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VIOLENCIA SEXUAL: O IMPACTO NA VIDA DE MULHERES QUE
FORAM ABUSADAS

Mayanne Makerle Gomes De Sa Maranhio'

RESUMO

Este artigo trata da violéncia sexual contra a mulher e o impacto social na vida destas.
Primeiramente, foram realizados estudos bibliograficos para uma melhor definigao do
conceito de abuso sexual. Também analisaremos as consequéncias deste na vida da
mulher, uma vez que estas podem sofrer de depressdo, transtornos de estresse pos-
traumatico (TEPT), ansiedade, distarbios alimentares, transtornos sexuais € de humor.
Além disso, como efeito, 0 maior consumo ou abuso de alcool e drogas, problemas de
saude, diminui¢io na qualidade de vida, pondo a risco a satisfagdo com a vida, o corpo,
a pratica sexual e os relacionamentos interpessoais. Constata-se que as vitimas de
estupro comegam a ter problemas para dormir, e entram em um estado constante de
alerta e hipervigilancia.

A qualidade de vida ¢ comprometida uma vez que estas passam a se isolar, come¢am a
ter medo de sair de casa e frequentar locais abertos. E em geral, suas relagdes afetivas
sdo abaladas negativamente, devido ao fato das vitimas se distanciarem das suas redes
de amizades.

Palavras-chave
Violéncia sexual. Mulher. Impacto na vida social.

INTRODUCAO

O seguinte trabalho tem como objetivo realizar uma analise a cerca da violéncia
sexual. Qualificada como um problema de saude publica que tras consequéncias fisicas
e psicologicas para a saude da pessoa exposta a este delito. Esta se configura como
qualquer contato sexual ndo consentido, tentado ou consumado ou qualquer agdo que
atente contra a sexualidade de uma pessoa através de coergao, perpetrado por qualquer
pessoa em qualquer ambiente. Inclui o estupro mediante intimidagao por forga fisica ou
ndo, para fins de penetragdo da vagina ou do anus com o pénis, outra parte corporal ou

objeto. E um abuso que pode acontecer tanto de forma fisica quanto mental.
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A organizagdo Mundial de Saude reconheceu a violéncia sexual como matéria de
saude publica e relata que uma em cada quatro mulheres € vitima de violéncia. Sendo
um problema de saude global que atinge proporgdes epidémicas, tornando- se motivos
de estudo e preocupagio por autoridades sanitarias e legais.

O que se constata, € que a grande maioria das violéncias cometidas contra as
mulheres ocorrem no ambiente doméstico e em boa parte dos casos sdo cometidas pelos
seus parceiros. Entretanto, a violéncia sexual contra a mulher ndo se limita a esfera

privada e familiar. E bem mais abrangente e toma caracteristicas de um problema social.

Contexto Historico da Mulher

Esta estampado em toda historia da mulher as violagdes que o género sofre em
seus direitos elementares, como o direito a vida, a liberdade a disposi¢ao do seu corpo.
Nas antigas sociedades, a mulher era encarada como um reflexo do homem, logo tinha
pouquissima expressividade, era vista como um objeto a disposigdo de seu amo e
senhor. Era taxada como um objeto de procriagdo. Dessa forma, inimeras vezes, era a
mulher a fémea, inserida e comparada mais a um grupo animal do que a um de ser

humano.

Durante a Idade Média a mulher possuia o papel de mae e esposa. Sua fungao
basica era o dever de obediéncia ao marido e lhe conceder filhos. Nao havia liberdade
nesse periodo. Em tempo de Idade Moderna, ocorreu a queima de sutids nas pragas
publicas, simbolo da tdo almejada liberdade feminina, assim como nas piras funerarias,
as esposas serem queimadas juntas aos corpos dos maridos falecidos para “salvar” a
honra da familia e a cometerem suicidio, em caso de terem sido vitimas de violéncia
sexual, mesmo que a mesma tivesse sido demandada por um membro da familia, um pai

ou irmao, que nem mesmo era questionado sobre o feito.

No caso do Brasil, a luta contra violéncia fisica e sexual alcanca avangos e
retrocessos ao decorrer no tempo, tanto em nivel institucional quanto governamental.
Inumeros servigos de prote¢ao foram criados e fechados; as leis sdo retrogradas e varias

mudangas pretendidas ndo lograram éxitos.



Maria da Penha - LEI 11.340 DE 2006

Nao ha como falar do contexto historico da mulher, sem citar uma de suas
conquistas mais expressivas. E nova a judicializagio do problema, entendendo a
judicializa¢do como a criminalizagdo da violéncia contra as mulheres, ndo so pela letra
das normas ou leis, mas também, e fundamentalmente, pela consolida¢do de estruturas
especificas, mediante as quais o aparelho policial e/ou juridico pode ser mobilizado para
proteger as vitimas e/ou punir os agressores. No Brasil, ha onze anos, em agosto de
2006, era sancionada a Lei 11.340, conhecida como Lei Maria da Penha, visando

incrementar e destacar o rigor das punigdes para esse tipo de crime.

A Lei 11.340 de 2006 Protege a mulher que esteja em uma situagdo de coagdo
moral, fisica e psicologica que nd3o consiga se reerguer ou sair da situa¢do. A mulher

tem que esta em uma situagao de vulnerabilidade.

Direitos e Garantias das mulheres — No ambito das relagdes domésticas e
familiares cabe a familia, a sociedade e ao poder publico o deve resguardar direitos que

sdo fundamentais a seguranga e saude da mulher.

S3o requisitos para se enquadrar na Lei: E necessario que a vitima seja mulher,
ndo € vital que seja necessariamente companheira/esposa. A lei incide também nas
relagdes entre mae e filho, irmaos, agregados e etc., pois o sujeito ativo pode ser
qualquer pessoa independe de género. Mais € primordial que a mulher esteja sendo
colocado em uma situagdo de inferioridade e humilhada por a vitima ser do sexo
feminino. E necessario que o crime ocorra em algum dos seguintes ambitos- unidade
doméstica (vitima e agressor no mesmo espag¢o), unidade familiar (vitima e agressor
sejam da mesma familia), em qualquer rela¢do intima de afeto na qual o agressor tenha
que conviver com a ofendida (exemplo € a relacdo de namoro, noivos, etc.) e €

independente de coabitagdo.

O artigo 7° cita como formas de violéncia contra mulher, entre outras: a violéncia fisica,

violéncia psicologica (a que mais ocorre na pratica), violéncia sexual:

Inciso III - a violéncia sexual, entendida como qualquer conduta que a
constranja a presenciar, a manter ou a participar de relagdo sexual nédo
desejada, mediante intimidagdo, ameaga, coagdo ou uso da for¢a; que a



induza a comercializar ou a ulilizar, de qualquer modo, a sua sexualidade,
que a impega de usar qualquer método contraceptivo ou que a force ao
matriménio, a gravidez, ao aborto ou a prostituigcdo, mediante coagdo,
chantagem, suborno ou manipulacdo; ou que limite ou anule o exercicio de
seus direitos sexuais e reprodutivos.,

A violéncia patrimonial e violéncia moral.

A lei Maria da penha nada fala a respeito de crimes dolosos ou culposos, no
entanto a doutrina deixa claro que para esta enquadrado o crime deve ser doloso. Se ndo
ha intengdo de “ferir” a vitima devido a seu género, ndo ha que se falar de Marinha da
Penha. Agredir uma mulher é uma violag@o aos direitos humanos, esse respaldo foi feito

para que existisse maior garantia a0 género.

O artigo 10° prevé que na pratica ou iminéncia da violéncia contra a mulher a
autoridade policial deve agir de imediato, inclusive se ouve descumprimento de medida
protetiva. A mulher que sofreu qualquer tipo de violéncia doméstica tem o direito da

protegdo policial, e sendo necessaria, a sua escolta.

VIOLENCIA SEXUAL

Uma pessoa que sofre abuso na infancia tende a possuir traumas que, passam a
provocar consequéncias impactantes, na sua vida adulta. Pode-se assegurar que uma
mulher que sofreu algum abuso sexual na infancia tem uma visao distorcida de sua
imagem corporal. Pelo fato de no passado seu corpo ter sido objeto de desejo e
culminou em alguma violéncia sofrida, em sua vida adulta, altera sua imagem corporal
de modo que ndo desperte desejo em outrem.

Deixando propositalmente seu corpo fora dos padrdes de beleza, diferentemente
do corpo que um dia foi ponto de interesse, desta maneira, se mantendo afastada de

possiveis interesses.

De acordo com Villela e Lago (2007), € primordial que esta problematica se
encare nos ambitos publicos da seguranga, do direito e da satude, pois a violéncia sexual
provoca um leque de problemas na vida das vitimas. Para Diniz (2007), a violéncia
contra a mulher € o reflexo da grande desigualdade de género existente no pais, que

delimita papéis, posicdes e deveres diferentes do homem e da mulher.
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O impasse situa-se no momento da denuncia, pois muitas vitimas com medo do
que possa vir a acontecer, de serem desacreditas e do vasto sentimento de culpa e
humilhac¢do que carregam, optam por guardar todo o ocorrido para si e ndo realizar a
dentncia. Aumentando mais ainda a problematica da situacdo, pois no caso do abuso ter
ocorrido no ambito privado ou familiar, dificilmente aquele tipo de ato ira cessar. O que

ocorre em geral € o contrario, se torna cada vez mais constante.

A problematica em torno de denunciar a violéncia sofrida seja no ambito publico
ou domeéstico € que uma vez realizada propicia o reconhecimento de quem a sofre,
reduzindo a sua invisibilidade até entdo “resguardada” e amplia os transtornos
psicologicos a qual a situagcdo expde. Dado que € a partir da denincia que nasce a

oportunidade de reconhecimento da violéncia que passa-se no espaco privado.

Ha uma enorme dificuldade em relatar os nimeros exatos da violéncia sexual
sofrida pela mulher no Brasil. Segundo o 9° Anuario Brasileiro de Seguranga Publica
(Forum Brasileiro de Seguranga Publica, 2015), em 2014 foram registrados 47.643
casos de estupro em todo o pais. O dado representa que a cada 11 minutos uma mulher €

estuprada.

E necessario frisar que, além da conjun¢do carnal, desde 2009, com a alteragdo

no Cédigo Penal, atos libidinosos e atentados violentos ao pudor também passaram a

configurar crime de estupro.

Segundo o relatorio Lstupro no Brasil, uma radiografia segundo os dados da
Sauide (Ipea, 2014), 24% dos agressores das criangas sao 0s proprios pais ou padrastos e
32% sdo amigos ou conhecidos da vitima. O agressor desconhecido passa a configurar
como principal autor do estupro a medida que a idade da vitima aumenta, respondendo

por 61% dos casos de estupro de pessoa adulta.

Um ponto que dificulta o levantamento estatistico da violéncia sexual € que no
ambito das relagdes afetivas, muitas vezes, o estupro nao € identificado. Embora menos
visibilizado, o crime pode ser cometido tanto por desconhecidos como por conhecidos,

inclusive em relagdes como 0 namoro ou casamento.

Em levantamento recente realizado com 2.285 jovens de 14 a 24 anos —

#meninapodetudo: machismo e violéncia contra a mulher (Enois Inteligéncia
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Jovem/Instituto  Vladimir Herzog/Instituto Patricia Galvao, 2015), 47% das
entrevistadas relataram que ja foram forgadas pelo parceiro a ter relagdes. Desta forma,
as evidéncias apontam que a violéncia sexual contra a mulher tende a desenrolar-se no

espaco privado e doméstico, principalmente sobre ameaca psicologica.

Por isto, € necessario analisar a posi¢do em que € a mulher € inserida ao longo
dos tempos e procurar compreender o choque psiquico que o estupro envolve, assim

COMo suas marcas e consequéncias psicologicas.
Impacto da Violéncia Sexual

A violéncia sexual € um delicado além de outros aspectos por envolver
sentimentos que s6 mulheres que passaram por alguma experiéncia semelhante
compreendem a dificuldade do que ¢ se sentir abusada e invadida. E tdo forte e de
natureza tao sordida que se torna comum a vitima se sentir culpada e constantemente
enojada pela violéncia sofrida. Por isto, que na maioria dos casos, muitas evitam tratar o
assunto, ou fazer qualquer ato que possa trazer a mente os momentos vividos,
guardando para si, todos os sentimentos ruins que aquelas situagdes as remetem, como

se nunca houvesse existido.

O que passa despercebido a estas mulheres, € que quanto mais se implode um
problema ou transtorno dessa dimensao, pior € o resultado ao chegarem em seu limite, e

em alguns casos pode vir a ser fatal.

No Brasil, o Ministério da Saude (2011) delineia os impactos que a violéncia
sexual acarreta para as vitimas. Entre as principais consequéncias estdo lesoes fisicas,
gravidez indesejada, doengas sexualmente transmissiveis e o impacto psicologico, na
maioria das vezes, irreversivel. Também sao citados os danos a saude mental, como

ansiedade, depressao e suicidio.

Outros aspectos, como sentimentos de medo da morte, sensagdo de soliddo,
vergonha e culpa sdo acrescentados. Podem ocorrer, ainda, transtornos da sexualidade,
incluindo vaginismo, dispareunia, diminui¢do da lubrificagdo vaginal e perda do

orgasmo, que podem evoluir para a completa aversdo ao sexo.
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A violéncia sexual pode gerar outras consequéncias como problemas familiares e
sociais, abandono dos estudos, perda do emprego, separagido conjugal, abandono da casa
e prostitui¢gdo, como parte dos problemas psicossociais relacionados a essa dindmica.
Pode levar, ainda, a delimita¢do confusa das proprias barreiras e dos proprios limites,
estigmatizag@o, vergonha, trai¢do, dissociagdo e repetigao(34). A invisibilidade € o

desejo de muitas vitimas de violéncia sexual.

Na mesma direcao, Drezett (2000) relata que podem ocorrer transtornos da
sexualidade, incluindo vaginismo, dispareunia, diminui¢do da lubrificacdo vaginal e
perda do orgasmo, que podem evoluir para a completa aversdo ao sexo. Ao olharmos
para o futuro de uma mulher que sofreu violéncia sexual, podemos observar a
obscuridade, principalmente se esta foi cometida durante a infancia. A vitima tende a
criar em seu subconsciente novas situagdes em que estaria suscetivel a novo abuso,

afetando o controle que a mesma teria por sua vida.

Além dos iniumeros transtornos que a violéncia sexual pode ocasionar, ela
interfere também nas relagdes do cotidiano. Pelos sintomas se tornarem cada vez mais
constantes e intensos, transforma-se em uma patologia, podendo revela-se como
depressdo, transtornos de estresse pos-traumatico (TEPT), distarbios alimentares,

transtornos sexuais e tentativa de suicidio.

De acordo com Levine (1999), um estudo realizado com a finalidade de analisar
a ligacdo entre violéncia sexual, saude e comportamentos de risco, apontou que
mulheres que foram abusadas sexualmente dispde de maior probabilidade a ter uma
saude mental debilitada, assim como um nivel baixo de satisfagio com a vida. Suas
atividades se tornam mais limitadas e ha um excesso no consumo de drogas e bebida

alcoolica.

Vitimas de estupro sentem medo, culpa, 6dio, vergonha e desconfianga apos a
experiéncia traumatizante. Muitas passam a ter problemas de autoestima, depreciagdo e
desapego por si. Uma mulher que sofreu um estupro tem grandes chances de

desenvolver depressdo, se isolar e até mesmo se marginalizar.

Uma investigagao realizada para verificar a relagdo entre violéncia sexual, saude

e comportamentos de risco, indicou que mulheres que sofreram violéncia sexual tiveram
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maior incidéncia de saude mental debilitada, baixa satisfacdo com a vida, limitagdo de

atividades, tabagismo e consumo esporadico de bebida alcoolica.

A associagdo entre saude mental e fisica debilitada e a violéncia sexual foi mais
prevalente em mulheres, com consequéncias que se perpetuam ao longo do tempo. Uma
mulher que foi violentada, ao ter seu corpo e consequentemente mente invadida, dentro
de suas possibilidades tenta se reerguer construindo novos limites entre si e ambito
social. Entretanto, essas barreiras sao erguidas no improviso, sem um acompanhamento
profissional cabivel, seguindo a dindmica do trauma através de uma falta de cuidado
consigo, ganho de peso, desleixo ou a busca de uma maneira pelo qual deixe de ser
atraente sexualmente. Pode acontecer de algumas mulheres desenvolverem problemas

de comportamento ou de aprendizagem, além de doengas dermatologicas.

Ha dois sintomas que sdo associados ao transtorno do estresse pOs-traumatico
(TEPT): repeti¢@o e evitagdo, neste a mulher evita o contato sexual e noutro posiciona-

se em situagdes em que pode ser revitimizada.

Para Early (1993), ha um tom de fatalidade em relagido ao futuro de uma pessoa
que sofre violéncia sexual, especialmente se foi cronica ou se ocorreu na infancia. E
como se a sobrevivente do trauma estivesse inclinada a ocupar a posi¢do de vitima de
novas traumatizagdes, impossibilitada de obter conscientemente o controle da propria

vida.

Em contrapartida se desligar € um método que as mulheres utilizam para
enfrentar a violéncia sexual, o que pode culminar na diminui¢do da autoestima e
impossibilitar o desenvolvimento emocional. A repeticdo da experiéncia traumatica
pode acontecer de diversas maneiras, a compulsido vai se manifestando cotidianamente
de maneiras sutis. Ndo € incomum que elas associem sexo a algum elemento vivido
durante a violéncia sexual no decorre de sua vida. O tratamento psicolégico seria um

meio que pode oferecer a mulher a oportunidade de criar essa experiéncia.

Segundo Levine (1999), a violéncia sexual pode trazer diversas consequéncias
por meio de transtornos, mas também nas relagdes cotidianas. Quando os sintomas se

tornam frequentes e permanentes, passam a se expressar de forma patologica, como
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TEPT, transtornos alimentares, depressao, tentativa de suicidio, dificuldade nas relagdes

afetivas e sexuais.

VIOLENCIA SEXUAL NO DIREITO PENAL

O direito penal brasileiro sempre teve uma relagdo estreita com a violéncia
sexual, no entanto, o crime de estupro era pudor. Existia a imagem da mulher dona de
casa, honesta, transmitindo as garotas de programa um grave dano a sua honra, que se

estendeu ao longo da historia.

Havia uma disting@o, pois enquanto que no estupro da mulher de “indole”, esta
passava a carregar consigo uma marca de que o estuprador a poluiu, causando duas
violagdes: contra a honra e contra a liberdade sexual, diferentemente da mulher rameira
em que o unico bem ofendido era o da liberdade sexual. Nas hipoteses da vitima ainda

ser virgem, os danos causados eram de proporgdes irreparaveis.

Pelo entendimento de Nelson Hungria e E. Magalhdes nao existia o crime de
estupro, mesmo que o marido coagisse a mulher a praticar relagdes sexuais, usando de
violéncia ou grave ameaga. Pela visdo desses doutrinadores, o coito decorrente do
matriménio era considerado um dever reciproco dos conjuges, consistindo um exercicio
regular de direito, a mulher poderia se negar unicamente no caso do marido esta

acometido por alguma doenga venérea, por exemplo.

ESTUPRO. EXTINCAO DA PUNIBILIDADE. O restabelecimento da
sociedade conjugal pré-existente entre ofendida ¢ o agente do delito
constituiu-se, a partir da interpretacdo analdgica in bonan partem do artigo
107, VII, do Coédigo Penal, causa extintiva da punibilidade. Decretaram
extinta a punibilidade. Undnime. (Apelagdo Crime N° 70009464470, Quinta
Camara Criminal, TIRS, Relator: Luis Gonzaga da Silva Moura, Julgado em
06/10/2004)(11).

Tanto a doutrina como os dispositivos legais reconheciam como causa de extingdo de

punibilidade, o estuprador que casasse com a sua vitima:

ESTUPRO. EXTINCAO DA PUNIBILIDADE. E admitido o perddo da
vitima em acgfio penal piiblica condicionada a representacio, por forca do
disposto nos artigos 105, 107, V. ¢ 225. §§ 1° ¢ 2°, todos do CP. O casamento
da ofendida com terceiro. em nio tendo o crime sido cometido com violéncia
real ou grave ameaga ¢ ndo havendo pedido de prossecguimento da agio
penal. constitui causa extintiva da punibilidade. Inaplicavel as disposigoes da
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Lei 11.106/2005, que revogou o artigo 107, VIII, do CP. ja que vigente lei
mais benéfica ao tempo do fato. Decretaram extinta a punibilidade. Undnime.
(Apelagio Crime N° 70013371620, Quinta Camara Criminal. TJRS, Relator:
Luis Gonzaga da Silva Moura, Julgado em 19/07/2006)(12).

Pelo seguinte ordenamento, o estuprador que cassasse com a sua vitima tinha sua
punibilidade extinta, esse seguimento prevaleceu até o ano de 1995. O que se pode
constatar naquele tempo € o uso do direito costumeiro, uma vez que a preocupag¢ao
neste tipo de situag@o era com a desonra da mulher, pois pelo fato de ter sido abusada
nao conseguiria “arruma” marido, algo que € totalmente repudiado pela nossa sociedade

atual.

Com a instauragdo da Let 12.015 de 2009 varias modificagdes foram
implantadas no ordenamento, uma delas € o disposto no titulo que passou de Crimes
Contra a Honra para Crimes Contra a Dignidade Sexual. O titulo anterior trazia o
conceito de bons costumes, relacionado a ofensa da honra e ndo de dignidade como a
Let 12.015 de 2009 introduziu. A partir deste novo ordenamento, o legislador trata com

maior cautela a dignidade sexual.

Pela transgressdo cometida, houve uma maior repulsa a medida que nos delitos
contra 0s costumes estava a senso da vitima ou do meio social ao qual estava inserida
classificava contra costumes. E importante frisar que na legislagdo anterior no artigo 213
do CPB, alterado pela Lei 12.015 de 2009, o nucleo do tipo se ligava ao verbo
constranger mulher a conjun¢do carnal, mediante violéncia ou grave ameagca.
Constranger significa forgar, compelir, coagir a mulher a manter com o agente

conjungao carnal.

Lei de Protecdo a Testemunha e a Vitima - Lei Federal 9.807 de Julho de 1999

Um dos avangos em nosso ordenamento juridico foi a implementac@o da Lei de
Protec@o a Testemunha e Vitima que pode ser um usado com um dos instrumentos de
auxilio e defesa as vitimas de violéncia sexual, esta lei estabelece um programa federal
para dar assisténcia as vitimas e testemunhas ameacadas para que possam prestar
informagGes a respeito do fato e para isso € necessario que ela tenha um minimo de

protegédo.

Os Estados e o Distrito Federal também tém seus programas de protegdo

estadual a testemunha e vitima porque o crime também repercute em esfera estadual,
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apesar da lei tratar e estabelecer regras apenas a legislacdo federal. Contanto que os
Estados e o Distrito Federal ndo caminhem em contraponto com a legislagdo federal,

podem criar programas de prote¢do as testemunhas e vitimas.

Por ser uma lei que estabelece regras gerais, existiu a necessidade pela doutrina
e legislacdo de que a esta fosse explicada, dessa forma o decreto 35.018 de 2000 foi

criado.

A Vitima € o sujeito que sofre as consequéncias da violagdo da norma penal. E
através da Lei de Protecao a Vitimas e Testemunhas teve seu valor admitido em
reconhecimento a sua importdncia diante do processo assim como a necessidade de

protegé-la, devido esta ser o polo fragil da cadeia processual.

A cerca dos direitos fundamentais da vitima, a Declaracdo dos Principios Basicos de

Justiga para as Vitimas de Delitos e Abuso de Poder, dispde:

» O direito a ser tratado com respeito ¢ reconhecimento;
* O direito a uma assisténcia apropriada durante todo o processo judicial;
« O direito de receber informagdes acerca do andamento do processo;

» O direito a protegdo de sua seguranca fisica e sua privacidade. garantindo
sua seguranca bem como a de suas familias e das testemunhas;

+ O direito de ser ouvida em seus pontos de vista ¢ de que as preocupagdes
das vitimas sejam apresentadas ¢ consideradas nos estagios apropriados dos
processos em que seus interesses pessoais forem afetados. sem preconceito
em relagdo ao acusado ¢ dentro do sistema nacional de justica criminal
pertinente;

+ O direito aos servicos de apoio apropriados:;

* O direito a receber indenizagdes procedentes, tanto do delinquente como do
Estado.

Como listado acima, a vitima esta munida de varios beneficios para que sua
integridade e seguranga sejam resguardados, tanto no curso do processo quanto apos o
final deste. Uma vitima do abuso sexual, pela visdao de Benjamim Mendelsonh
(BITTENCOURT, 1998) fundador da vitimologia estaria dentro da espécie Vitima

inocente ou ideal, a qual ndo teve nenhuma participac¢do na produgdo do fato delituoso;
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Em outras palavras, a vitima inocente ou ideal, consiste naquela que ndo causou

qualquer impeto no autor do delito para que o crime ocorresse.

VIOLENCIA SEXUAL E TRANSTORNOS PSICOLOGICOS

Em uma entrevista realizada com 4.023 adolescentes no ano de 2003, foi
estudado a prevaléncia e o fator de risco para TEPT, episodio de depressio maior e
abuso ou dependéncia de substancias. Como alarmante fator de risco para todos os pares
de comorbidades a violéncia sexual foi identificada. Os resultados firmaram a
possibilidade de que a exposi¢ao a um modo de violéncia fisica, sexual ou testemunho
de ato de violéncia amplia o perigo de acontecimento desses trés disturbios e suas

comorbidades.

Faravelli et al. (2010) ao realizar uma pesquisa com 40 mulheres que foram
estupradas ha cerca de pelo menos 4 meses ¢ 32 mulheres que sofreram outros tipos de
agressodes como ataque fisico, assalto ou acidente de carro, notaram ao compararem que
os dados da pesquisa o grupo composto por vitimas de estupro apresentou indices mais

fortes de TEPT e transtornos sexuais, de humor e alimentares.

Choudharyet ef al. (2008) exploraram a ligag¢ao existente entre violéncia sexual,
saude e comportamentos de risco através de diferentes fatores. Obtiveram como
conclusdo que as mulheres violentadas sexualmente contrairam maior incidéncia de
saude mental debilitada, insatisfagdo com a vida, restritas atividades, tabaquismo e
consumo de bebida alcoolica. Os sintomas associados a saide mental e fisica debilitada
e a violéncia sexual prevaleceram em mulheres em que as consequéncias se perduram

ao longo do tempo

No ano mesmo ano Darves-Bornozet et al. (2008) realizaram pesquisa com
21.425 adultos com a finalidade de inquirir a predominancia e relagdo de um episodio
traumatico em potencial (ETP) com o TEPT. Os ETPs com vinculagdo mais significante
ao TEPT foram ser vitima de estupro, ser agredida fisicamente pelo parceiro intimo, ter
filho com alguma patologia grave, participar de um evento privado nio revelado, ter
sofrido castigo fisico na infancia ou ter sido alvo persegui¢do. A possibilidade de

manifestar o TEPT foi trés vezes maior quando algum ETP se fazia presente.
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De 1980 a 2008 foi produzida uma meta-analise com 37 estudos sobre
associagdo entre abuso sexual e transtornos psiquiatricos. A conclusio do estudo
constatou o precedente de abuso sexual, o diagnéstico e a duragdo do transtorno de
ansiedade, depressdo, transtornos alimentares, TEPT, disturbios do sono e tentativa de
suicidio. A conexdo entre abuso sexual e transtornos psiquiatricos independentemente
do sexo da vitima e da idade na qual o abuso ocorreu, apresentou persisténcia. Ademais,
notaram relag¢do entre abuso sexual e distirbios somaticos, acrescentando altera¢do no
sistema gastrointestinal, dor pélvica cronica, convulsdes psicogénicas e dor cronica nao

especifica. Chen et al. (2010)

Em uma comparagdo feita por Zinzowet et al. (2010) acerca dos impactos da
exposi¢ao ao estupro realizado sob o uso da ameaga ou da for¢a com o mesmo delito
executado contra mulheres em estado de perda ou consciéncia limitada devido ao
consumo excessivo de alcool ou drogas. Mulheres que estavam em sd consciéncia
manifestaram maior possibilidade de depressdo e de TEPT. E feita uma associa¢do ao

medo, lesdes, forga, recordag@o nitida do episddio e consciéncia da agdo como delito.

Em pesquisa mais recente, ao ser analisado o impacto da agressao fisica e sexual
em mulheres com 55 anos ou mais conjuntamente com mulheres da mesma idade e sem
historico de violéncia, as que vitimas de violéncia demonstraram alta constidncia no
consumo abusivo de substancias psicoativas, de depressdo e de TEPT. Pode- se perceber
piores niveis de saude acumulado ao maior consumo de comprimidos. Além do mais,
foram encontrados niveis significativos de TEPT para mulheres em que a violéncia

aconteceu ha muitos anos.

Os autores Perillouxet et al. (2011) realizaram uma pesquisa entre mulheres que
vivenciaram o incidente do estupro consumado ¢ vitimas da tentativa de estupro, onde
apreciaram 13 pontos: autoestima, saide, trabalho, vida social, autopercep¢do do valor
do parceiro, relagdes familiares, autopercep¢ido de atratividade, reputagio, reputacgio
sexual, desejo de manter relagdo, frequéncia do sexo, prazer de fazer sexo e relagdo
estavel ¢ duradoura. Mulheres que passaram pela experiéncia do estupro consumado
apresentaram em 11 aspectos niveis expressivamente negativos. Os mais atingidos
foram autoestima, reputacdo sexual, frequéncia do sexo, desejo de fazer sexo e

autopercepcao do valor do parceiro. Entretanto, as vivéncias negativas ndo eram
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restritas apenas a estas vitimas, mulheres que sofreram tentativa de estupro também

mencionaram em inimeros aspectos vivéncias negativas.

A conexdao entre a violéncia sexual e transtornos psiquiatricos, TEPT e
transtornos alimentares manifestam indices maiores quando ocorreram atos de
penetracao na violéncia sexual. Quando a violéncia sexual esta aliada a drogas e alcool
as consequéncia sdo bem abaixo dos indices. Mulheres adultas que sofreram abuso
sexual na infincia mostraram maiores indices de TEPT e de transtornos alimentares. E
constatado que o abuso sexual na infancia aumenta o risco de sofrer violéncia sexual em

idade adulta.
Transtorno do Estresse Pos Traumatico (TEPT) e Depressio

Segundo Aciernot et al. (2001) verifica-se que independentemente da faixa etaria
mulheres que sofreram violéncia sexual estdo sujeitas a apresentar TEPT e depressao.
Para mulheres mais jovens, a violéncia sexual conciliada a violéncia fisica acarretaram
no aumento das trés categorias de sintomas do TEPT e da depressdo. Mulheres com
idade mais elevada, entre os 55 anos, com historico de abuso sexual o risco de sintomas
de evitagdo do TEPT cresceu. Os autores entendem que mulheres mais velhas podem
ndo acreditas em certas formas de violéncia como crime ou que a vergonha e a

estigmatizag@o prejudiquem na descricdo da violéncia sofrida.

Ao estudarem o papel das respostas fornecidas por vitimas de abuso na
sintomatologia depressiva e do TEPT, Rlzviet et al (2008) concluiram que o estupro se
relacionou com numeros maiores de dissociagao, menos respostas ativas € mais
respostas embargadas, conectadas com sintomas mais severos do TEPT e maiores sinais
depressivos. Respostas congeladas podem estar ligadas a sentimento de culpa.
Respostas rapidas e de posicionamento forte a cerca da violéncia, sexual ou ndo, foram

associadas com menor incidéncia dos sintomas depressivos.

Ao analisarem a conexao entre TEPT, depressao e sentimento de desilusao com a
vida de mulheres que sofreram violéncia sexual entre o primeiro e seis meses apos o
fato, Machado et a. (2011), perceberam que 43% manifestaram nimeros moderados ou
severos do TEPT no primeiro més, a depressdo severa ou moderada apresentou-se em

52,2% e 22.4% demonstraram indices moderados ou severos de sentimento de
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desengano ou desilusdo. Apds o sexto més do fato, esses nimeros diminuiram para
21%, 20% e 10%, respectivamente. No primeiro més tivemos a severidade do TEPT foi
relacionada a indicadores moderados ou severos de depressdo, a medida que no sexto
més ela foi associada a multiplos agressores, gravidade da violéncia sexual, persisténcia
da depressdo e transtornos psiquiatricos prévios. Dessa forma, no que tange a
recuperagdo, atentam que para algumas mulheres podera ser necessario mais tempo,

enquanto que para outras pode se estender por periodo indeterminado.

Transtornos Alimentares e Transtorno do Estresse Pos Traumatico (TEPT)

A violéncia sexual tem influéncia direta no desenvolvimento de transtornos
alimentares e TEPT. Pessoas que sofreram abuso sexual na infancia, estupro ou ambos
apresentam maior incidéncia dessas patologias quando comparadas as pessoas que nao
passaram pela experiéncia. Os relatos do trauma constantemente foram relacionados
com transtornos alimentares e o crescimento dos sintomas do TEPT. Que por sua vez, se
apresentou como um mediador valoroso na relagdo entre o trauma sexual e transtornos
alimentares. Fatores como a excitagdo fisioldgica e a evitagdo social foram os

componentes essenciais de mediagdo do TEPT.

Najdowski e Ullman (2009) estudaram a associagdo do historico de violéncia
sexual na vida adulta com o TEPT e se causaria o consumo abusivo de alcool ou
consumo excessivo de alcool resultaria ao TEPT. N3o foi constatado pelos autores que o
TEPT influéncia diretamente no consumo abusivo de alcool ao decorrer do tempo e o
mesmo vale para o inverso. Entretanto, mulheres que sofreram abuso sexual na infancia
apresentaram maiores indicios de TEPT e consumo abusivo de alcool. Os resultados do
TEPT e problemas com o uso de alcool foram mais elevados em mulheres revitimizaas

do que mulheres com o histérico de violéncia sexual unicamente na idade adulta.

No que faz meng¢@o aos transtornos alimentares, Bergeet et al (2013) buscam
compreender a fungdo que alteragdes no estilo de vida familiar pode exercer na
dindmica dos transtornos alimentares. Oito voluntarios na pesquisa relataram que o
evento traumatico vivido pouco tempo antes do inicio dos transtornos alimentares foi o
abuso sexual ou incesto. As participantes declararam ter comeg¢ado a comer para “se

livrar dos abusos” ou para se tornar “desagradaveis fisicamente” ou “grandes para
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intimidagdo”. A violéncia sexual se associou significativamente com os sintomas atuais

dos transtornos alimentares.

Satisfacao Sexual

Varias pesquisas realizadas trazem a constatacdo de que a violéncia sexual
produz impactos na frequéncia e na satisfacio sexual. E “comum” mulheres que
sofreram abuso sexual apresentarem maior insatisfacdo, auséncia de desejo sexual e
dispareunia do que aquelas que experimentaram o evento. Em algumas pesquisas,
vitimas de violéncia sexual apresentaram maior frequéncia de relagdes sexuais, sendo

uma tentativa de possuir “controle” sobre a propria vida sexual.

As pesquisas também apontaram a diminui¢io da satisfacdo sexual
imediatamente apos o estupro, voltando aos indices prévios ao passar de alguns meses.
Contudo, mulheres que sofrem estupro mostraram-se, em geral, menos satisfeitas
sexualmente do que aquelas que ndo apresentam esse antecedente. Mesmo apos o
decorrer de alguns anos do delito, ainda havia queda na satisfa¢do sexual e no prazer na
relagdes sexuais para parcela significativa das mulheres. Outros estudos se depararam
com o desenvolvimento de medo do sexo, perda de prazer total ou parcial nas relagdes
sexuais, perda do interesse sexual, indiferenca a assuntos e atividades sexuais, ardor

vaginal e dispareunia de penetracio.

Van Berlo e Ensink (2000) partilham que atos de penetrag¢ao e de agressao fisica
durante a violéncia sexual podem ndo ter ligagdo com transtornos sexuais. Outros
divergem e declaram associacdo da penetragdo e da violéncia fisica como
predisponentes de transtornos sexuais a longo prazo. Todavia, alguns autores concluem
que quanto mais violenta for o abuso sexual, menos problemas sexuais a vitima tera por

se sentir menos culpada.

De todo modo, o conjunto de sentimentos durante e imediatamente apos a
violéncia sexual sdo vistas como fortes mediadoras da permanéncia das disfungdes
sexuais. Alguns fatores sdo protetores contra o desenvolvimento de problemas sexuais,
como a relagdo estavel com um parceiro e ter uma vida sexualmente ativa antes da

violéncia sexual. Ha fundamento de que o TEPT pode agir como conciliador no
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desenvolvimento de transtornos sexuais em mulheres com ou sem historico de trauma

sexual.

CONCLUSAO

Mulheres que sao vitimas de violéncia sexual demonstram sintomas mais graves
de transtornos e manifestam disturbios psicologicos, como depressido, os transtornos
alimentares, depressao, ansiedade, alteragdes sexuais e pertuba¢ao do humor. Atrelado a
isto, ainda podem ser inclusos outros fatores, como a maior ingestao e abuso de drogas e
de alcool, baixa qualidade de vida, dificuldade com sentimentos de felicidade e bem-
estar com a vida e com o corpo, problemas de saude e comprometimento da vida sexual
e das relagdes interpessoais. Ha uma expressiva conexao entre a violéncia sexual sofrida
e os expressivos numeros do TEPT, manifestados através sintomas de congelamento,

dissociagao e hipervigilancia, que podem se perdurar por muitos anos.

O consumo exagerado de alcool e drogas e o excesso na alimenta¢do s3o meios
utilizados por algumas vitimas para diminuir a aflicdio e conter as lembrangas
traumaticas. O TEPT se situa exatamente na func¢io de intermediario entre a violéncia
sexual e os transtornos alimentares, como uma forma de autodefesa contra uma possivel
nova violéncia. O mesmo também pode contribuir como conciliador no
desenvolvimento de distirbios sexuais, ainda que ndo esteja claro o impacto da agdo da
penetracdo nesses transtornos. E “comum” as vitimas de abuso sexual manifestarem
insatisfacdo com a pratica, medo, dor e consequentemente a perda do prazer, esses

sinais podem prevalecer anos apds a violéncia sofrida.

A ligag@o entre a autoestima, a propria imagem e as relagdes afetivas também
sofrem esse impacto negativo e acabam por definir a qualidade de vida. Infelizmente,
muitos desses disturbios sdo duradouros, e podem estender-se por toda a vida dessas

mulheres.

Infelizmente o suporte conferido pelo poder publico e pela propria sociedade as
vitimas de abuso nos dias atuais sdo imediatistas e escassos, o periodo entre o fato e o
seu “esquecimento” é muito curto e as vitimas logo sdo deixadas de lado, como se o

problema estivesse sido resolvido apds a dentncia e o exame de corpo de delito. Na
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realidade € apos a exposicdo e a queixa que efetivamente as vitimas comecam a lidar

com as dificuldades e os distarbios psicologicos.

E nesse contexto que o Estado deveria intervir, realizando politicas publicas
intensas para que as vitimas de violéncia sexual pudessem dispor de um
acompanhamento acentuado em clinicas especializadas, dotadas de profissionais que
pudessem tratar especificamente dos transtornos fisicos e psicologicos, podendo vir a

durar semanas ou meses, dependendo da necessidade de cada mulher.

SEXUAL VIOLENCE: THE IMPACT ON THE LIFE OF WOMEN WHO WERE
ABUSED

ABSTRACT

This article deals with sexual violence against women and the social impact on their
lives. Firstly, bibliographic studies were carried out to better define the concept of
sexual abuse. We will also analyze the consequences of this in women's lives, as they
may suffer from depression, post-traumatic stress disorder (PTSD), anxiety, eating
disorders, sexual and mood disorders. In addition, as an effect, the greater consumption
or abuse of alcohol and drugs, health problems, decrease in quality of life, putting at
risk the satisfaction with life, body, sexual practice and interpersonal relationships. It is
found that the victims of rape begin to have problems to sleep, and they enter a constant
state of alertness and hypervigilance.

Quality of life is compromised once they become isolated, they begin to be afraid of
leaving home and going to open places. And in general, their affective relationships are
shaken negatively, because the victims distance themselves from their networks of
friendships.

Keywords: Sexual violence. Woman. Impact on social life.
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ANEXO A - MAPA DA VIOLENCIA 2015

85% das mulheres brasileiras tém medo de sofrer violéncia sexual

o8e

¢APoliciaPrecisaFalarSobreEstuprd

Percepcao sobre violénda
sexual e atendimento
a mulheres vitimas nas
instituicoes policiais

37% dos homens e mulheres entrevistados concordam que “mulheres que se dao
ao respeito ndo sdo estupradas”. Entre as mulheres a concordancia com essa frase cai
para 32%, enquanto que entre homens sobe a 42%. A boa noticia é que a tendéncia a
culpar a vitima aumenta com idade e diminui com mais educagao. 91% concordam que
“temos que ensinar meninos a nao estuprar”.

Lstes sdo alguns dos destaques da pesquisa sobre percepgao da populacdo brasileira
sobre violéncia sexual realizada pelo  Forum  Brasileiro de  Seguranca
Publica/Datafolha em 2016.

2 em cada 5 mulheres jovens ja sofreram violéncia em relacionamentos,
aponta pesquisa realizada pelo Instituto Avon em parceria com o Data Popular

(nov/2014).

Vieléncia contra a mulher:
o jovem estd ligado?

37% das jovens também afirmam ter tido relacio sexual sem preservativo
por insisténcia do parceiro. A pesquisa revela também altos indices de naturalizagao
da violéncia nos relacionamentos, que € mais associada a agressoes fisicas. Embora
apenas 8% das mulheres admitam espontaneamente ja terem sofrido violéncia do
parceiro e s6 4% dos rapazes reconhegam que ja tiveram atitudes violentas contra
parceiras, diante de exemplos de atos violentos como ameagar, xingar, humilhar,
controlar, impedir de sair ou de usar determinada roupa, entre outros, 55% dos homens
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declararam ter realizado tais praticas e 66% das mulheres afirmaram ter sido alvo de
alguma das acdes citadas no questionario por parte do parceiro.

PERCEPGAO DA SOCIEDADE SOBRE
VIOLENCIA £ ASSASSINATOS
o MULHERES

- .

Bl D roruas i‘ﬁﬁg ....... BRASIL

Para 70% da populag¢io, a mulher sofre mais violéncia dentro de casa do que em
espacos publicos no Brasil.

Pesquisa de opinido inédita, realizada pelo Data Popular e Instituto Patricia
Galvao, revelou que 7 em cada 10 entrevistados consideram que as brasileiras sofrem
mais violéncia dentro de casa do que em espagos publicos, sendo que metade avalia
ainda que as mulheres se sentem de fato mais inseguras dentro da propria casa.

Os dados revelam que o problema esta presente no cotidiano da maior parte dos
brasileiros: entre os entrevistados, de ambos os sexos e todas as classes sociais, 54%
conhecem uma mulher que ja foi agredida por um parceiro e 56% conhecem um homem
que ja agrediu uma parceira. E 69% afirmaram acreditar que a violéncia contra a mulher
ndo ocorre apenas em familias pobres.

Veja outros destaques ou acesse a pesquisa na integra: Percepgdo da sociedade
sobre violéncia e assassinatos de mulheres

http://agenciapatriciagalvao.org.br/violencia/dados-e-pesquisas-violencia/dados-e-fatos-
sobre-violencia-contra-as-mulheres/

RELATO DE VITIMAS DE VIOLENCIA SEXUAL

Maria C., de 32 anos

"Aos 12 anos eu sofri uma tentativa de estupro do meu avo. Eu nunca me senti 100%
confortavel quando ele pedia para sentar no colo dele, mas, tentava sempre confiar que
era um ato de carinho, ja que eu era neta dele. Isso acontecia com frequéncia e, para
mim, ndo existia maldade. Até o dia que ele ndo me deixou levantar, apertou o meu
corpo contra o dele e comegou a passar a mao em mim enquanto minha avd nao estava.
Mesmo assustada, eu contei imediatamente para minha mae, que ficou desorientada e
sem saber direito o que fazer. Nada foi feito. Foi assustador.
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ApoOs um tempo, o meu comportamento ficou diferente, mudou, principalmente com ele
e a familia comegou a perceber. Todo mundo sempre me questionava € eu me
esquivava, fingia que estava tudo bem. Meus tios cercavam a minha mie o tempo todo
para saber o que estava acontecendo. Ela sempre negava que algo estava acontecendo,
por ndo querer expor uma situagdo desconfortavel, mas acabou contando. Um deles
duvidou de mim e resolveu confrontar o meu avo, que confirmou o que aconteceu. A
partir desse momento, eu sé quis esquecer tudo o que me aconteceu.

Ninguém nunca tomou nenhuma atitude e me induziram a calar, guardar isso sozinha,
me senti extremamente culpada, mesmo com um cenario ao meu favor -- ja que ele
assumiu o que tinha feito e eu deixei de ser a mentirosa da situagdo. Mas, aos 12 anos,
tudo isso € muito confuso. Eu ainda era uma menina, sabe? O tempo passou e as
imagens vao e vém. Tive muitos momentos de depressao, hoje fago acompanhamento
psiquiatrico e tomo remédios. Mas ainda me incomodo quando vejo meus tios se
referindo a ele como "o grande her6i da familia".

Luiza M., 19 anos.

“Eu tenho vergonha de falar o que aconteceu comigo, eu tenho medo de sair na rua
penso que pode acontecer comigo o que aconteceu quando eu tinha apenas 11 anos, hoje
tenho 19 anos e até hoje ndo conseguir falar pros meus pais o que aconteceu comigo. Eu
fui estuprada dois 11 anos até os 13 anos. Quando finalmente fiquei livre dos meus
agressores, meu pai me entregou pra um homem de 39 anos nio sei porque ele vez isso
comigo. Até¢ hoje eu sofro com tudo i1sso, € noites mal dormidas , quando penso no que
aconteceu penso em tirar minha prépria vida porque € muito sofrimento pra mim.”

Ana V., 38 anos.

“Eu comecei a ser abusada sexualmente pelo meu avoé com cinco anos, minha mae (sua
filha) naquele dia me deu banho, um tapa na cara e me disse que a culpa era toda minha
pois eu era uma vagabunda. Bom, aquele dia foi s6 o inicio do inferno que se estendeu
até meus doze anos, mas ndo antes do meu avoé me dividir com outros dois tios meus e
estes me abusarem e um consolidar o estupro propriamente. Isso foi até meus dezesseis
anos...toda a familia sabia inclusive meu pai, mas conforme ele mesmo me disse, ndo
quis causar um impacto para minha mae e avo...mas comparando com a violéncia verbal
e fisica q sofri de minha mae, eu ndo sei qual foi pior...apanhei muito, ndo podia ter
amigos...como consequéncia acho que ja tomei todos os remédios psiquiatricos
existentes, anfetaminas também todas quando era adolescente pois ndo controlava meu
peso...sempre procurei uma bengala, hoje ndo tomo mais remédios, bebo bem menos do
que ja bebi, parei com cigarro e finalmente ha 1 ano consegui afastar minha mae do meu
convivio embora as pessoas ndo entendam isso, quem via de fora achava ela uma 6tima
pessoa! (sim, uma verdadeira atriz na rua, e em casa um roteiro digno de terror)...mas
quer saber hj tenho 38 anos, ndo consegui ainda ter filhos, tenho medo, vejo raiva, sinto
como se minha vida tivesse parado quando eu tinha cinco anos, e eu achei que
esqueceria mas sO fica mais forte as sequelas e sinceramente acho que todo abusador
deveria matar pois deixar viva a vitima € fazé-la relembrar todos os dias e é muito
dificil, eu acho que s6 morrendo para superar, ndo tem como esquecer tudo.”

https://abrilsuperinteressante.files. wordpress.com/2016/09/super imgeutupro 10.jpg?qualitv=7
0&strip=all&strip=all

http://oolharpsi.blogspot.com.br/2013/05/0s-traumas-que-um-estupro-tras-mulher.html
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