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Resumo: Este artigo discute os resultados de uma pesquisa documental de abordagem de
analise qualitativa, realizada em abril de 2015. O objetivo deste trabalho ¢ identificar as
circunstancias e o perfil das mulheres vitimas de violéncia sexual atendidas em 2014 num
servico de referéncia de alta complexidade nesse atendimento. A consulta documental foi
realizada nas fichas de registro do setor de Servigo Social de um Hospital Universitario do Sul
do Brasil. Os resultados apontaram: 16 atendimentos, composto por adolescentes ¢ mulheres
jovens, residentes em FlorianOpolis e regides proximas da capital, tendo um caso de outro
estado do Brasil. Identificou-se que na maioria dos casos abordagem foi realizada em espacgos
publicos, por unico agressor desconhecido em periodo noturno, com abordagem por
intimidacao e uso de arma de fogo. A maioria das mulheres buscou atendimento de saude nas
primeiras 72 horas apds a agressdo. Algumas buscaram atendimento ao descobrirem que
estavam gravidas em decorréncia da violéncia sexual e foram encaminhadas para realizar o
protocolo de interrupgdo legal da gestacdo. Todas receberam atendimento multiprofissional e
encaminhamentos para servicos de prote¢ao social no municipio. Os resultados encontrados
auxiliam na ampliagdo do conhecimento sobre o tema da violéncia sexual perpetrada contra a
mulher, proporcionando visibilidade a violéncia de género no contexto da satide publica.
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Introducio

A violéncia ¢ uma fendomeno sociohistorico, um conceito amplo, e se expressa de formas
visiveis e invisiveis entre elas na forma da violéncia urbana, violéncia doméstica, violéncia
familiar e intrafamiliar, a violéncia de transito, a violéncia econdmica. As violéncias podem
receber sentido moral, econdmico e criminoso e fazem parte das relagcdes, da comunicagao e
da vida social (MINAYO, 2005). No que se refere a violéncia contra a mulher, no Brasil, a
partir da Lei n® 11.340/2006, ¢ classificada como formas de violéncia a: violéncia fisica,
violéncia psicoldgica, violéncia sexual, violéncia moral e violéncia patrimonial.

Na darea das politicas de satide, a Organizacdo Mundial da Saude e a Organizagdo
Panamericada de Satde trata o fendmeno como problema social e endémica devido as
consequéncias organicas e emocionais que produz na saude pessoal e coletiva. Além destas,
impacta na economia do familiar, dos servigos e do pais (MINAYO, 2005).

Conceitualmente, a Organizagdao Mundial de Satde, em seu recente Relatério sobre o
tema violéncia, define-a como “o uso da forga fisica ou do poder, real ou em ameaca, contra si
proprio, contra outra pessoa, ou contra um grupo ou uma comunidade, que resulte ou tenha
qualquer possibilidade de resultar em lesdo, morte, dano psicologico, deficiéncia de
desenvolvimento ou privacio” (ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2002, p. 5).

Pesquisadores na area da satide problematizam outras expressdes da violéncia, como a
violéncia institucional, violéncia estrutural, violéncia comportamental, a violéncia simbdlica
(PEREIRA, 2014), a violéncia de género, violéncia obstétrica. Neste trabalho nos propomos a
discutir a violéncia sexual.

A violéncia sexual, da qual as mulheres sdo as maiores vitimas, inclui entre outros: o

estupro, atos obscenos, caricias ndo consentidas, sexo for¢ado na relagdo conjugal e o

impedimento pelo parceiro do uso de métodos contraceptivos, ferindo os direitos reprodutivos

da mulher (LACERDA, 2002; FLORIANOPOLIS, 2002. ). Considerados crimes hediondos,
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consumados ou ndo, o estupro e o atentado violento ao pudor caracterizam-se por um contato
sexual ndo consentido.

Previsto no Codigo Penal, artigo 213, o estupro ocorre quando a mulher é obrigada a
manter relagdes sexuais, via vaginal, sob ameag¢a que impeca sua resisténcia, ou violéncia
com emprego de forca fisica. O atentado violento ao pudor, artigo 214 do mesmo cddigo,
ocorre sob as mesmas formas de coercdo aplicadas ao estupro, englobando atos libidinosos
diferentes da copula vaginal, como o coito oral e anal, por exemplo.

Soares (2000) relata que as acdes de planejamento nos servigos de saude, quanto a
violéncia sexual, foram iniciadas com a implantacdo dos programas de aten¢do as vitimas, no
final dos anos 80, que atendiam os casos de aborto previstos na lei do Estado brasileiro como
a gravidez decorrente do estupro, por exemplo.

A violéncia sexual ¢ uma das formas mais graves da violéncia que atinge tipicamente as
mulheres. As consequéncias da violéncia sexual comprometem nao sé a saude reprodutiva e
sexual da mulher, assim como seu bem-estar fisico ¢ mental. Para a Lei n° 11.340/2006 a
violéncia sexual ¢ entendida como ““ qualquer conduta que a constranja a presenciar, a manter
ou a participar de relagdo sexual ndo desejada, mediante intimidagdo, ameaga, coagdo ou uso
da forga; que a induza a comercializar ou a utilizar, de qualquer modo, a sua sexualidade, que
a impega de usar qualquer método contraceptivo ou que a force ao matrimonio, a gravidez, ao
aborto ou a prostituicdo, mediante coagdo, chantagem, suborno ou manipulagdo; ou que limite
ou anule o exercicio de seus direitos sexuais e reprodutivos.”

Violéncia Sexual ¢ ainda um conceito entendido como violéncia de género caracterizada
pelo abuso de poder no qual a vitima ¢ usada para gratificagdo sexual do agressor, sem seu
consentimento, sendo induzida ou forcada a praticar sexo com ou sem violéncia fisica.
(BALLONE & ORTONELE, 2003). Esse fendmeno também esta presente em outros
cenarios, seja publico ou privado, acometendo criangas, adolescentes, homens, idosos e

portadores de deficiéncias de diferentes classes socioecondmicas o que a torna um problema

de ordem global.




\

XI COLOQUIO NACIONAL REPRESENTAGOES
DE GENERO E SEXUALIDADES

Na atualidade ainda ha escassez de dados que revelem com exatidao os indices de
violéncia sexual contra a mulher, o que prejudica a formulagdo de politicas e servigos
publicos.

Para pensar em estratégias que visem redugdo e preven¢ao da violéncia contra a mulher, ¢
fundamental conhecer o seu perfil. Neste sentido, a inexisténcia de dados em um servico de
atendimento a esse publico, nos levou a desenvolver esta pesquisa, que se justifica pela
necessidade de conhecer o perfil das mulheres que sofreram a violéncia sexual e buscaram
atendimento no Hospital Universitario no periodo de janeiro a dezembro de 2014

O Ministério da Saude elaborou, no ano de 1999, a Norma Técnica intitulada “Prevencao
e Tratamento dos Agravos Resultantes da Violéncia Sexual contra Mulheres e Adolescentes”
com o objetivo de fornecer subsidio técnico para que os municipios possam estruturar uma
rede de servicos para atendimento as vitimas de violéncia sexual. Através desta a Secretaria
Secretaria Municipal de Satde e da Secretaria da Habitagdo, Trabalho e Desenvolvimento
Social, e da Universidade Federal de Santa Catarina o HU/UFSC elaboraram o Protocolo de
Atencdo as Vitimas de Violéncia Sexual do Municipio de Florianépolis, o qual o HU/UFSC ¢
a referéncia na execugdo de assisténcia (FLORIANOPOLIS, 2002).

O HU/UFSC ¢ uma instituicao publica federal, gestada pelo Ministério da Satde e
Ministério da Educacao, e executa o Protocolo de Atengao as Vitimas de Violéncia Sexual do
Municipio de Florianépolis desde o ano 2000, quando este foi elaborado e assinado.

O atendimento as mulheres ¢ realizado por equipe multiprofissional, composta por
profissionais de Servico Social, Psicologia, Medicina ¢ Enfermagem. Todos os servigos
envolvidos (Instituto Médico Legal , Conselho Tutelar, Delegacia de Policia) no atendimento
ao Protocolo dirigem-se ao hospital quando acionados para facilitar a qualidade de
atendimento.

Nesse sentido, o atendimento do Servigo Social ¢ realizado em conjunto com a
psicologia, para assegurar a qualidade de atendimento e na perspectiva da mulher ndo precisar

repetir o relato a varios profissionais. Através deste atendimento objetiva-se acolher a mulher,

bem como identificar o seu contexto, rede de apoio, direitos violados e informar seus direitos
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e servigos disponiveis. O atendimento do/a assistente social ¢ registrado em um documento
elaborado pelo proprio servigo e arquivado.

Ademais, esse presente trabalho justifica-se pela caréncia de estudos relacionados a
violéncia sexual em Floriandpolis/SC, dadas as consequéncias negativas do estupro a saude da
mulher. Sendo que o objetivo deste estudo foi identificar as circunstancias e o perfil das
mulheres vitimas de violéncia sexual atendidas em 2014 num servigo de referéncia de alta

complexidade nesse atendimento.

Metodologia

Essa pesquisa tragara a interpretagdo dos dados de modo que permita-se abordar o mundo
das relagdes entre mulheres em situacao de violéncia sexual atendidas no HU/UFSC. Assim,
trata-se de uma pesquisa exploratoria descritiva, de abordagem qualitativa (MINAYO, 2001),
cujos elementos do objeto de estudo serdo analisados a partir da perspectiva da categoria de
género.

A categoria género pressupde a construcdo historica das relagcdes sociais entre 0s sexos,
diferenciando o sexo biologico do sexo social. “A categoria género pode explicar, a luz das
relacdes de poder, as contradicdes das constru¢des das relagdes sociais entre homens e
mulheres e o seu impacto sobre o processo saide-doenca do grupo em desvantagem,
composto pelas mulheres (GUEDES, ef al, 2009).

As informagdes foram levantadas a partir dos fichas de registro do setor de Servigo Social
de do Hospital Universitario Professor Polydoro Ernani de Sao Thiago, cidade de
Florianopolis/SC. Estas fichas sdo impressas e ficam arquivadas sob sigilo privativo dos
profissionais de servico social na sala de trabalho desta categoria. As variaveis utilizadas
neste estudo, determinadas pelo registro, foram: faixa etaria; procedéncia; tipo de violéncia;
caracteristicas do agressor, local da agressdao, encaminhamentos realizados pelo servico social.

A populacdo estudada somou o nimero de 16 mulheres atendidas pelo HU através do

Protocolo de Violéncia Sexual no periodo de janeiro a dezembro de 2014. Sendo que estas
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mulheres foram atendidas pela assistente social de plantdao no periodo que a mulher buscou
atendimento.

A observagdo participante adotada nesta pesquisa caracterizou-se pela participagdo no
cotidiano profissional da assisténcia a Saude da Mulher, portanto, constituiu-se em uma
observacao ativa.

Para tabulacdo e analise dos dados, utilizou-se o programa Excel 2013, para percentual

simples e distribuicdo de frequéncia, além de tabelas e gréaficos.
Como cuidado ético, foi garantido sigilo absoluto sobre a identidade das usuarias cujos
registros foram utilizados. A digitacdo dos dados foi realizado pelas proprias autoras na sala
do Servigo Social da Satde da Mulher-HU/UFSC, evitando transito das fichas fora da
Instituigao.

A andlise dos dados coletados sera realizada a partir da Andlise de Conteudo sugerida por
Bardin (1977; 2010). Esta metodologia ¢ um conjunto de técnicas de analise de comunicagdes
de textos e documentos, realizada através de procedimentos sistematicos que codificam e
categorizam o material, visando a interpretagdo dos mesmo a partir do referencial teérico da
pesquisadora. A metodologia ¢ elaborada em trés etapas principais:

1) Pré-analise: ¢ o primeiro contato com os dados; leitura flutuante e organizacao do
material; destaca-se as palavras que chamarem atencgao;

2) Exploragao do material: Codificacdo e categorizagao;

3) Tratamento dos resultados: Interferéncia e interpretacao.

Resultados e discussao

No periodo de janeiro a dezembro de 2014, foram realizados 16 atendimentos na
emergéncia ginecoldgica do HU/UFSC as mulheres que sofreram violéncia sexual e buscaram
atendimento de saude. Avaliaram-se os dados das mulheres atendidas a partir das fichas do
Servigo Social.

Foi identificada, através da Tabela 1, que a média de idade das mulheres que buscaram

atendimento ¢ de 26,12 anos (minima 13 ¢ maxima 45) ¢ a mediana de 24 anos.
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Tabela 1. Distribui¢ao em n. e % das mulheres vitimas de violéncia

sexual

N. %
Idade (anos)
10a14 3 19%
15a19 2 12%
20a29 5 31%
30a39 4 25%
40 a 49 2 13%
> 50 0 0%
Total 16 100%

Fonte: Fichas de atendimento do Servigo Social - HU/UFSC

A Tabela 2 (abaixo) apresenta o local de residéncia das mulheres expresso durante o

atendimento, sendo que foi constatado que a maioria ¢ moradora de Florianopolis/SC e do

estado de Santa Catarina (regido da Grande Floriandpolis e litoral sul do estado), sendo

apenas uma residente no Parand, demonstrando que o HU atende mulheres vindas de outros

estados que também possuem o protocolo de atendimento a vitimas de violéncia sexual.

Tabela 2. Municipio de Residéncia da Mulher em n. ¢ %

Biguagu/SC
Sao José/SC
Florianopolis
Curitiba/PR
Tubarao/SC
Total

N %
3 19%
1 6%
10 63%
1 6%
1 6%
16 100%

Fonte: Fichas de atendimento do Servigo Social - HU/UFSC
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A caracterizacdo da violéncia sofrida pelas pacientes avaliadas aponta que a violéncia
sexual aparece associada a outros tipos de violéncias, sendo 25% das agressdes fisica, sexual

e psicologica e 44% dos casos somente sexual. A tabela 3 demonstra esse dado.

Tabela 3. Tipos de violéncia expressado pela mulher em n. e %
durante atendimento do servi¢o social

N %
Sexual e fisica 2 12%
Sexual (anal) 1 6%
Sexual 7 44%
Fisica, sexual e psicoldgica 4  25%
Sexual e psicologica 2 13%

Total 16 100%

Fonte: Fichas de atendimento do Servi¢o Social - HU/UFSC
Em relagdo as circunstincias da violéncia, foi identificado que em 69% dos casos o

agressor era um homem desconhecido e a violéncia foi realizada em espagos publicos, sendo a
abordagem realizada na rua, no periodo noturno, com abordagem individual por intimidagdo e
uso de armas de fogo. Aponta-se que 19% dos casos, as mulheres revelaram ter feito uso de
bebidas alcodlicas antes do fato, ndo recordando da violéncia. Identifica-se apenas um caso

em que a violéncia foi perpetrada por um familiar.

Tabela 4. Local da agressao expresso pela mulher em n. e %
durante atendimento do servi¢o social

N %
31%

Rua isolada 5

Na casa do agressor I 6%
Nao recorda devido ingestao de substancias 3 19%
Local de trabalho 2 13%
Carro do agressor 1 6%
Casa de amigos durante festa I 6%
Festa da universidade 1 6%
Em casa 2 13%
Total 16 100%

Fonte: Fichas de atendimento do Servigo Social - HU/UFSC
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O atendimento nas primeiras 72 horas foi realizado em 69% das mulheres, permitindo a
prescri¢ao de profilaxias antirretroviral, vacinagdo/imunoterapia para hepatite B, antibidticos
e anticoncepcao de emergéncia para a maioria dos casos. As demais buscaram atendimento ao
descobrirem que estavam gravidas em decorréncia da violéncia sexual e foram encaminhadas
para realizar o protocolo de interrupcao legal da gestagdo, na qual o HU/UFSC configura-se

como referéncia nesse atendimento.

Tabela 5. Realizaram a interrupc¢do da gestacdo

N %
Realizaram 11 69%
Nao realizaram 5 31%
Total 16 100%

Fonte: Fichas de atendimento do Servigo Social - HU/UFSC
Em relacdo aos encaminhamentos realizados pela equipe de Servigo Social, aponta-se

orientagdes € encaminhamentos de relatorios aos servigos de saude e de protecao social da
rede de Florianopolis e dos municipios de residéncia das mulheres, como o Centro de
Referéncia de atendimento a Mulher vitima de violéncia em Florianopolis, Centro de
Referéncia Especializado em Assisténcia Social e Conselho Tutelar. Ademais, todas as

mulheres foram encaminhadas para retorno ambulatorial no HU/UFSC

Tabela 6. Encaminhamentos realizados pelo servigo social ap6s o

atendimento

N %
Orientacao sobre o CREMV* de Fpolis 10 62%
Outros 1 6%
Relatorio ao Conselho Tutelar e CREAS** 2 13%
Relatorio ao CREAS 1 6%
Relatorio ao Conselho Tutelar 2 13%
Total 16 100%

Fonte: Fichas de atendimento do Servico Social - HU/UFSC
*Centro de Referéncia de Atendimento a Mulher em Situagdo de
Violéncia

** Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social
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Conclusao

O presente trabalho propds-se a apresentar dados relativos ao atendimento prestado no
Hospital Universitario, as mulheres vitimas de violéncia sexual atendidas no periodo de
janeiro a dezembro de 2014.

O perfil encontrado ¢ composto por adolescentes e mulheres jovens, residentes em
Florianopolis e regides proximas da capital, tendo um caso de outro estado do Brasil.

Identificou-se que na maioria dos casos abordagem foi realizada por Unico agressor
desconhecido em periodo noturno. Esses dados sdo semelhantes aos encontrados em estudos
realizados em Sao Paulo, Teresina e Londrina (FACURI et al, 2013; LOPES et al, 2004;
OLIVEIRA e CARVALHO, 2006) que também registraram agressores desconhecidos do
sexo masculino e que agiram por intimidacao verbal e armas de fogo para violéncia
perpetrada via vaginal.

A maioria das pacientes chegou ao atendimento em tempo habil para que medidas
profilaticas fossem instauradas. Entretanto, algumas mulheres s6 buscaram atendimento de
saude ao saberem que ficaram gravidas em decorréncia da violéncia, sendo encaminhadas,
apos atendimento multiprofissional no hospital, para realizagdo do protocolo de interrupgao
legal da gestagdo. Nesse sentido, evidencia-se a gravidade desse tipo de agressdo ¢ a
importancia de pesquisas € campanhas sobre o tema para que se incentive a busca por
atendimento de satde logo apods a ocorréncia do fato. Facuri et al (2013, p.896) aponta que
embora ndo seja possivel avaliar o impacto da violéncia sexual no sofrimento psiquico das
mulheres, ¢ possivel inferir que muitas delas se ndo realizarem acompanhamento profissional
em saude mental, podem desenvolver sequelas de longa duragao.

Dessa forma, aponta-se a importancia da existéncia de servigos de referéncia a mulheres
em situacdo de violéncia e acompanhamento psicossocial na rede publica dos municipios, pois

em todos os casos atendidos foi realizado encaminhamento a rede de protecdo social

disponivel.
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Aponta-se como limitagdo ao estudo, falta de dados acessiveis nas fichas de atendimento
pesquisadas, tornando algumas informagdes e categorias analiticas ndo disponiveis.
Vale ressaltar o fato de que ainda muitas mulheres ndo buscam atendimento ao sofrerem
violéncia, havendo subnotificagdo de casos. Nesse sentido, pesquisas sobre o tema justificam-
se para o incentivo de denuncias de situagdes de violéncia vivenciadas, dentncia dos
agressores, busca de servicos de saude, bem como contribui¢do para a estruturacdo e
qualificacdo da assisténcia profissional humanizada e formulagdo de politicas publicas sobre o
tema.

Os resultados encontrados auxiliam na ampliagdo do conhecimento sobre o tema da

violéncia sexual perpetrada contra a mulher, proporcionando visibilidade a violéncia de

género no contexto da saude publica.
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