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Resumo

A violéncia sexual € um problema mundial que ndo escolhe raga, sexo, nem idade. Humanizacéao é ter ética e
respeito pelo proximo. O acolhimento de enfermagem é a primeira assisténcia de salde & mulher vitima de
estupro. O enfermeiro tenta amenizar o trauma da cliente através de um dialogo direto e de um protocolo.
Infelizmente, o despreparo de alguns profissionais o conduzem a fazer julgamentos precipitados, zombarias e até
boatos. Analisar a Humanizagdo no Acolhimento da Equipe de Enfermagem a Mulher vitima de Violéncia
Sexual atendida no Hospital referéncia, identificando sentimentos experimentados pela equipe de enfermagem
associadas a violéncia. Trata-se de uma pesquisa de abordagem qualitativa. Realizada no municipio de Juazeiro
do Norte/ CE no Hospital Sdo Lucas referéncia no atendimento a mulher vitima de violéncia sexual durante o
més de setembro de 2009 teve como populacdo de estudo: enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem.
Foram contatados doze profissionais diretamente, e, devido a resisténcia a uma abordagem direta, optou-se por
disponibilizar os formularios, e recolher em data posterior. Na abordagem direta, quatro profissionais
participaram da pesquisa. Outros trés profissionais responderam ao formulério, através da abordagem indireta. O
processo de acolhimento & mulher vitima de violéncia sexual, segundo relatos, é realizado de forma humanizada,
holistica; A equipe multiprofissional é valorizada de acordo com a qualidade individual de cada profissional e
esta presente em depoimentos, como fator imprescindivel no atendimento; A sensibilizacdo dos profissionais se
torna presente quando indagados sobre emogdes que ocorrem durante a consulta; Consequentemente, 0 apoio
psicoldgico, fundamental para a salde psiquica dos profissionais que lidam com este atendimento; A falta de
suporte institucional evidenciada em varios discursos comprovou-se, uma caréncia urgente, pois nao existe
ambiente fisico adequado para a recepcdo da vitima. Segundo, dados analisados observaram-se: A humanizagao
presente no acolhimento; A sensibilizacdo dos profissionais frente & violéncia; A valorizacdo de uma equipe
multidisciplinar; A necessidade de um apoio psicolégico para o profissional que atende a usuéria; E, a caréncia
de um suporte fisico para acolher a vitima.

Palavras - Chaves: Humanizacdo; Equipe de Enfermagem; Violéncia Sexual; Mulher.

Introducéo

A violéncia sexual é um problema mundial que envolve homens, mulheres, criangas e até idosos. Nao
havendo distingdo de classes sociais, etnias, religides. Um problema que possui varias causas, dentre elas: o
poder do homem adulto sobre a mulher, reconhecido socialmente (OLIVEIRA; FONSECA, 2007); A mulher em
por ser inserida na categoria de dominacéo, condicionada a se submeter a atos de mando, agressdes e violéncias
(REIS, 2004); E, inumeras consequiéncias como, por exemplo: prostituicdo, uso abusivo de drogas licitas e

ilicitas, gravidez indesejada, aborto, suicidio, etc.

Edic&o eletrdnica em http://idonline.no.comunidades.net



|d s e Revista de Psicologia. Ano 5, No. 15, Novembro/2011 - ISSN 1981-1179. 58

O acolhimento de enfermagem é a primeira assisténcia de satde a mulher vitima de estupro. Assim, o
enfermeiro tenta amenizar o trauma vivido pela cliente através de um didlogo direto e de um protocolo para esse
tipo de agressdo. Infelizmente, o despreparo de alguns profissionais o conduzem a fazer julgamentos
precipitados, zombarias e até boatos, analisando se a mulher foi ou ndo vitima da violéncia.

Em contrapartida, a Equipe de Enfermagem tém o dever de prestar solidariedade a cliente, transformar o
atendimento em um ambiente tranquilo, agradavel e principalmente acolhedor.

Sobre esse aspecto, foi despertado entdo, o interesse de uma pesquisa motivada pela observacdo da
importancia da humanizacdo na equipe de enfermagem, onde foi notada a caréncia psicossocial e cultural que
dificulta a integralidade da assisténcia. A motivacdo também se deu pela incidéncia crescente de violéncia contra
a mulher, principalmente, a sexual.

No ambito social, esta pesquisa se justifica por uma perspectiva de sensibilizacdo e conscientizacdo, da
equipe de enfermagem, inserindo as estratégias utilizadas na enfermagem como veiculo de comunicagdo de
forma planejada e continuada através de ac¢Oes direcionadas & problematica pautada.

Como base cientifica, esta, no decurso de uma analise mais investigativa, aprofundada e criteriosa,
poderé ser utilizada como referencial a interessados, possibilitando uma viséo diferenciada sobre as questdes que
envolvem humanizagdo na salde; como também apontamento de solucbes utilizadas nessa abordagem baseadas

em resultados constatados em uma avaliagéo preliminar.

Violéncia Sexual

O estupro durante todo o Antigo Regime - periodo anterior & Revolucdo - é muito pouco penalizado
pela justica, apesar de ser fortemente condenado pelos textos legais. (METODISTA, 2007). A negligéncia é
ainda maior, devido a caréncia de legislacdo especifica - 0 vocabulo "estupro™ inexiste naquele momento. Ali, o
ataque sexual é punido eventualmente, e quase sempre quando desferido contra criangas, porque fere um bem
secreto: a inocéncia da vitima. Os processos por estupro em que a vitima é uma mulher adulta séo geralmente
recusados, principalmente "quando ndo ha nem assassinato, nem ferimento fisico grave". O relaxamento € tal,
gue em caso de guerra é perfeitamente admitido pelos jurisconsultos, como o mero "ato sistematico
representando simbolicamente a posse de um territério”. (METODISTA, 2007).

A virgindade da mulher é tdo relevante para determinar sua dignidade, que alguns estupradores sdo
inocentados durante esse periodo, por ndo serem virgens as suas vitimas. Essa mentalidade refere-se ao fato de
que o estupro é primeiramente uma transgressdao moral, associado ao comportamento pecaminoso, e nao ao
criminoso; "ele pertence ao universo do impudor, antes de pertencer ao da violéncia; é gozo ilicito antes de ser
ferimento ilicito". A vitima é, entéo, envolvida, confundida com a indignidade do ato. (METODISTA, 2007).

Se os Ultimos anos do século XVIII sdo dedicados a uma tentativa de melhor concepcdo da vitima, os
meados do século XIX contemplam uma tentativa de distinguir os diversos tipos intermediarios de violéncia
sexual, tentando agambarcar atos até entdo ignorados, com a introducdo do uso de palavras novas, que 0sS
hierarquizam. Considera-se também, a partir de entdo, a violéncia moral, a coagdo do livre-arbitrio da vitima sob

ameaca, terror ou surpresa, "independente do dominio fisico e do exercicio da for¢a". (METODISTA, 2007).
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Uma evolucdo do pensamento juridico, no final do século XIX, desposa as técnicas cientificas - se bem
que rudimentares - da medicina legal. Tal alianca permite o surgimento de crimes "novos", como, por exemplo, o
estupro-homicidio: anteriormente, o estupro ndo era pesquisado em cadaveres. Outra contribuicdo importante
desse efervescente ramo da medicina, ainda que fragil segundo os padrdes atuais é a tentativa de explorar o
agressor e estabelecer uma tipologia. Nesse instante, surgem escolas "capazes" de indicar pelos tragos fisicos, os
individuos propensos a cometer determinados crimes. (METODISTA, 2007).

Acentua-se mais e mais, a vontade de discernir as perversdes sexuais, como o exibicionismo, o sadismo,
sobretudo a anomalia que leva ao atentado as criangas - esta Ultima, a partir das primeiras décadas do século XX,
é mencionada como pedofilia. (METODISTA, 2007).

Finalmente, é na metade do século XX, que a psicologia desvia completamente o olhar do Estado sobre
0 estupro, quando elege o trauma como o elemento central do processo: "ndo mais o peso moral ou social do
drama, ndo mais a injdria ou o aviltamento, mas a desestabilizacdo de uma consciéncia, um sofrimento
psicoldgico cuja intensidade é medida por sua duracgdo, ou até por sua irreversibilidade". (METODISTA, 2007).

E chegado o tempo de definir o estupro. Este anteriormente referia-se ao coito vaginal obtido com
violéncia fisica ou moral, ficando os demais atos qualificados como atentado ao pudor. Agora, 0 estupro alarga
suas fronteiras: "todo ato de penetragdo sexual, de qualquer natureza, cometido contra a pessoa de terceiro, por
violéncia, coacdo ou surpresa”. Quanto ao atentado ao pudor, este se torna "agressdo sexual diferente do
estupro”. (METODISTA, 2007).

Imposicéo Sexual

A violéncia sexual contra as mulheres ndo decorre do desejo sexual ou amoroso. Ao contrario, € uma
demonstragdo extrema de poder do homem sobre as mulheres, na subjugacdo do seu corpo, tornado objeto, e da
sua autonomia como sujeito. E também uma forma de agresséo entre homens, ja que a posse sexual do corpo de
uma mulher incorpora o significado simbdlico de aviltamento e humilhagdo dos homens com que esta mulher
mantém qualquer tipo de relagdo. Ou, dito de outra forma, de quem esta mulher é “posse”. (OLIVEIRA, 2007).

De acordo com SILVA (2003), a violéncia estd associada a maiores indices de suicidio, abuso de drogas
e alcool, queixas vagas, cefaléia, disturbios gastrintestinais e sofrimento psiquico em geral. Em relacdo a salde
reprodutiva, a violéncia contra a mulher tem demonstrado estar associada a maiores taxas de dores pélvicas
crbnicas, DST e AIDS, além de doencas pélvicas inflamatorias, gravidez indesejada e aborto. Somado a esses

problemas haveria ainda doengas de efeito tardio como a artrite, hipertensdo e doencas cardiacas.

Método

O presente estudo propde uma pesquisa de abordagem qualitativa, realizada com a equipe de

enfermagem do HMSL do municipio de Juazeiro do Norte — Ceara.
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De acordo com MINAYO (1998), a pesquisa qualitativa: incorpora a questdo do significado e
intencionalidade como inerente aos atos, as relagdes e as estruturas sociais, sendo essas Ultimas tomadas tanto no
seu advento, quanto na sua transformacao, como construcfes humanas significativas.

O locus do estudo foi 0 municipio de Juazeiro do Norte/ CE no Hospital Sdo Lucas durante 0 més de
setembro de 2009. A escolha deste Hospital como cenario deu-se pelo fato de ser referéncia no atendimento as
mulheres vitimas de violéncia sexual.

O protocolo da pesquisa foi cadastrado no SISNEP, submetido & avaliagdo do Comité de Etica da
Faculdade de Medicina de Juazeiro do Norte (FMJ) e obedeceu a resolucdo 196/96 do Conselho Nacional de
Salde — CNS/MS em pesquisas com seres humanos. Apds a assinatura do termo de consentimento livre e
esclarecido pelos profissionais foi entrevistada a equipe de enfermagem (auxiliares, técnicos de enfermagem e
enfermeiros) do Hospital Sdo Lucas em Juazeiro do Norte presentes no periodo da coleta de dados.

O esgotamento de discurso suportou a decisdo de ndo realizar mais entrevistas (STRAUSS; CORBIN,
2008).

Segundo STRAUSS; CORBIN (2008), uma categoria é considerada saturada quando parece ndo surgir
nenhuma nova informacdo durante a codificagdo, ou seja, quando ndo se vé& novas propriedades, dimensdes,
condices, acOes/interacbes ou consequéncias nos dados.

O instrumento da pesquisa foi um formulédrio previamente estruturado com exce¢do de algumas
perguntas subjetivas. CERVO et al (2007) define formulario como uma lista informal, catadlogo ou inventario,
destinado a coleta de dados resultantes quer de observagdes quer de interrogagdes, e seu preenchimento é feito

pelo préprio investigador.

Resultados e Discussao

Foram contactados doze profissionais diretamente, e, devido a resisténcia a uma abordagem direta,
optou-se por tentar disponibilizar os formularios para outros profissionais, e realizar o recolhimento em data
posterior.

Na abordagem direta, quatro profissionais aceitaram participar do trabalho, sendo trés enfermeiras e
uma auxiliar de enfermagem. Outros trés profissionais responderam ao formulério, através da abordagem
indireta: um enfermeiro e duas técnicas de enfermagem. O perfil social dos entrevistados é apresentado na
Tabela 01:
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Tabela 01. Perfil social dos profissionais de enfermagem entrevistados.

Sujeito Idade | Estado Civil | Religido Nivel de Profissao
Escolaridade
Inspetor 31 Divorciado Outra Superior Enfermeiro
Bugiganga Completo
Paty Maionese 21 Solteira Catolica Superior Enfermeira
Completo
Mulher Gavido 25 Casada Evangélica Superior Enfermeira
Completo
Tempestade 35 Divorciada Catolica Superior Enfermeira
Completo
Penélope 32 Casada Catolica Ensino Médio Técnica de
Charmosa Completo Enfermagem
Margarida 42 Casada Catolica Ensino Médio Técnica de
Completo Enfermagem
Luluzinha 61 Casada Catolica Ensino Médio Auxiliar de
Completo Enfermagem

Fonte: Pesquisa direta. Juazeiro do Norte. 2009.

Processo de acolhimento a mulher vitima de violéncia sexual

61

Quando apresentada a questdo “como ¢ realizado o acolhimento no atendimento de mulheres vitimas de

violéncia sexual?”, verificou-se que o0 detalhamento da resposta dependeu da experiéncia de atendimento a

mulheres vitimas de violéncia. A profissional (Tempestade) que relatou ficar mais tempo presente no servico de

atendimento (manha e tarde) informou que a maior parte dos casos eram atendidos por ela em relagcdo ao

primeiro contato.

Em relacdo a ter ja realizado atendimento a mulheres vitimas de violéncia, quatro dos entrevistados,

sendo trés enfermeiros e uma técnica ja atenderam ao menos uma vez, uma vitima de estupro. Em contrapartida,

trés profissionais, uma enfermeira, uma técnica e uma auxiliar de enfermagem néo atenderam a nenhuma mulher

vitima de violéncia sexual.

As respostas dos outros profissionais foram curtas e objetivas, em um plano genérico.

O atendimento humanizado e acolhedor foram mencionados por dois profissionais:

“De maneira humanizada...”.

>

Inspetor Bugiganga

“... primeiro, a gente presta os primeiros cuidados... a gente faz a notificacdo... oferta pra ela as

medicac0es... a gente faz a anamnese completa dela, exame fisico, ginecoldgico e obstétrico dela... envia para o

ambulatorio de infectologia onde ela serd acompanhada... a gente chama a assistente social pra informar pra

paciente os direitos dela, da denuncia... e, a psicologa...”.
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O acolhimento dessas mulheres sé podera ser realizado se o profissional levar em conta que para elas as
emocdes, a soberania, a dignidade e o direito estdo corrompidos e negados. (OLIVEIRA; FONSECA, 2007).
E ainda entendido que a situacéo de estupro é muito delicada para a mulher, devendo esta ser acolhida

com respeito e delicadeza pelo primeiro servico buscado. (OLIVEIRA, 2007).

Equipe Multiprofissional

E, a questdo da multiprofissionalidade no atendimento a mulher vitima de violéncia sexual:

“A paciente € atendida por equipe multiprofissional: enfermagem, medicina e assistente social.”.

Mulher Gaviao

“A gente presta os primeiros cuidados... a gente envia para o ambulatério de infectologia... a gente
chama o assistente social... e, a psicologa.”.

Tempestade

Equipe multidisciplinar, seu valor decorrer da qualidade individual de cada profissional que faz dela e
do seu entrosamento que, progressivamente, cada componente vai criando com os demais participantes. Uma
equipe, verdadeiramente multidisciplinar, se auto - constrdi aos poucos, e cresce como um conjunto harmonioso
e verdadeiramente interessado ndo sé na recuperacdo do seu cliente, mas também no crescimento, em todos 0s

sentidos, dos colegas que “juntos” constituem esse grupo de trabalho. (BELAS, 2000).

Sensibiliza¢do dos Profissionais

Dentre os sentimentos dos entrevistados frente a pergunta: “Quais os sentimentos (afetos) que te
ocorreram?“ , foram mais citados os seguintes: Raiva, Indignacdo, Pena, Tristeza, Angustia e Revolta.

Além de consequiéncias psicoldgicas, as emogbes podem, também, desencadear alteracdes fisicas. Elas
alteram as respostas imunologicas e tém grandes influéncias sobre o sistema nervoso auténomo. Sentimentos
como ira, raiva, hostilidade, tensdo, ansiedade e depressdo estdo associados com doengas coronarianas,
gastrintestinais, infecciosas, imunolégicas entre outras. (GOLEMAN,1996).

Nesse sentido, o apoio emocional ao profissional que passa por essa experiéncia parece necessario e
Gtil ndo s6 para prevenir o adoecimento, como também, para ajudar a pessoa no enfrentamento dessa situagao.
(REMEN,1993).
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Apoio Psicoldgico

A identificacdo de género foi ressaltada pela entrevistada Tempestade:

“... mas, a violéncia sexual é uma coisa que pelo jeito de ser mulher a gente sente mais na pele... nunca
foi uma situagdo confortavel...”.

Tempestade

Ndo é qualquer profissional que tem condi¢cBes, em termos emocionais, de sensibilizacdo e
capacidade técnica e de crencas pessoais para atender mulheres violentadas sexualmente. (OLIVEIRA, 2007).

Suporte Fisico

Acerca da pergunta: “Na sua opinido, quais as qualidades e quais as caréncias do acolhimento e consulta
a mulher vitima de violéncia sexual?”

A estrutura fisica para o acolhimento, a incipiéncia das politicas de salde por que séo recentes e ainda
ndo se organizaram a estabelecer um local onde essa vitima possa ser acolhida, foram destaques em alguns

depoimentos:

Falta de suporte institucional. Qualidade: acolhimento por uma equipe humanizada.”

Paty Maionese

“Suporte para o atendimento dessas paciente.”

Mulher Gaviao

“A caréncia: ndo existe um ambiente fisico favoravel pra isso... o atendimento é da pior forma possivel
porque a mulher néo fica a vontade por causa do médico... o ideal é que ela figue numa sala que nao entre
ninguém... ela vai contar pra vocé quem foi que fez, como foi, ela vai reviver 0 momento ruim que ela quer

esquecer... ainda ndo existe um ambiente fisico adequado pra isso... «

Tempestade

Consideracdes finais

Desde que o sistema patriarcal se instalou, a sociedade de parceria entre homens e mulheres cedeu lugar
a dominacdo masculina. A mulher passou a ser uma mercadoria valiosa, negocidvel e submetida a toda espécie

de violéncia.
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Ao longo da Histéria encontramos casos de violéncia sexual: da Biblia as guerras do século XX,
passando pela mitologia greco-romana e pela Idade Média.

O servico de salde é o primeiro atendimento que a mulher busca apds a agressdo, visando sua salde
fisica e consequentemente, a psiquica. Diante disto, o presente estudo possibilitou analisar a humanizacdo no
acolhimento da equipe de enfermagem a mulher vitima de violéncia sexual.

De acordo com os dados analisados observaram-se a humanizacdo presente no acolhimento, a
sensibilizacdo dos profissionais frente a violéncia, a valorizacdo de uma equipe multidisciplinar. A necessidade
de um apoio psicoldgico para o profissional que atende a usudria e a caréncia de um suporte fisico para acolher a
vitima.

Em vista disto, sugerimos as seguintes medidas: realizacdo de um programa de apoio psicoldgico para o
profissional que atende vitimas de violéncia sexual, e a implantacdo de um ambiente onde a vitima possa se

instalar e permanecer segura, longe da possibilidade de novas violéncias e negligéncias.
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