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Percepcoes de enfermeiros da atencao primaria no
atendimento as mulheres vitimas de violéncia sexual

RESUMO | Objetivo: analisar a percepcdo dos enfermeiros sobre o atendimento as mulheres vitimas de violéncia sexual na atencao
primaria. Método: estudo de natureza descritivo-exploratério com abordagem qualitativa, desenvolvido com sete enfermeiros de uma
unidade basica de saude do Distrito Federal. Os dados foram coletados a partir de entrevistas e analisadas mediante analise de contetdo.
A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa UNIP sob o parecer n° 3.425.175. Resultados: a empatia foi um sentimento
presente nos enfermeiros, bem como a frustacédo; a falta de conhecimento especifico sobre a temética e a dificuldade na identificacdo
dos casos de violéncia sexual também estiveram presentes e podem resultar na subnotificacdo dos casos na atencao primaria. Conclusao:
torna-se necessario uma abordagem indireta do enfermeiro as mulheres através de questionamentos sobre a ocorréncia de violéncia
sexual, bem como a incorporacao da tematica na graduacao e a realizacao de educacdo permanente aos profissionais.
Palavras-chaves: Violéncia contra a mulher; Atencdo primdria a saude; Enfermagem.

ABSTRACT | Objective: to analyze nurses' perception of the care provided to women victims of sexual violence in primary
care. Method: this is a descriptive and exploratory study with a qualitative approach, developed with seven nurses from a basic
health unit in the Federal District. Data were collected from interviews and analyzed using content analysis. The UNIP Research
Ethics Committee under opinion n° 3.425.175 approved the research. Results: empathy was a feeling present in nurses, as well
as frustration; the lack of specific knowledge on the subject and the difficulty in identifying cases of sexual violence were also
present and may result in underreporting of cases in primary care. Conclusion: it is necessary to take an indirect approach from
the nurse to women through questions about the occurrence of sexual violence, as well as the incorporation of the theme in
graduation and the realization of permanent education for professionals.

Keywords: Violence against women; Primary health care; Nursing.

RESUMEN | Objetivo: analizar la percepcion de las enfermeras sobre la atencion brindada a las mujeres victimas de violencia sexual
en atenciéon primaria. Método: estudio descriptivo-exploratorio con enfoque cualitativo, desarrollado con siete enfermeras de una
unidad basica de salud en el Distrito Federal. Los datos se recopilaron de entrevistas y se analizaron mediante andlisis de contenido. La
investigacion fue aprobada por el Comité de Etica en Investigacion UNIP bajo la opinion n° 3.425.175. Resultados: la empatia era un
sentimiento presente en las enfermeras, asi como la frustracion; la falta de conocimiento especifico sobre el tema y la dificultad para
identificar casos de violencia sexual también estuvieron presentes y pueden dar como resultado un subregistro de casos en atencion
primaria. Conclusion: es necesario adoptar un enfogue indirecto de la enfermera a las mujeres a través de preguntas sobre la ocurrencia
de violencia sexual, asi como la incorporacién del tema en la graduacién y la realizacién de educacion permanente para profesionales.
Descriptores: Violencia contra la mujer; Atencion primaria de salud; Enfermeria.
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violéncia contra as mulheres

é considerada uma violagdo

dos direitos humanos e um
problema de sadde publica devido as
repercussdes na salde fisica, psiquica e
social. Ela esta enraizada na desigualda-
de de género e constitui um impedimento
ao desenvolvimento social, pois mundial-
mente cerca de 30% das mulheres ja vi-
venciaram tal situagcdo, sendo as meninas
jovens, as mulheres pertencentes a de-
terminadas etnias, as transexuais e/ou as
com deficiéncia o piblico que enfrenta
maior risco de exposicdo as diferentes
formas de violéncia.'

O termo violéncia contra a mulher
traduz as diversas formas de violéncia, in-
cluindo a realizada por parceiros intimos,
seja fisica, sexual ou psicolégica, bem
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como outros tipos de violéncia como a mu-
tilacdo, assassinatos e trafico de mulheres.?

Como subsidio para este enfrenta-
mento, foi implementada em ambito
nacional a Politica Nacional de Enfren-
tamento a Violéncia contra as Mulheres.
Esta politica estd organizada em eixos
estruturantes capazes de estabelecer con-
ceitos, principios, diretrizes e agdes que
minimizem a ocorréncia de episédios de
violéncia contra as mulheres e garanta a
oferta de uma assisténcia integral, huma-
nizada e com qualidade."

No campo da satide, os profissionais
devem voltar sua assisténcia para a inte-
gralidade e ir além das questdes fisicas ou
problemas organicos de modo a adotar
posturas sensiveis e acolhedoras com a viti-
ma para possibilitar o manejo e seguimento
adequado, além da reducao de casos.>*

O profissional, em particular o enfer-
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meiro, deve ser capaz de atuar na tenta-
tiva da resolucdo do problema e contri-
buir para a reducado do ciclo da violéncia
através da atuacdo e articulagdo da rede
de servicos disponiveis visando maior
fluidez e eficacia no atendimento. Entre-
tanto, a violéncia sexual é pouco identi-
ficada e é subnotificada nos servicos de
atencao primaria a sadde (APS), masca-
rando a gravidade da situagao.*

Assim, este estudo se faz necessdrio
uma vez que podera demonstrar quais as
possibilidades e limitagdes na assisténcia
a salde, visando a qualidade do atendi-
mento as mulheres.** Diante disso, des-
taca-se a questdo que norteou a presente
proposta investigativa: qual a percepgao
dos enfermeiros da atengdo primaria so-
bre a assisténcia a salide de mulheres vi-
timas de violéncia sexual?

Portanto, este estudo tem o objetivo
de analisar a percepgao dos enfermeiros
sobre o atendimento as mulheres vitimas
de violéncia sexual na atengao primaria.

METODO

Trata-se de um estudo de natureza
descritivo-exploratério com abordagem
qualitativa, desenvolvido em uma uni-
dade basica de satde (UBS) do Distrito
Federal, Brasil.

Participaram deste estudo enfermei-
ros que atenderam ao seguinte critério de
inclusdo: atuagdo nas equipes de Estra-
tégia de Satde da Familia (ESF) da UBS
por no minimo 6 meses. A determinagao
do ndmero de participantes obedeceu ao
critério de saturagdo das informagdes. Ao
final da coleta de dados, contou-se com a
participagao de 7 enfermeiros.

A coleta de dados ocorreu entre os
meses de julho e setembro de 2019, em
dois momentos. No primeiro, foi possivel
conhecer o funcionamento da instituicdo
e obter as informagdes necessarias para
o recrutamento e inicio da coleta de da-
dos. No segundo momento, aplicou-se
um roteiro de entrevista semiestruturado
com cada participante, dividido em duas
partes: a primeira com os dados de identi-
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ficagdo dos enfermeiros e a segunda com
as perguntas norteadoras.

O tempo médio das entrevistas foi de
45 minutos e os participantes estavam no
inicio ou final de expediente. As pergun-
tas norteadoras foram: Atender mulheres
que vivenciaram a violéncia sexual pode
despertar algum sentimento? Caso sim,
quais? e Explicite como que é para vocé
atuar nesse tipo de atendimento?

Visando a privacidade dos enfermeiros,
as entrevistas ocorreram de forma individu-
al, em uma sala privativa da instituicdo e
em hordrio combinado antecipadamente.
Os discursos foram capturados por um gra-
vador de 4udio e com a concessao dos en-
fermeiros, por meio da assinatura do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido.

As falas foram transcritas e anali-
sadas por meio da proposta de analise
de contelddo, a qual se organiza nas
seguintes fases: pré-analise, exploracao
do material, tratamento dos resultados,
inferéncia e interpretagdo~®

Na pré-analise, houve a leitura flutu-
ante, seguida da constituicao do corpus,
de acordo com o objetivo proposto. Para
a exploragdo do material, realizou-se a
codificagdo por meio das palavras ou fra-
ses semelhantes nos discursos. Na fase de
tratamento dos resultados e da interpre-
tacdo, foi possivel agrupar os fragmentos
das narrativas em relevo com o intuito de
visualizar as informagdes obtidas com
plenitude, bem como abranger as infe-
réncias previstas.

Atendendo a garantia do sigilo das
identidades dos participantes, para a
apresentacao dos relatos utilizou-se a
letra “E” seguida pelo niimero arabico
correspondente a ordem na entrevista
(E1 a E7).

Os aspectos éticos foram respeita-
dos, conforme exigéncia da Resolugao n°
466/2012,do ConselhoNacional de Sadde,
que trata da pesquisa em seres humanos.
O projeto foi submetido e aprovado pelo
Comité de Ftica em Pesquisa da Universi-
dade Paulista sob o parecer n° 3.425.175
(CAAE 15152819.0.0000.5512), de 28 de
junho de 2019.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram entrevistados 7 enfermeiros que
desenvolvem suas atividades profissionais
em uma UBS no Distrito Federal, sendo
85,7% do sexo feminino e com média de
idade de 50 anos. Em relagdo ao nivel de
instrugao, 28,6% tinham somente a gradua-
¢ao em Enfermagem; 57,1% pds-graduagao
latu sensu; e 14,3% pds-graduagao stricto
sensu. Quanto ao tempo de trabalho na
Enfermagem, 71,4% atuam na profissao ha
mais de 10 anos. Sobre o tempo de trabalho
na UBS, 85,7% dos enfermeiros trabalham
ha mais de 3 anos e 14,3% de 1 a 2 anos.
Em relacdo a jornada de trabalho dos pro-
fissionais, 85,7% apresentam jornada de
trabalho de até 40 horas semanais e 14,3%
superior a 40 horas semanais.

Considerada um problema de satde
global, que atinge mulheres em diferen-
tes idades e realidades, a violéncia contra
mulher pode ocorrer de diversas formas,
incluindo a violéncia fisica, psiquica e
sexual, na maioria das vezes, motivados
pela desigualdade de género, onde o mas-
culino tem maior poder sobre o feminino.
Diante dessa realidade, cabe aos servicos
de satde identificar os casos de violéncia
e prestar assisténcia, atendendo as vitimas
em suas necessidades especificas.?

Diante disso, os resultados obtidos
por meio das entrevistas indicaram diver-
sos sentimentos que sao despertados nos
enfermeiros ao atenderem mulheres que
vivenciaram um episédio de violéncia se-
xual, sendo que a empatia foi o principal
deles, como observa-se:

A empatia né! Mesmo que
de forma profissional ela é
inevitavel. (E1)

Eu vejo mais essa questao da
frustacio. E como se fosse uma
linha muito ténue, pois vocé fica
no dilema: ou vocé presta aten-
¢do na parte fisica ou na parte
psicolégica. Até que ponto isso se
mistura? Se houve mesmo agres-
sdo da parte do parceiro? Ou a
mulher se sujeita a deixar isso



acontecer? [...] (E2)

Um sentimento de frustacdo,
tristeza e inconformidade com ta-
manha crueldade. (E3)

Desperta a empatia, desperta
a dor, a piedade, pois elas passam
por um sofrimento muito grande.
Entdo, eu acho que desperta isso
ai e muitas vezes a revolta. (E4)

Sentimento de pena. O maior
sentimento que tive por ela foi de
pena né, mas a gente ndo pode
nem pensar nisso, pois tem que
enfrentar o atendimento e tem que
dar uma de durona mesmo. (E5)

Sentimento de querer ajudar
né! E uma coisa muito complica-
da né! A pessoa ali vai ficar com o
trauma por um bom tempo, entdo
o sentimento é de querer ajudar
mesmo, de querer auxiliar, acon-
selhar e tentar ajudar o maximo
que a gente puder para poder re-
solver o problema. (E6)

Sentimento de tristeza, medo
e desconfianca. (E7)

Diante dos depoimentos, a existéncia
da empatia por partes dos enfermeiros
pode possibilitar um cuidado sensivel e
acolhedor atendendo a vitima de forma
equdnime.® Ja a auséncia dela pelos pro-
fissionais durante o atendimento pode re-
sultar no afastamento da mulher dos servi-
cos de salide.” A empatia é definida como
a capacidade de colocar-se no lugar do
outro como forma de possibilitar a com-
preensao do que o outro esta vivenciando/
sentindo com o objetivo de assistir as suas
necessidades de forma eficiente.®

Assim, este sentimento associado a
sensibilidade, a escuta qualificada e a
calma deve fazer parte do cotidiano do
enfermeiro que atende mulheres vitimas
de violéncia sexual com a finalidade de
identificar os riscos e as vulnerabilidades
das mulheres, visando o acolhimento e a
integralidade no cuidado.®

Entretanto, a existéncia do sentimento
de frustagdo por parte dos profissionais €,
muitas vezes, desgastante e pode resultar
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em uma sensacdo de impoténcia, o que
pode causar outros sentimentos como in-
tolerancia e o descaso diante da violéncia
contra a mulher. Dessa forma, o treina-
mento e a disseminagdo de informacgoes
acerca do assunto e a supervisao de pro-
fissionais de satide mental aos enfermei-
ros da aten¢do primaria pode ser uma
estratégia eficiente para o enfrentamento
do sofrimento emocional e objetivar uma
melhor conducdo do atendimento.?

No que se refere a atuagdo dos en-
fermeiros, percebe-se um despreparo
dos mesmos para lidarem com esse tipo
de caso, o que pode resultar em enca-
minhamento da vitima a outro servico
e/ou na subnotificacdo dos casos, con-
forme observa-se:

E bem complexo, mas neces-
sario. Ainda que a gente esteja
em fase de aperfeicoamento tanto
da equipe quanto da mentalida-
de das mulheres que sofrem esse
tipo de abuso. (E1)

£ uma sensagio de constrangi-
mento, mas também nos sentimos
importante por oferecer apoio em
um momento tdo dificil. (E3)

E dificil. A gente tem que ter
muito tempo para essa paciente e
a gente ndo consegue sentir a dor
do paciente e menosprezar a dor
dela. Resumindo, a gente precisa
estar mais preparada para esse
tipo de atendimento. (E4)

Vou ser bem sincera, esse tipo
de atendimento nao faz o meu
género. Eu prefiro fazer outra coi-
sa e agradego muito a Deus nao
ser o meu dia-a-dia. Isso é muito
bom para mim. (E5)

E um atendimento que vocé
tem que estar preparado, pois a
pessoa nesse meio pode reagir
bem aos conselhos e todo o tra-
balho da enfermagem, mas ela
também pode vir a ter outros pro-
blemas como: depressao e outras
patologias geradas pelo problema
e ai tem que se trabalhar com to-
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das as vias, pois pode até aconte-
cer um suicidio por conta disso,
por isso temos que promover o
apoio da familia. (E6)

Nado me sinto totalmente se-
gura, pois a prépria vitima as ve-
zes nao quer denunciar. S6 esta
ali para desabafar e me sinto com
impoténcia. (E7)

A falta de conhecimento acerca da te-
mética e a fragilidade em realizar escuta
qualificada dos enfermeiros é decorrente,
muitas vezes, devido ao desconhecimen-
to acerca do impacto negativo causado na
vitima de violéncia sexual,’ fazendo com
que o profissional direcione o manejo da
situacao apenas para o modelo biomédico,
deixando de lado uma atengao integral.®

Assim, torna-se necessario uma as-
sisténcia de enfermagem que considere
a subjetividade de cada mulher, ofer-
tando um ambiente com privacidade, li-
vre de preconceitos e de forma integral.
Mediante essa realidade, o vinculo en-
tre o profissional e a mulher vitima de
violéncia sexual torna-se essencial para
enfrentamento da violéncia e para o es-
tabelecimento da relacdo de confianga,
respeito e ética de modo a possibilitar
a aproximagao da vitima para continui-
dade da assisténcia.’® Além disso, a as-
sisténcia deve ser voltada também para
a salde psicolégica da mulher a partir
de equipes disponiveis no territério e/
ou na rede de atencdo a saude, devido
aos impactos negativos, como a depres-
sdo e o isolamento.?

Identificou-se ainda nos depoimentos
dos profissionais as dificuldades presen-
tes no dia a dia para o atendimento das
mulheres vitimas de violéncia:

A parte em si de salide da fami-
lia eu gosto muito. E minha paixo,
pois a gente tenta lidar com a pre-
vencado e ndo com a doenga em si.
O caos que estd instalado na salde
hoje nos impede muitas vezes de
fazer o que tem que ser feito. Essa
semana eu tive um caso de uma
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gestante que depois da terceira con-
sulta ela teve coragem de falar que a
gravidez foi por estupro. Ela ndo tem
o desejo de tirar, mas parece que a
ficha ndo caiu ainda e eu olhar para
essa gestante e sentir vontade de
chorar porque ja tinha mais dez pa-
cientes na fila me esperando e vocé
nado ter o tempo que essa gestante
necessita, nem para conversar, nem
para ver a parte emocional, nem
para conforta-la, ndo é facil e tem
que gostar mesmo. (E2)

Diante disso, o cuidado de enferma-
gem torna-se importante frente aos casos
de violéncia sexual, pois compreende o
processo de humanizagdo e na criagao
de vinculo entre profissional e paciente
com intuito de promover a resolugao do
problema em questdo." Entretanto, uma
das principais dificuldades encontradas
nos servicos de sadde é a identificagdo
dos casos de violéncia sexual devido a
complexidade da sua abordagem, pois o
siléncio tanto da vitima, como dos pro-
fissionais, acaba mascarando esta grave

situagdo.? Nesse sentido, a abordagem da
vitima deve acontecer através de questio-
namentos indiretos, pois dessa forma ha
o estimulo das mesmas a verbalizarem
sobre a situagao de violéncia sofrida para
continuidade e/ou inicio da assisténcia.®

Além disso, a ampliagdo de préticas
educativas a populacao sobre a tema-
tica, bem como o desenvolvimento de
agdes de educagdo permanente voltada
aos profissionais de salide, em especial
aos enfermeiros, sobre as situagdes que
envolvem a violéncia contra a mulher e
o fortalecimento da rede intersetorial e
de apoio disponivel no territério podem
ser estratégias para o enfrentamento da
violéncia sexual.?'?

Portanto, para romper com a dificul-
dade em assistir de forma integral as mu-
lheres vitimas de violéncia sexual, torna-
-se necessario a realizacdo de momentos
de reflexdo e debate entre os profissio-
nais nos servicos de saide de modo a
qualificar a atencdo a satde e garantir
um adequado enfrentamento da violén-
cia sexual no territério das equipes da
atencdo primaria*-'*
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CONCLUSAO

O sentimento de empatia estd presen-
te nos enfermeiros que atendem as mulhe-
res vitimas de violéncia sexual de forma
que estes se sensibilizam com o fato. Iden-
tificou-se ainda como fatores limitantes
o sentimento de frustacdo, a falta de co-
nhecimento dos profissionais e a dificul-
dade de identificacdo dos casos devido a
complexidade da sua abordagem, fato que
pode levar a subnotificagao dos casos.

Mediante essas limitagdes, torna-se
necessario a abordagem através de ques-
tionamentos indiretos para estimular a
verbalizagcdo do episédio de violéncia
vivenciado, assim como a educagao per-
manente dos enfermeiros com o intuito
de aprofundar o conhecimento de modo
a promover a qualificagdo da equipe para
o enfrentamento da violéncia sexual con-
tra as mulheres.

Assim, no que se refere as limitagdes
do estudo acredita-se que esteja relacio-
nada a realizagdo da pesquisa em uma
Gnica UBS, uma vez que a ampliagdo
para outras unidades de satde poderia
propiciar uma analise ampliada. %%
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