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RESUMO

Objetivo: descrever a atuagdo do enfermeiro no atendimento as mulheres em situagdo de violéncia sexual a partir da literatura.
Método: pesquisa bibliografica na modalidade revisdo integrativa da literatura, com busca dos estudos primarios publicados
entre 2015 a 2019, realizada em abril de 2020, em sete bases de dados, sendo selecionados e analisados dez artigos. Resultados:
da sintese das evidéncias, emergiram trés categorias: assisténcia clinica medicamentosa, assisténcia clinica ndo-medicamentosa
e falta de qualificacdo profissional, revelando insatisfagdo de algumas mulheres no atendimento. Conclusdo: os estudos
analisados descrevem com clareza a assisténcia de enfermagem prestada de imediato as mulheres pds agressao sexual, porém,
ndo abordam a continuidade do processo, constituindo-se essa uma importante lacuna. A sintese de conhecimento produzido
oferece subsidios valiosos para a melhoria da qualidade da assisténcia de enfermagem as mulheres em situagdo de violéncia e
ratifica a importancia dos seus resultados para fundamentar a prética clinica nesta area de estudo.

Descritores: Enfermagem; Cuidados de Enfermagem; Violéncia contra a Mulher; Violéncia Sexual.

ABSTRACT

Objective: from the literature, to describe the role of nurses in assisting women in situations of sexual violence. Method:
bibliographic search in seven databases, in April 2020, for integrative literature reviews, searching for primary studies published
between 2015 and 2019, in which ten articles were selected and examined. Results: from the synthesis of the evidence, three
categories emerged: clinical drug care, clinical non-drug care and lack of professional qualification, revealing some women’s
dissatisfaction with the care. Conclusion: the studies examined clearly describe the nursing care provided immediately to
women after sexual assault. However, they do not address continuity of the care, which is an important gap. The knowledge
synthesized offered valuable input to improving the quality of nursing care for women in situations of violence and confirmed
the importance of the findings to supporting clinical practice in this field of study.

Descriptors: Nursing; Nursing Care; Violence against Women; Sex Offenses.

RESUMEN

Objetivo: describir el rol de las enfermeras en la asistencia a las mujeres en situacion de violencia sexual a partir de la literatura.
Método: investigacion bibliogréfica en forma de revision integradora de la literatura, realizada en abril de 2020, con busqueda
sobre estudios primarios publicados entre 2015 y 2019, en siete bases de datos. Fueron seleccionados y analizados diez
articulos. Resultados: de la sintesis de las evidencias emergieron tres categorias: atencidn clinica con uso de medicacion,
atencidn clinica sin uso de medicacion y falta de calificacién profesional, poniendo en evidencia el descontento de algunas
mujeres en cuanto a la atencién. Conclusién: los estudios analizados describen claramente los cuidados de enfermeria
brindados prontamente a las mujeres luego de la agresion sexual, sin embargo, no abordan la continuidad del proceso, lo que
constituye un vacio importante. La sintesis de conocimientos producidos ofrece valiosos subsidios para mejorar la calidad de la
atencién de enfermeria a las mujeres en situacidn de violencia y confirma la importancia de sus resultados para fundamentar
la practica clinica en esta area de estudio.

Descriptores: Enfermeria; Atencion de Enfermeria; Violencia contra la Mujer; Delitos Sexuales.

INTRODUCAO

A Politica Nacional de Redu¢do da Morbimortalidade por Acidentes e Violéncia (PNRMAV) foi langcada em 2001
pelo Ministério da Saude, oficializando violéncia como tema a ser trabalhado no setor da saide no Brasil. Dentre tantos
problemas de salde publica existentes em nosso pais, existe o problema da violéncia, que pela sua magnitude ganha
destaque a cada dia, sendo responsdavel por provocar lesGes, traumas fisicos e mentais, responsdvel por diminuir a
qualidade de vida das pessoas, podendo até, de forma precoce, levar 8 morte®.

O relatério da Organizagdo Mundial da Saude (2018) revela que aproximadamente 35% das mulheres sofreram
violéncia fisica ou sexual por parceiro intimo ou ndo entre 2012 e 2016, mantendo a incidéncia com relagdo ao relatério
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de 2002. A violéncia sexual contra as mulheres pode acarretar danos em sua satde fisica, mental, sexual e reprodutiva®?.
Em estudo realizado na Tailandia, a taxa média de violéncia sexual por parceiro intimo era de 25,4%*. Isto revela que
este é um problema mundial e que o Brasil precisa avangar em suas politicas para redugdo e controle da incidéncia
nacional.

Com a finalidade de reduzir os danos as mulheres relacionados a violéncia sexual sofrida é necessario o atendimento
por uma equipe multidisciplinar capacitada e acolhedora®. A Enfermagem é considerada responsavel pelo cuidado nos
diversos niveis de atenc3o a saude, garantindo assisténcia ao individuo de forma integral e individualizada®.

Neste sentido, sendo a violéncia sexual um problema de saude publica que se mantém incidente, permeando
algumas décadas no Brasil, o setor saude cada vez mais especializado e o avango cientifico da enfermagem, faz-se
necessario a ampliacdo dos estudos para o avanco cientifico tedrico e pratico sobre a tematica. Diante da importancia
e atual necessidade de um olhar sensivel dos profissionais para o atendimento as mulheres em situagdo de violéncia
sexual, considera-se que a produgdo do conhecimento cientifico em enfermagem acerca desse tipo de violéncia
subsidiara o processo de formagao profissional, auxiliando na discussdo da problematica.

Diante do exposto objetivou-se descrever a atuacdo do enfermeiro no atendimento as mulheres em situagao de
violéncia sexual a partir da literatura.

METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura, que consiste em um método de pesquisa que possibilita a sintese
da producdo a respeito de uma area de conhecimento que esta sendo estudada, realizada de maneira ordenada e
sistematica, através da qual objetiva-se contribuir para o conhecimento, identificando uma possivel lacuna do
conhecimento. Para sua construgao foram seguidas as seis etapas propostas: 1 — identificacdo do tema e seleg¢do da
hipdtese ou questdo de pesquisa; 2 — definicdo dos critérios para inclusdo e exclusdo de estudos; 3 — definicdo das
informacOes a serem extraidas dos estudos selecionados; 4 — avaliagdo dos estudos incluidos; 5 — interpreta¢do dos
resultados; e 6 — apresentacdo da revis3o’.

Na primeira etapa definiu-se o tema e a constru¢do da questdo norteadora da revisdo: quais as evidéncias
cientificas acerca da prdtica assistencial do enfermeiro no atendimento as mulheres em situagdo de violéncia sexual?

Para a escolha dos descritores utilizados foram realizadas consultas ao Medical Subject Headings (MeSH) e
Descritores em Ciéncias da Salude (DECs) e ap0s exaustivas buscas os descritores utilizados foram: "Nursing";
"Enfermagem"; Sex Offenses"; "Sexual Violence"; "Sexual Abuse"; "Rape"; "Violence Against Women"; "Delitos
Sexuales"; "Agresion Sexual" ; "Atentado contra el Pudor"; "Ofensas Sexuales"; "Crimes Sexuais"; "Delitos de
Discriminagdo Sexual"; "Ofensa Sexual"; "Violéncia Sexual”; "Injuria Sexual”; "Delito Sexual"; "Violacion"; "Estupro";
"Violencia contra la Mujer"; "Crimenes contra las Mujeres"; "Violéncia contra a Mulher"; "Crimes contra as Mulheres";
"Delitos contra a Mulher"; "Violéncia contra as Mulheres"; "Violéncia Doméstica e Sexual contra a Mulher". Combinados
com os operadores booleanos AND e OR.

As bases de dados escolhidas foram Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL), Medical
Literature on Line (MEDLINE) via portal PubMed, Scopus, Web Of Science, Literatura da América Latina e Caribe (LILACS),
Base de Dados de Enfermagem (BDENF) via Portal Regional da Biblioteca Virtual em Sadde (BVS). O levantamento
também foi realizado no portal eletronico Scientific Eletronic Library Online (SciELO).

Na segunda etapa determinou-se os critérios de inclusdo e exclusdo dos estudos. Os critérios de inclusdo dos
artigos para analise foram: grupo populacional de mulheres, ser artigo decorrente de pesquisa original publicado entre
2015 e 2019, na integra, nos idiomas portugués, inglés ou espanhol, que versasse acerca da assisténcia de enfermagem
as mulheres em situagdo de violéncia sexual. Foram exclusos dissertagGes, teses, artigos editoriais, de opinido, artigos
duplicados, outras revisdes e publicagdes que ndo tratassem acerca do referido tema. Esta coleta foi realizada no més
de abril de 2020.

Na terceira etapa, foram definidas as informagdes a serem extraidas dos estudos selecionados. As informagdes
que foram extraidas dos estudos selecionados foram: titulo, objetivo do estudo; ano de publicagdo; procedéncia;
delineamento do estudo (participantes); elementos da atuacdo do enfermeiro e Nivel de Evidéncia (NE) conforme
classificagdo proposta pelo sistema de classificacdo de evidéncia cientifica de acordo com a abordagem metodolégica®.
As informacGes extraidas foram inicialmente organizadas em planilhas e inseridas em um quadro.

Na quarta etapa avaliaram-se detalhadamente os estudos selecionados. Na quinta etapa, foi realizada a
interpretacao dos resultados, com a descricdo dos principais resultados do estudo. A sexta etapa constituiu-se na
apresentacdo da revisdo por meio do presente artigo através do qual sdo descritos os principais resultados obtidos,
evidenciados por meio da analise dos artigos incluidos.
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RESULTADOS

Conhecendo os estudos

Identificou-se nas referidas bases de dados um total de 204 estudos. O processo de busca na literatura seguiu as
recomendacdes PRISMA®. Desses, foram excluidos 53 artigos duplicados, restando 151 artigos. Em seguida, observando
os critérios de inclusdo e exclusdo, realizou-se a leitura dos titulos e resumos, e excluiu-se 136 artigos, restando 15
artigos elegiveis de acordo com os critérios de inclusdo. Iniciou-se a leitura integral e em profundidade desses estudos
por dois revisores de forma independente. Quando houve discordancia entre os avaliadores, foram realizadas

discussOes entre os autores e resolvidas mediante consenso, resultando em uma amostra final de dez artigos. Este
processo € ilustrado na Figura 1.
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FIGURA 1: Fluxograma do processo de busca e sele¢do dos estudos, baseado no modelo Prisma®. Floriandpolis, SC, Brasil, 2020.

Ao analisar o delineamento das pesquisas na amostra estudada, identificou-se que apenas um estudo foi desenvolvido
com abordagem quantitativa e nove com abordagem qualitativa, com a utilizacdo de alguns referenciais tedricos, tais como:
fenomenologia, teoria holistica, entre outros. Desta forma, os dados coletados serdo discutidos de maneira qualitativa.

Durante a analise dos dados, a partir da avaliacdo da contribuicdo das pesquisas desenvolvidas acerca da atuacdo do
enfermeiro no atendimento as mulheres em situagdo de violéncia sexual, observou-se moderado nivel de evidéncias
cientificas dos estudos, considerando a totalidade dos artigos que possuem classificagdo com Nivel de Evidéncia V, segundo
o sistema de classificagdo de evidéncias que categoriza os estudos de forma hierdrquica de acordo com a abordagem
metodolégica®. Isso se deve ao fato de quase todos os estudos incluidos serem de abordagem qualitativa, o que n3o
significa que tenham menos valor, mas isso esta relacionado ao fato de este tipo de estudos ndo ser generalizavel.

Sintese dos resultados

Foi elaborado um quadro para a ordenagdo dos 10 artigos selecionados, contendo as seguintes varidveis: referéncias
(autores/ano), objetivo, participantes, delineamento, sintese dos resultados encontrados e nivel de evidéncia (Figura 2).
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Referéncia Objetivo Participantes Delineamento  Sintese dos resultados encontrados Nivel de
Evidéncia
Barros et al. Conhecer a estrutura e 11 Mulheres que Qualitativo Qualificagdo nas praticas do acolhimento Vv
(2015)10 funcionamento dos servigos vivenciaram a e estratégias para organizagao do
de satide na perspectiva das violéncia sexual servico, facilitando o processo de
mulheres que sofreram enfermagem, garantindo o registro das
estupro. intervengOes realizadas.
Silva, Padoin e  Conhecer e analisar as 30 Profissionaisde  Qualitativo A pratica assistencial parte de uma Vv
Vianna (2015)! concepgdes de profissionais Saude concepgao bioldgica do problema
das equipes de saude da com tendéncia a social. Os cuidados
familia em relagdo a direcionam-se ao tratamento da
violéncia contra lesdo fisica, escuta, orientagdo a
amulher e a pratica denuncia e encaminhamento a
assistencial setores especializados de salde e
assisténcia social.
Baptista et al.  Investigar a pratica dos 27 Enfermeiros (as) Quantitativo ~ Os profissionais sabem do seu papel Vv
(2015)12 enfermeiros acerca da de identificar a violéncia sexual, mas
violéncia sexual contra em sua maioria ndo se sentem
mulheres. preparados para atuarem diante de
uma situagdo como esta.
Cortes et al. Conhecer as a¢des de cuidar 10 Enfermeiras Qualitativo Cuidado clinico relacionado a Vv
(2015)13 de mulheres em situagdo de administragdo medicamentosa,
violéncia por enfermeiras conversa, escuta e orientagdo.
em servigos de urgéncia e
emergéncia e analisar as
acles que busquem o
empoderamento de
mulheres para a equidade
de género.
Reis, Lopes e Descrever as experiéncias 11 Mulheres que Qualitativo Os enfermeiros sdo responsaveis pelo Vv
Osis (2016)4 de mulheres que sofreram  vivenciaram a acolhimento das mulheres na sala de
violéncia sexual e o impacto  violéncia sexual emergéncia e por todas as consultas de
e importancia dessa acompanhamento.
violéncia em suas vidas.
Cortes e Padoin Apreender as motivagdes da 10 enfermeiras Qualitativo A busca inicial da recuperagdo da saude Vv
(2016)> acdo da enfermeira ao fisica das mulheres, proporcionando
cuidar de mulheres em bem-estar emocional, apoio e a
situacdo de violéncia. continuidade do cuidado.
Trigueiro et al. Compreenderasagbesdo 11 Mulheres que Qualitativo Evidenciou-se o sofrimento psiquico, Vv
(2017)16 cotidiano de mulheres que  vivenciaram a traduzido pelo medo. Para superar as
vivenciaram violéncia violéncia sexual consequéncias deste tipo de violéncia
sexual. sexual, as mulheres buscam apoio de
familiares e amigos e a reinser¢do no
mercado de trabalho e na escola.
Fornari e Conhecer o processo de 12 Mulheres que Qualitativo O cuidado da enfermagem em sua \
Labronici resiliéncia em mulheres vivenciaram a escuta nos servigos de apoio institucional
(2018)7 vitimas de violéncia sexual.  violéncia sexual promoveu ajuda na recuperagdo das
mulheres.
Trentin et al. Investigar como os 30 profissionais, Qualitativo Comprometimento profissional com \Y
(2018)18 profissionais realizam a dentre eles trabalho em equipe e intersetorialidade
abordagem a mulheresem  advogado,
situacdo de violéncia sexual, assistente social,
na perspectiva da Bioética  enfermeiro, médico,
de Intervencgao. psicologo e técnicos
de enfermagem.
Netto et al. Analisar pela 6tica da Teoria 11 Enfermeiras Qualitativo Conservagdo de energia, integridade \Y
(2018)%° de Enfermagem de Levine, o estrutural, pessoal e social das mulheres

atendimento da enfermeira
as mulheres que sofreram
violéncia.

em situagdo de violéncia.

FIGURA 2: Descrigdo da produgdo cientifica incluida na revisdo integrativa. Floriandpolis, SC, Brasil, 2020.
Fonte: Elaborado pelos autores.
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Com relagdo aos objetivos dos estudos, tiveram como foco conhecer/analisar o atendimento de enfermagem as
mulheres em situacdo de violéncia sexual e violéncia em um contexto mais amplo. A leitura completa dos estudos
permitiu observar que os objetivos propostos nos estudos originais foram alcangados (sintese dos resultados
encontrados). No que diz respeito aos participantes dos estudos qualitativos, participaram 163 pessoas, das quais 58
(35,6%) eram enfermeiras (os), 45 (27,60%) mulheres que vivenciaram violéncia e 60 (36,80%) participantes eram
advogados, assistentes sociais, enfermeiros, médicos, psicologos e técnicos de enfermagem. As participacdes ocorreram
por meio de entrevistas semiestruturadas, questionarios e grupo focal.

A andlise dos dados revelou a produgdo do conhecimento cientifico existente acerca da assisténcia de enfermagem
as mulheres em situagGes de vulnerabilidade, relacionadas a violéncia sexual. Os resultados apresentam as principais
praticas realizadas na assisténcia a esse grupo, sendo categorizadas como a assisténcia clinica medicamentosa, a
assisténcia clinica ndo-medicamentosa e a falta de qualificagdo profissional, revelando insatisfagdo de algumas mulheres
no atendimento.

A assisténcia clinica medicamentosa norteada pelos protocolos, direcionam os cuidados imediatos a serem
realizados com as mulheres, no propdsito de evitar e/ou minimizar danos fisiolégicos/sistémicos.

A assisténcia clinica ndo-medicamentosa é desenvolvida pela equipe multiprofissional envolvida no atendimento.
Isto acontece por meio de um atendimento respeitoso, sem revitimiza-las, proporcionando apoio emocional e
desenvolvendo sua autoestima.

A falta de qualificacdo profissional, revelando insatisfacdo de algumas mulheres no atendimento, sendo que a
necessidade da qualificacdo profissional é justificada pelos dados presentes nos estudos desta revisdo, que mostram
que as enfermeiras ndo recebem treinamento especifico para este tipo de atendimento, e ao se depararem com tais
situagGes em seus ambientes de trabalho sentem dificuldades para executarem os protocolos ja estabelecidos.

DiscussAo

A andlise dos dados revelou a produgdo do conhecimento cientifico existente acerca da assisténcia de enfermagem
as mulheres em situagdes de vulnerabilidade, relacionadas a violéncia sexual. Os resultados apresentam as principais
praticas realizadas na assisténcia a esse grupo, sendo elas caracterizadas como a assisténcia clinica medicamentosa e a
assisténcia clinica ndo-medicamentosa, e apontam, ainda, a falta de qualificagdo profissional, revelando insatisfacdo de
algumas mulheres no atendimento.

O controle/prevencdo das Infec¢des Sexualmente Transmissiveis (IST) é o foco inicial da assisténcia clinica prestada
pelos profissionais de enfermagem, a fim de garantir a integridade estrutural das mulheres agredidas sexualmente,
sendo o medo de desenvolver essas IST motivo para fragiliza-las ainda mais, que é acentuado pelo pensamento da
dificuldade de criar um filho com o Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV), por exemplo, diante da possibilidade de
uma gestacdo. Além das solicitagdes de exames laboratoriais, o enfermeiro durante sua pratica clinica podera
identificar, a partir da anamnese, lesdes de pele que devem ser tratadas para evitar sua permanéncia %3619,

A assisténcia de enfermagem realizada é considerada como técnica. Esta, sempre protocolada nos servigos
responsaveis pelo atendimento, é pautada em condutas direcionadas as questdes biolégicas. O manejo é
rotineiramente realizado a partir da avaliagdo dos padrdes dos sinais vitais, quimioprofilaxia do HIV e sorologias,
administragdo do anticoncepcional de emergéncia e administracdo de vacina e imunoglobulina contra hepatite
B101L1315 O cuidado das lesdes de pele das mulheres estupradas também é responsabilidade e atribuicdo da
enfermagem, contribuindo para a recuperacao fisica. Neste cuidado estd inserido a realizagdo de curativos quando ha
ferida aberta decorrente do estupro®*%5,

Apéds este atendimento clinico, a enfermagem realiza orientagdes/encaminhamentos a outros profissionais
capacitados para a continuidade do atendimento, como médicos, psicélogos e assistentes sociais, considerados na
literatura como especialistas!3*°. O trabalho multiprofissional com os profissionais mencionados sugere uma eficacia
no atendimento referente a escuta da mulher e reduc3o de sobrecarga de trabalho®**8,

Surge a reflexdao quanto a capacidade e habilidade da enfermagem no que tange a realizar a continuidade deste
atendimento, até mesmo para minimizar a exposicdo destas mulheres violentadas sexualmente e que passam a ser
violentadas socialmente através da sua exposicdo e constante necessidade de reviver o estupro a cada anamnese feita
com outros profissionais especialistas. Por exemplo, quando realizada a coleta de vestigios (sémen) no corpo da mulher
pelo médico, ocasido em que o procedimento poderia ser realizado por um enfermeiro com treinamento especifico
para tal, como o enfermeiro forense?®, uma vez que este possui carater e habilidade para o atendimento a esse publico.

Realizada a operacionalizacdo de protocolos clinicos pelos profissionais é iniciada a escuta e didlogo com essas
mulheres, na perspectiva de alcancar o bem-estar emocional delas, prevenindo possiveis agravos psicolégicos
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decorrentes do estupro. Este € um momento de troca, em que as mulheres se aliviam através do desabafo e os
enfermeiros conseguem realizar as devidas orientagdes, sejam elas clinicas ou legais, transmitindo seguranga as
mulheres que se encontram vulnerdveis e orientando a necessidade do apoio familiar%?>,

Estudo revela que as mulheres além da execug¢do de protocolos esperam por um acolhimento digno e respeitoso
gue previna a revitimizagdo. A enfermagem assim, exerce também o papel de proporcionar apoio emocional, motivar e
proporcionar a autoestimal®®,

Justifica-se também o didlogo como forma de evitar o julgamento por parte da equipe multiprofissional para com
as mulheres, como também a curiosidade e o instinto?® distorcendo preceitos éticos. Este didlogo permite o sentimento
de acolhimento por parte dos profissionais de enfermagem para com as mulheres que foram violentadas®’. O didlogo
entre profissionais e pacientes, como também junto aos acompanhantes permite o fortalecimento das mulheres diante
da situagdo do estupro, despertando para as oportunidades e alternativas que essa mulher pode ter enquanto ser
humano?®.

Em estudo realizado na Tailandia com a finalidade de avaliar a violéncia por parceiro intimo, e que englobou os
aspectos fisicos, emocionais e violéncia sexual vivenciados pelas mulheres, corrobora com o fato de que o didlogo e a
atencdo dada pelos profissionais de enfermagem e familiares sdo benéficos e reduzem os sintomas fisicos e depressivos.
Porém, para a amostra do estudo, o efeito mediador foi caracterizado como fraco®.

Em 2015, um estudo realizado com 27 enfermeiras da atengdo primaria a saude, revelou-se que rotineiramente
estas, em seu atendimento, ndo realizavam questionamentos quanto a violéncia sexual, representando 77,8% da
amostra do estudo, ainda que 85,1% ja tenham realizado atendimentos as mulheres que vivenciaram a violéncia sexual.
Ainda, 88,8% ndo utilizaram protocolo de atendimento e 62,9% fizeram encaminhamentos para outros servigos.
Constatou-se que as profissionais ndo receberam treinamento especifico para este atendimento e alegavam nao possuir
protocolos que favorecam o atendimento, além de desconhecer os aspectos éticos e legais*2.

Outro estudo revelou a existéncia de protocolos de atendimentos definidos, mas também a falta de habilidade
dos profissionais para executar os procedimentos, fato identificado a partir da postura profissional permeada por
julgamento e culpabilizacdo da mulher. Tais atitudes suscitaram insatisfacdo das pacientes®’.

O comprometimento profissional deve “transcender o limite da sua fun¢do além da formacgao técnica profissional”
e a fragilidade de conhecimento compromete a qualidade da abordagem utilizada com a vitima de violéncia sexual*®.
As mulheres atendidas por equipes sem preparo tém relatado queixas referentes a morosidade no inicio e continuidade
do atendimento, falta de infraestrutura para o atendimento, como a passagem por outros profissionais e conversas
paralelas, demonstrando falta de ética e respeito para com elas, além da inseguranga dos profissionais que realizam o
atendimento?®.

A enfermagem participa do acompanhamento das mulheres apds o atendimento inicial, em consultas agendadas
apds o primeiro atendimento com 7, 21, 30, 45, 60, 90 e 180 dias no servigo especializado para acompanhamento
ambulatorial’®**. A literatura revela que a participacdo da enfermagem dentro da equipe multiprofissional neste
acompanhamento se da através da organizagdo do servico, elaboragdo de protocolos para sistematizacao do
atendimento e no registro das intervencdes cabiveis e necessarias realizadas®.

Observa-se a evolugdo das politicas e procedimentos referentes ao atendimento as mulheres em situagdo de
violéncia sexual e o papel da enfermagem nesse processo de atendimento, porém ainda é necessaria uma
“reestruturacdo organizacional e intersetorial”?!. Como exemplo, nos Estados Unidos e Canadd, a especialidade de
enfermagem Forense possui treinamento especifico para atendimento em casos de agressGes sexuais através do curso
Sexual Assault Nurse Examiner (SANE) ha quase trés décadas. Nos Estados Unidos o Enfermeiro Forense examinador de
agressdo sexual, além de realizar as condutas ja realizadas no Brasil, também é responsavel pela coleta de evidéncias
por meio da coleta de material bioldgico deixada pelo perpetrador, ndo sendo necessaria a participacdo do profissional
médico, a partir de treinamento especifico para o atendimento integral das mulheres fornecido pela especialidade?2.
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O direito das mulheres ao aborto quando a gestacdo for causada pelo estupro é regulamentado em lei.
Nacionalmente, o Conselho Federal de Enfermagem ndo obriga o profissional de sua categoria a participar do
procedimento, sendo facultativo ao mesmo participar com base em seus valores e crengas. Nessa perspectiva,
questiona-se onde fica a imparcialidade necessaria para a profissdo? Este questionamento é levantado a partir da
auséncia de estudos a respeito da interrupgado legal da gestac¢do relacionada a violéncia sexual.

CONCLUSAO

Os estudos revisados permitiram descrever a atuacdo do enfermeiro no atendimento as mulheres em situacdo de
violéncia sexual a partir da literatura.
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Os resultados evidenciam as principais praticas realizadas pelo enfermeiro na assisténcia direcionada a esta
populagdo especifica, sendo categorizadas como um conjunto de ag¢des que envolvem: assisténcia clinica
medicamentosa, norteada por protocolos, direcionando os cuidados imediatos a serem realizados com as mulheres,
com o propédsito de evitar e/ou minimizar danos fisioldgicos/sistémicos; assisténcia clinica ndo-medicamentosa,
desenvolvida pela equipe multiprofissional, por meio de um atendimento respeitoso, sem revitimizar as mulheres,
proporcionando-lhes apoio emocional e desenvolvendo sua autoestima.

Evidenciou-se a falta de qualificagdo profissional, motivo de insatisfacdo de algumas mulheres no atendimento,
sendo que a necessidade da qualificacdo profissional é justificada pelos dados presentes nos estudos desta revisao, que
mostram que as enfermeiras ndo recebem treinamento especifico para este tipo de atendimento, e ao se depararem
com tais situagdes em seus ambientes de trabalho sentem dificuldades, inclusive para executarem os protocolos ja
estabelecidos.

Os estudos analisados abordam com clareza a assisténcia de enfermagem prestada de imediato as mulheres pds
agressao sexual, porém, ndo abordam o aprofundamento relacionado a continuidade do processo, constituindo-se essa
uma importante lacuna do conhecimento. Por fim, a sintese de conhecimento produzido nesse estudo oferece subsidios
valiosos para a melhoria da qualidade da assisténcia de enfermagem as mulheres em situagdo de violéncia e ratifica a
importancia dos seus resultados para fundamentar a pratica clinica nesta area de estudo.
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