafamiliar é realizado principalmente por membros da
familia nuclear (pai, mée, padrasto, madrasta, irmaos) ou por membros da
familia extensiva (avés, tios, primos, empregados domésticos). Esse € um
dado que pode parecer chocante, mas tem sido verificado
sistematicamente em todas as estatisticas de violéncia registradas, como
as mencionadas nos capitulos anteriores. Lembre-se que € nas relacdes
em que ha mais intimidade, como as que se d&o no interior das familias e
com as pessoas de maior convivio, que observamos tanto demonstracdes
de amor quanto os aspectos mais patolégicos de seus membros. As
dependéncias emocional e financeira e/ou a fragilidade que isso gera sao
aspectos de vulnerabilidade que propiciam a violéncia. Essa violéncia é do
ambito da patologia e, muitas vezes, criminosa (MUSZKAT; MUSZKAT,
2016, p. 83).

Conforme exposto na citacdo, os dados sobre violéncia sexual indicam que
sao em relagcdes de intimidade que a maior parte dos casos de abuso ocorrem, e
que fatores como dependéncia emocional ou financeira (fatores importantes
também em matéria de violéncia familiar contra a mulher) sdo determinantes na

vida de mulheres vitimas de violéncia sexual.

2.4.Dos tipos de Violéncia Sexual

A violéncia sexual pode ser perpetrada de mdultiplas formas, nao ocorrendo
tdo somente com a chamada “conjuncao carnal”, conforme explicam Muszkat e

Muszkat:

A violéncia sexual ocorre em uma variedade de situacdes, como estupro,
sexo for¢cado dentro ou fora do casamento, abuso sexual infantil, abuso
incestuoso e assédio sexual. Inclui ainda outras formas, como:

e Caricias ndo desejadas;

e Penetracao oral, anal, ou genital, com o pénis ou objetos de forma
forgada;

e Exposigao obrigatéria a material pornografico;

e Exibicionismo e/ou masturbagao forgados;

e Uso de linguagem sexualizada de forma inadequada;
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¢ Impedimento ao uso de qualquer método contraceptivo ou recusa do
parceiro em utilizar preservativo;

e Ser forcado a ter e/ou presenciar relagcbes sexuais com outras
pessoas (envolvendo outras pessoas além do casal (MUSZKAT,
MUSZKAT, 2016, p. 83).

Acerca do estupro Muszkat e Muszkat (2016) entendem que seu conceito
engloba situacdes em que ocorre a introdugcéo do pénis ou objetos nas cavidades
oral, anal ou vaginal, por meio de forca fisica, intimidacao, utilizacao de substancias
entorpecentes sem o consentimento ou conhecimento da vitima, ou em casos no
quais a vitima ndo possui a capacidade de se determinar quanto a tomada de
decisdes racionais.

Na mesma linha, acerca das violéncias sexuais ocorridas na constancia do
matrimonio, Muszkat e Muszkat (2016) assinalam que a pressao exercida sobre a
mulher para manter relacées sexuais dentro do matrimonio frequentemente resulta
em constrangimento e hesitacdo em compartilhar o ocorrido, posto haver receio de
invasdo de privacidade. Além disso, a conviccdo de que sua responsabilidade
enquanto esposa é de satisfazer o conjuge faz com que muitas mulheres cedam as
demandas do marido, mesmo contra sua propria vontade. Contrariamente ao
entendimento convencional, o sexo forcado, mesmo entre cénjuges, se caracteriza
como estupro.

Ainda, a condicdo de vitima de violéncia sexual traz diversas
consequéncias na vida e saude das mulheres, sendo que conforme Neta Rabd
(2022), as mulheres que enfrentam situacfes de violéncia sexual podem apresentar
indicios de natureza psicologica e emocional que conduzem ao consumo de drogas,
motivados por ansiedade, depressao, transtorno de estresse pos-traumaticos e
outras condi¢cdes semelhantes. Também existem consequéncias fisicas de ordem
ginecologica, sendo possivel observar o surgimento de Infecgcbes Sexualmente
Transmissiveis, aléem de gravidezes indesejadas que culminem em abortos ou
complicacbes ginecoldgicas, sendo que a interligacdo de sintomas fisicos e
emocionais pode ser uma circunstancia de risco para incidéncia de tentativas de

suicidio.
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Assim, compreendido o conceito de saude, e também a definicdo e
tipos de violéncia sexual, obtém-se entdo que as intervencdes em enfermagem em
mulheres vitimas de violéncia sexual, devem voltar os esforcos em atender, cuidar
e promover o bem-estar social, mental e fisico, posto que todos os citados
elementos que constituem o conceito de saude sofrem danos quando da ocorréncia

de violéncia sexual.

2.5.Da Atuacdo do Profissional de Enfermagem em Mulheres Vitimas de

Violéncia Sexual

Em pesquisando a atuacdo do enfermeiro frente a violéncia sexual contra a
mulher, a pesquisa de Machado e Gressner (2022) concluiu ter restado em
evidéncia a falta de capacitacdo dos profissionais no que se refere a tematica da
violéncia sexual, tendo sido identificadas lacunas na area de estudo, pelo que se
faz extremamente necessario que se incorpore a tematica de violéncia sexual no
ambito das graduacBes em enfermagem, pois além de prestar cuidados clinicos
para os finais fisicos oriundos da violacdo, é essencial que os enfermeiros
desenvolvam compreenséo critica das questdes subjacentes que contribuem para
a ocorréncia de violéncia sexual contra a mulher.

Sofrida a violéncia sexual, seja uma ou reiteradas vezes, o enfermeiro é o
primeiro profissional de saide com quem as vitimas tém contato. Como verificado
em topicos anteriores, a violéncia sexual causa danos fisicos, psicologicos, sociais
e profissionais as suas vitimas, e em conjunto com esses danos, é comum que a
mulher vitimada se sinta envergonhada para descrever a violéncia ocorrida. Tal
sentimento de vergonha, por sua vez, pode dificultar na constatacdo da ocorréncia
do abuso, e até mesmo dificultar adesao ao tratamento por parte da vitima. Nesse

sentido, é o que explica a pesquisa de Machado e Freitag:

Grande parte dessas mulheres sofre diante de profissionais, que tem uma
abordagem de "culpa da vitima" quando surgem questfes sobre por que
uma mulher pode escolher permanecer em um relacionamento dessa
maneira. Uma das principais razdes que as mulheres mencionam para nao
divulgar a violéncia € pela vergonha, pois muitas vezes culpam um
sobrevivente pela violéncia, dizendo que "pediu” ou "trouxe para si mesma"
em funcdo de caracteristicas de esteredtipos (MACHADO; FREITAG,
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2021, p. 08).

Dessa forma, estereotipos e preconceitos culturais que envolvem o tema da
violéncia sexual sdo responsaveis pelo advento de sentimentos que dificultam ou
inviabilizam o conhecimento dos profissionais quanto a ocorréncia de violéncia
sexual, e consequentemente, a ado¢cao dos protocolos adequados. Posto isso,
torna-se evidente a importancia do acolhimento, do uso da empatia e outras
ferramentas de cunho humanitario para as mulheres vitimas de violéncia sexual,

conforme assinala a pesquisa de Rabelo et al:

O processo de cuidar, exige do enfermeiro a utilizacdo de instrumentos
fundamentais para o restabelecimento da vitima e envolvem a observagéo,
cuidado emocional, olhar terapéutico, bom senso, lideranca, carater
humanitério, solidariedade, sensibilidade, técnica, relacdo educativa e as
dimensoes biopsicossocioespirituais (RABELO, et al, 2022, p. 08).

Com base no mencionado, é correto afirmar que considerando o sentimento
de vergonha e a consequente dificuldade quando da necessidade de que a vitima
exponha a violéncia sofrida, a atuacdo humanitaria e solidaria do enfermeiro néo
SO consubstancia estratégia de cuidado, mas também, ferramenta que viabiliza a
propria adesdo da mulher aos tratamentos e intervengbes que se fizerem
necessarias. Assim, sem o emprego de humanidade e empatia, a utilizacdo de
quaisquer outras estratégias é prejudicada.

Sendo, portanto, o atendimento humanizado dotado de bom senso e cuidado
emocional, o primeiro passo no atendimento de mulheres que sofreram violéncia
sexual, todas as posteriores praticas dependem deste primeiro contato. Nesse
sentido, para Anjos e Silva (2021), o atendimento de enfermagem direcionado as
mulheres que sofreram violéncia sexual, abrange a¢cdes como o oferecimento de
apoio emocional durante a consulta, a aplicacdo de testes rapidos, a formalizacéo
de registros de casos e a identificacdo de indicadores especificos relacionados a
violéncia sexual.

Dessa forma, tendo em vista a natureza da violéncia, torna-se imperiosa a
realizacdo de testes rapidos, considerando o risco de contracdo de infeccdes
sexualmente transmissiveis (IST). Além disso, como as violéncias sexuais sao

elencadas em lei, como crimes, a notificacdo dos casos € também medida a ser
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tomada pelo profissional de enfermagem, o primeiro profissional a atender a vitima,
e aquele que com o emprego de técnica e empatia, obtera a confianca necessaria
por parte da paciente, viabilizando a continuidade do tratamento aplicavel ao caso.

Com relacdo aos riscos de contragdo de Infeccbes Sexualmente
Transmissiveis (IST), destaca-se o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para
Atencéo Integral as Pessoas com Infeccfes Sexualmente Transmissiveis, havendo,
nesse caso, capitulo especifico contendo orientacées no atendimento de vitimas de
violéncia sexual, a serem empregados pela equipe de saude. Assim, quanto a
atuacao da equipe de salde nesses casos, é o que disciplina o Ministério da Saude:

O medo de ter contraido HIV/IST aumenta a ansiedade dos individuos
expostos. As pessoas em situacdo de violéncia devem ser acolhidas e
informadas sobre os procedimentos terapéuticos a serem realizados, como
atendimento clinico-laboratorial, psicolégico e social imediato; profilaxia do
HIV, das IST néo virais e da gravidez; vacinacdo e imuniza¢g&o passiva para
HBV; testagem para sifilis, HIV, hepatites virais B e C, clamidia e gonorreia;
agendamento de retorno para acompanhamento, entre outros (BRASIL,
2022, p. 176).

Dessa forma, é percebido que o profissional de enfermagem, apds acolher a
vitima, tratando-a com humanidade e viabilizando sua adeséo ao tratamento, tem
a atribuicdo de orientar e informar a vitima sobre os procedimentos a serem
realizados. Assim, em continuidade, o Ministério da Salde assevera que (2022) “E
papel da equipe de saude acolher e fornecer orientacdes as pessoas quanto aos
seus direitos e a importancia de buscar protecdo e demais providéncias legais”.
Nota-se, portanto, a pluralidade de atribui¢cdes face a violéncia sexual, sejam elas
de carater social/lhumano, técnico-cientifico ou informativo.

Em que pese também a falta de conhecimento e capacitagdo técnica dos
profissionais para lidarem especificamente com casos e vitimas de violéncia sexual,
restou evidenciada a imprescindibilidade da utilizagdo e estratégias de cunho
humanitario, seja para viabilizar o inicio do atendimento, seja para possibilitar a
promocao, recuperacdo e manutencdo do bem-estar da vitima em seus mais
diversos aspectos. Além disso, a informacao e orientacdo das vitimas € essencial

para diminuir os danos e sequelas da violéncia, como no caso das IST.
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2.6.Da Politica Nacional de Humanizacao

Restou demonstrada a necessidade do emprego de acdes de humanidade,
empatia e acolhimento emocional por parte do profissional de enfermagem frente
as mulheres vitimas de violéncia sexual. Além disso, restou também demonstrada
a falta de capacitacdo técnica do profissional de enfermagem quanto a estes
elementos, provados imprescindiveis no atendimento das mulheres vitimadas por
violéncia sexual.

Acerca da capacitacao técnica dos profissionais do SUS na temética de
violéncia sexual, Solha (2014) entende que uma das questbes enfrentadas pelo
Sistema Unico de Salde é a falta de preparo por parte dos profissionais, em adotar
abordagens abrangentes em sua atuacao, vindo a reconhecer a pessoa em busca
de cuidados como uma totalidade, incluindo-se aspectos emocionais, fisicos,
racionais e sociais, devendo um profissional alcancar um equilibrio entre todas
essas perspectivas.

Dessa forma, assumindo a imprescindibilidade da atuacdo humanitaria no
atendimento de mulheres vitimas de violéncia sexual, a pesquisa leva ao estudo da
Politica Nacional de Humanizacao (PNH), que para Solha (2014), foi desenvolvida
com o objetivo de ndo apenas promover alteracbes no comportamento dos
profissionais de saude, mas também nas interacBes entre os profissionais e 0
servicos, sendo a ideia de humanizacdo concebida como elemento que deve
permear tanto a administracdo dos servicos quanto as diversas situacfes de
cuidado oferecidas a populacao.

Infere-se, portanto, que a PNH foi formulada como forma de preencher certa
lacuna humanitaria nos atendimentos, tratamentos e abordagens no ambito do
SUS. Dessa forma, € intuitiva a relacdo da PNH com as abordagens em
enfermagem descobertas nessa pesquisa, a serem aplicadas no ambito da
violéncia sexual contra a mulher. Em outras palavras, restou demonstrada a
necessidade de atendimentos e abordagens humanitarias as mulheres que

sofreram de violéncias sexuais, ao passo que restou também demonstrada a falta
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de capacitacdo no que se refere a tais necessidades. O PNH, por sua vez, busca
mitigar tal lacuna.

Assim, a Politica Nacional de Humanizacdo € politica publica dotada de
principios habeis a mitigar a falta de capacitacdo no quesito humanitario, e fornecer
as diretrizes basicas na humanizacdo dos atendimentos, sendo tal politica de
irrecusavel aplicacdo para melhor recuperacdo das vitimas de violéncia sexual.
Assim, Solha disp&e acerca das diretrizes da PNH em objetivando atendimentos e
tratamentos humanitarios:

Para viabilizar isso, a PNH tragou diretrizes:

e Clinica ampliada: estratégia de cuidado que valoriza a participagao
multiprofissional, onde todos constroem uma assisténcia uUnica, a
partir dos olhares e conhecimentos de varias profissdes;

e Cogestdo: maior participagdo de trabalhadores e usuarios nos
processos e gestdo dos servigos, com discussdes e decisdes
compartilhadas, ndo focadas apenas na figura do gestor/gerente;

e Acolhimento: pratica da escuta ativa, a mesma preconizada pela
PNAB;

e Valorizagao do trabalho e do trabalhador;

e Fomento de grupalidades, coletivos e redes, incentivando a
construgéo coletiva da saude, formando redes de apoio informais

para a comunidade, fortalecendo as redes formais ja existentes;
e Defesa dos Direitos do Usuario (SOLHA, 2014, p. 78).

Com isso, se de um lado o atendimento humanitario é a principal forma de
atender, cuidar e viabilizar a promocédo do bem-estar de mulheres vitimas de
violéncia sexual, de outro lado a Politica Nacional de Humanizacdo — PNH ¢é a
politica publica que entendendo pela necessidade de humanizacéo do sistema de
saude, fixou diretrizes para alcancar os niveis necessarios de humanizacdo dos
servicos, e portanto, norteia e alerta profissionais e gestores quanto a esta
necessidade. Através da PNH, também, € que se pode minimizar o impacto das
lacunas em matéria de despreparo e capacitacdo humanitaria que restaram
evidenciadas nos profissionais de enfermagem quanto ao atendimento de vitimas

de violéncia sexual.
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3. Consideracdes Finais

A partir da pesquisa bibliografica realizada, foi possivel perceber que as
hipéteses aventadas de abordagens em enfermagem em mulheres vitimas de
violéncia sexual restaram confirmadas, haja vista que o0s artigos e obras estudados
concluiram por elencar, primeiramente, o atendimento humanizado, dotado de
bom-senso, empatia, cuidado emocional, acolhimento e solidariedade, como sendo
a principal abordagem a ser empregada pelos profissionais de enfermagem em se
deparando com a violéncia sexual perpetrada em desfavor de mulheres.

Além disso, a pesquisa também foi bem-sucedida em encontrar abordagens
a serem tomadas pelo profissional de enfermagem, onde tem-se por parte do
Ministério da Saude do Brasil que a equipe de saude possui a atribui¢cdo de orientar
e informar as mulheres vitimas de violéncia sexual quanto aos procedimentos e
terapias a serem realizadas em beneficio de sua saude, com destague na
prevencao e profilaxia contra infeccbes sexualmente transmissiveis.

A abordagem humanizada, mais do que a primeira a ser empregada, €
imprescindivel para a confianca da vitima no profissional, e consequente adeséo
as demais intervencbes, que envolvem testes rapidos e prevencdes contra
infeccbes sexualmente transmissiveis, tratamento de lesdes fisicas, notificacdo das
autoridades e encaminhamento a outros profissionais de saude, como médicos e
psicologos. A adogdo de um tratamento integralmente humanizado, por sua vez, €
prejudicada pela falta de capacitacdo dos profissionais quanto ao emprego de
abordagens dessa natureza. Nesse mesmo sentido, a pesquisa constatou que o
respeito e o acatamento as diretrizes do Plano Nacional de Humanizagéo (PNH)
tem o condao de humanizar as abordagens, sem prejuizo da necessaria promoc¢ao

de maior capacitagcdo dos enfermeiros.
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