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RESUMO: A violéncia sexual constitui uma grave violagdo dos direitos humanos e um
importante problema de satde publica, exigindo atendimento rapido, integrado e humanizado as
vitimas. Este estudo teve como objetivo analisar o atendimento imediato as vitimas de violéncia
sexual no Brasil, identificando os principais fatores que dificultam sua efetivacdo e destacando o
papel do farmacéutico no cuidado inicial e na interface entre saide e investigacdo criminal.
Trata-se de uma pesquisa qualitativa, exploratéria e descritiva, realizada por meio de levantamento
bibliografico e documental, incluindo artigos cientificos, livros, matérias jornalisticas, legislacdes,
protocolos oficiais e relatorios de institui¢des publicas e da sociedade civil. A andlise evidenciou
que, apesar dos avangos legais e da existéncia de politicas publicas voltadas a protecao das
vitimas, ainda persistem barreiras estruturais, regionais e institucionais, como a concentragdo de
servigos especializados nos grandes centros, a insuficiéncia de profissionais capacitados e a
fragilidade na integracdo entre os setores de saude, seguranga publica e assisténcia social. Nesse
contexto, o farmacéutico apresenta-se como um profissional estratégico, podendo contribuir por
meio do acolhimento, orientacdo, acesso adequado a medicamentos e encaminhamento aos
servigos especializados. Conclui-se que o fortalecimento da rede de atendimento, a capacitagdo
profissional e a integracdo intersetorial sdo fundamentais para garantir um atendimento réapido,
seguro ¢ humanizado as vitimas de violéncia sexual.

1 INTRODUCAO

A violéncia sexual constitui uma grave violacdo dos direitos humanos e representa um
relevante problema de satde publica, cujos impactos ultrapassam os danos fisicos imediatos,
alcancando dimensdes psicologicas, sociais e juridicas. Trata-se de um fendmeno que pode atingir
pessoas de diferentes idades e contextos, exigindo respostas institucionais rapidas, integradas e
humanizadas. No contexto brasileiro, existem dispositivos legais que asseguram atendimento
integral as pessoas em situagdo de violéncia sexual no &mbito do Sistema Unico de Saude (SUS),
estabelecendo medidas voltadas ao tratamento dos agravos fisicos e psiquicos e ao atendimento
multidisciplinar (BRASIL, 2013; OLIVEIRA et al., 2024).
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Apesar dos avangos normativos, ainda existem dificuldades para garantir o atendimento
imediato e adequado as vitimas. A organizacdo dos servigos, a disponibilidade de equipes
capacitadas e a necessidade de articulagdo entre diferentes setores podem interferir na
continuidade do cuidado. O atendimento deve contemplar medidas como acolhimento, registro das
informagdes, avaliagdo clinica, coleta de vestigios, contracep¢do de emergéncia e profilaxias para
HIV, outras infec¢des sexualmente transmissiveis (ISTs) e hepatite B (BRASIL, 2015; BRASIL,
2017). A PEP, por exemplo, constitui uma medida de emergéncia e deve ser iniciada
preferencialmente o mais rapido possivel, sendo indicada até 72 horas apos a exposicao ao HIV
(BRASIL, 2021).

Outro aspecto relevante esta relacionado a necessidade de integragdo entre os servigos de
saude, seguranga publica e assisténcia social. A atuacdo articulada desses setores € importante
para garantir a continuidade do atendimento e reduzir situagdes que possam gerar desgaste
adicional as vitimas. As diretrizes nacionais destacam a importdncia de um atendimento
humanizado, sigiloso e livre de preconceitos, além do registro adequado das informagdes e da
preservacao de vestigios que possam contribuir para a responsabilizacdo dos autores da violéncia
(BRASIL, 2015).

Nesse cendrio, o farmacéutico apresenta-se como um profissional integrante da equipe
multiprofissional responsavel pela atencdo as pessoas em situagdo de violéncia sexual. A
regulamentacdo dos servicos de referéncia prevé a participacdo do farmacéutico juntamente com
médicos, enfermeiros, psicologos e assistentes sociais, refor¢gando a importancia desse profissional
no cuidado integral e na utilizagdo adequada das medidas medicamentosas previstas nos
protocolos (BRASIL, 2016; BRASIL, 2017).

Diante desse contexto, o presente estudo tem como objetivo analisar o atendimento
imediato as vitimas de violéncia sexual no Brasil, identificando os principais fatores que
dificultam sua efetivacdo e destacando o papel do farmacéutico no cuidado inicial e na articulagio
com os demais servigos da rede de atendimento.

2 REFERENCIAL TEORICO

A violéncia sexual exige uma resposta imediata e integrada dos servigos de saude e dos
demais setores envolvidos na protecdao das vitimas. O atendimento inicial deve ser realizado de
maneira acolhedora, humanizada e sem julgamentos, garantindo privacidade, escuta qualificada e
respeito as decisdes da pessoa atendida (BRASIL, 2015). A literatura também destaca a
necessidade de atuacdo de equipes multiprofissionais e interdepartamentais, capazes de realizar a
identificacdo da violéncia, as profilaxias, o tratamento dos agravos e o encaminhamento para os
servigos da rede de protegdo (OLIVEIRA et al., 2024).
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Entre as medidas necessarias no atendimento estdo a avaliacdo e o tratamento das lesoes
fisicas, a realizagcdo de exames, a coleta e preservagao de vestigios, a contracep¢ao de emergéncia
e a oferta de profilaxias para HIV, ISTs e hepatite B. Essas medidas possuem carater urgente, uma
vez que algumas intervengdes apresentam maior efetividade quando realizadas em periodo
proximo a exposicao (BRASIL, 2013; BRASIL, 2015; BRASIL, 2021). A profilaxia
pos-exposi¢do (PEP) ¢ uma das medidas de prevencao indicadas apos situagdes de risco, incluindo
casos de violéncia sexual, devendo ser iniciada o mais rapidamente possivel e em até 72 horas
apos a exposicao ao HIV (BRASIL, 2021).

A preservagdo dos vestigios também representa uma etapa importante do atendimento. Os
procedimentos técnicos estabelecidos pelo Ministério da Satde orientam a realizacdo de
anamnese, escuta qualificada, exame fisico, descricdo das lesoes, registro das informagdes e coleta
de vestigios nos servigos de referéncia, respeitando o consentimento e a confidencialidade da
vitima (BRASIL, 2015). Dessa forma, o atendimento em satde pode contribuir tanto para a
protecdo da satde da vitima quanto para a producdo de elementos relevantes a investigagao.

No Brasil, a Lei n° 12.845/2013, conhecida como Lei do Minuto Seguinte, determina que
os hospitais oferecam as vitimas de violéncia sexual atendimento emergencial, integral e
multidisciplinar. Entre os servigos previstos estdo o diagnostico e tratamento das lesdes, 0 amparo
médico, psicologico e social e outras medidas necessdrias ao atendimento integral (BRASIL,
2013). A organizagdo desses servicos também prevé acolhimento, atendimento clinico e
psicologico, dispensagdo e administragdo de medicamentos para profilaxias, notificacdo e
encaminhamento para acompanhamento psicossocial (BRASIL, 2013).

No ambito da seguranca publica, a Lei n° 14.541/2023 dispde sobre a criacdo e o
funcionamento ininterrupto das Delegacias Especializadas de Atendimento a Mulher (DEAMs),
incluindo o atendimento as mulheres vitimas de crimes contra a dignidade sexual. A legislagdo
também prevé articulacdo com outros o6rgdos para a oferta de assisténcia psicologica e juridica
(BRASIL, 2023).

Nesse contexto, o farmac€utico possui participagdo relevante dentro da equipe
multiprofissional. A regulamentacdo dos servigos de referéncia inclui esse profissional entre os
integrantes da equipe responsavel pela atencdo as pessoas em situacdo de violéncia sexual
(BRASIL, 2016). Sua atuagdo esta relacionada especialmente ao uso seguro e adequado dos
medicamentos e as agdes de cuidado previstas nos protocolos, sempre de forma articulada com os
demais profissionais da rede.

Entretanto, a literatura aponta que ainda existe necessidade de ampliar a capacitacdo dos
profissionais e a disseminagdo de informacgdes para as vitimas, além de fortalecer a articulagao
entre os servigos. Oliveira et al. (2024) destacam que, apesar do desenvolvimento de politicas
publicas voltadas a protecdo das mulheres, permanecem desafios relacionados a capacitagdo
profissional, a informagao e a notificagcdo dos casos.
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3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Este estudo caracteriza-se como uma pesquisa qualitativa, exploratdria e descritiva, com o
objetivo de compreender o atendimento as vitimas de violéncia sexual no Brasil. A coleta de
dados foi realizada por meio de levantamento bibliografico e documental, incluindo matérias
jornalisticas, livros e artigos cientificos, além de legislagdes, protocolos oficiais e relatorios de
institui¢des publicas e da sociedade civil.

A selecdo dos materiais priorizou fontes confidveis que apresentassem informacdes sobre o
atendimento prestado as vitimas, as medidas de protecdo adotadas e a atuagdo das equipes de
saude e seguranca. Também foram considerados documentos que evidenciam desigualdades
regionais e experiéncias de grupos vulneraveis, como adolescentes, idosos, homens e pessoas
LGBTQIA+.

4 ANALISE DOS RESULTADOS

A andlise dos materiais selecionados evidenciou que, embora o Brasil possua legislagdo e
protocolos destinados a garantir atendimento integral as vitimas de violéncia sexual, ainda existem
desafios para que essas medidas sejam efetivamente aplicadas. A Lei n® 12.845/2013 estabelece a
obrigatoriedade do atendimento emergencial, integral e multidisciplinar as pessoas em situacao de
violéncia sexual no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), enquanto os protocolos do
Ministério da Satde orientam as condutas que devem ser adotadas durante o atendimento
(BRASIL, 2013; BRASIL, 2015).

Um dos principais aspectos identificados foi a necessidade de que o atendimento seja
realizado de maneira rapida, considerando que algumas medidas possuem maior efetividade
quando iniciadas logo apods a ocorréncia. Entre essas medidas estdo a profilaxia pos-exposi¢ao
(PEP) para HIV, a prevencdo de outras infec¢des sexualmente transmissiveis (ISTs), a prevencao
da hepatite B e a contracepcao de emergéncia, quando indicada (BRASIL, 2015; BRASIL, 2021).
Dessa forma, atrasos no acesso aos servicos podem comprometer a realizagdo adequada dessas
medidas.

Outro ponto relevante observado foi a preservagdo dos vestigios. Os protocolos do
Ministério da Satde estabelecem procedimentos para o registro das informacgdes, avaliagdo
clinica, identificacdo e descri¢ao das lesdes e coleta de vestigios nos servicos de referéncia. Essas
medidas sdo importantes tanto para o atendimento a satide quanto para a preservagao de elementos
que possam contribuir para a investigacdo da violéncia (BRASIL, 2015). Segundo os mesmos
altores, a analise também demonstrou a importancia da integragdo entre os servigcos de saude,
seguranca publica e assisténcia social. A Portaria Interministerial n°® 288/2015 estabelece
orientagdes para a organizacdo e integracdo do atendimento as vitimas de violéncia sexual,
buscando garantir integralidade e humanizacdo na assisténcia. A articulagdo entre os diferentes
setores € necessaria para favorecer a continuidade do cuidado e evitar que a vitima enfrente
dificuldades durante o processo de atendimento.
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No ambito da seguranga publica, a Lei n® 14.541/2023 determina o funcionamento
ininterrupto das Delegacias Especializadas de Atendimento & Mulher (DEAMs), incluindo o
atendimento as mulheres vitimas de crimes contra a dignidade sexual (BRASIL, 2023). Esse

dispositivo representa um avango na organizacao da rede de protecdo, embora sua existéncia ndo
elimine, por si s0, os desafios relacionados ao acesso ¢ a articulagdo dos servigos.

Em relacdo a atuacdo dos profissionais de satde, os documentos analisados reforcam a
importancia da equipe multiprofissional no atendimento as vitimas. O farmacéutico estd incluido
entre os profissionais que podem integrar os servicos de referéncia para atencdo as pessoas em
situagdo de violéncia sexual, participando das agdes relacionadas ao cuidado e ao uso adequado
dos medicamentos e profilaxias previstos nos protocolos (BRASIL, 2016; BRASIL, 2017).

A literatura analisada também aponta a necessidade de capacitacdo dos profissionais
envolvidos no atendimento. Oliveira et al. (2024) destacam desafios relacionados a preparagao das
equipes, a dissemina¢do de informagdes e a notificacdo dos casos de violéncia sexual. Dessa
forma, a qualificacdo profissional apresenta-se como um elemento importante para garantir uma

assisténcia mais adequada e humanizada.

De modo geral, os resultados indicam que houve avangos importantes na criagdo de leis,
protocolos e servigos destinados ao atendimento as vitimas de violéncia sexual. Entretanto, ainda €
necessario fortalecer a organizacdo da rede de atendimento, ampliar a capacitacdo dos
profissionais e melhorar a integragdo entre os diferentes setores, para que as medidas previstas nas
politicas publicas sejam efetivamente transformadas em um atendimento répido, seguro,
humanizado e integral (OLIVEIRA et al., 2024).

5 CONSIDERACOES FINAIS

A andlise desenvolvida neste estudo permitiu observar que o Brasil apresenta avangos
importantes na legislagdo e na organizac¢ao das politicas destinadas ao atendimento as vitimas de
violéncia sexual. A Lei n° 12.845/2013 e os protocolos do Ministério da Satde estabelecem
medidas fundamentais para garantir atendimento emergencial, integral e multidisciplinar,
incluindo acolhimento, tratamento dos agravos, profilaxias, contracep¢do de emergéncia, coleta de
vestigios e acompanhamento psicossocial (BRASIL, 2013; BRASIL, 2015).

Entretanto, a existéncia de normas e protocolos ndo garante, isoladamente, a efetividade do
atendimento. A literatura analisada aponta a necessidade de ampliar a capacitagdo dos
profissionais, melhorar o acesso as informagdes e fortalecer a organizagao da rede de atendimento
as vitimas (OLIVEIRA et al., 2024). Dessa forma, torna-se necessario investir continuamente na
qualificacdo das equipes e na articulagdo entre os servigos de saude, seguranca publica e
assisténcia social.

Nesse contexto, o farmacéutico destaca-se como integrante da equipe multiprofissional
responsavel pelo atendimento as pessoas em situacdo de violéncia sexual. Sua atuagdo pode
contribuir especialmente para o cuidado relacionado aos medicamentos e as profilaxias, além da
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orientacdo quanto ao uso adequado dos tratamentos, sempre em conjunto com os demais
profissionais envolvidos (BRASIL, 2016; BRASIL, 2017).

A integragdo entre os diferentes setores também se mostra essencial para garantir a
continuidade do cuidado e evitar que a vitima enfrente dificuldades desnecessarias durante a busca
por atendimento. A humanizacao, o sigilo, a escuta qualificada e o respeito a vitima devem estar
presentes em todas as etapas do atendimento (BRASIL, 2015).

Conclui-se, portanto, que garantir atendimento rapido, seguro, humanizado e integral as
vitimas de violéncia sexual depende ndo apenas da existéncia de legislagdo especifica, mas
também da efetiva organizacao dos servigos, da capacitacao dos profissionais e da integracdo da
rede de prote¢do. O fortalecimento da atuagdo multiprofissional, incluindo a participagdo do
farmacéutico, constitui uma estratégia importante para qualificar o cuidado e contribuir para a
protecdo e a dignidade das pessoas em situacdo de violéncia sexual.
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