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Um "ndo" pode surpreender vocé e abrir um mundo de

possibilidades, ensina H. Sunim.
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vida n&o depende dela. V4 para a guerra em paz. E

contraditorio, mas faz toda a diferenca.

Samer Agi
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RESUMO

Introducgdo: A violéncia sexual é uma agdo que persiste no meio social e no Brasil ao
longo de uma década (2012-2021) 583.156 pessoas foram vitimas de estupro. O
enfermeiro encontra-se em uma posi¢do estratégica para os cuidados a pessoa vitima de
estupro, pois € o profissional que esta na porta de entrada do sistema de satde. Objetivo:
Descrever a atuacdo do enfermeiro forense nos servicos de atencdo a salde frente as
vitimas de crimes sexuais. Metodologia: O trabalho em questdo trata-se de uma revisdo
integrativa. A coleta de dados foi realizada por meio de consulta a publicacdes nas bases
de dados National Library of Medicine (PubMed), Scopus, Lilacs via BVS, Google
Scholar, Open Gray e Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertagdes (BDTD), sem
restricdo de tempo e idioma. Por meio do acrémio PICO foi elaborada a seguinte questdo:
Quais sdo as evidéncias cientificas da atuacdo do enfermeiro frente as vitimas de crimes
sexuais nos servicos de atencdo a saude? Resultados: No processo de trabalho do
enfermeiro forense frente as vitimas de violéncia sexual, acbes como: acolhimento, exame
fisico e coleta de material biolégico sdo os principais processos em que 0 mesmo esta
envolvido/inserido, visto que na maioria das vezes € o primeiro profissional a ter contato
com a vitima. Outras atuagfes como: seguimento da cadeia de custddia, tratamento e
profilaxia de infeccBes sexualmente transmissiveis e assuntos relacionados aos aspectos
juridicos ou familiares sdo pouco citadas na literatura. Conclusdo A atuacdo do
enfermeiro forense frente as vitimas de violéncia sexual ndo se restringe apenas ao
acolhimento e ao exame fisico ha outras acdes e atribuicbes que envolvem sua presenca.
Assim, sua atuacdo € de suma importancia para atender com qualidade e seguranca o
paciente/vitima de abuso sexual sendo a enfermagem um elo entre a justica e a saude

contribuindo na resolutividade de crimes sexuais.

Palavras chave: enfermagem forense; vestigios; violéncia.



Abstract
Introduction: Sexual violence is an action that persists in the social environment and in
Brazil over a decade (2012-2021) 583,156 people were victims of rape. The nurse is in a
strategic position for the care of the person who is a victim of rape, because it is the
professional who is at the entrance door of the health system. Objective: To describe the
role of the forensic nurse in health care services in the face of victims of sexual crimes.
Methodology: The work in question is an integrative review. Data collection was
performed through consultation with publications in the National Library of Medicine
(PubMed), Scopus, Lilacs databases via VHL, Google Scholar, Open Gray and The
Brazilian Digital Library of Theses and Dissertations (BDTD), without restriction of time
and language. The following question was elaborated through the PICO achromy: What
is the scientific evidence of nurses' actions in relation to victims of sexual crimes in health
care services? Results: In the work process of the forensic nurse in the face of victims of
sexual violence, actions such as: reception, physical examination and collection of
biological material are the main processes in which it is involved/inserted, since most of
the time it is the first professional to have contact with the victim. Other actions such as
chain of custody follow-up, treatment and prophylaxis of sexually transmitted infections
and issues related to legal or family aspects are little mentioned in the literature.
Conclusion: The performance of the forensic nurse in the face of victims of sexual
violence is not restricted only to welcoming and physical examination, there are other
actions and attributions that involve their presence. Thus, its performance is of paramount
importance to meet with quality and safety the patient/victim of sexual abuse and nursing

is a link between justice and health contributing to the resolution of sexual crimes.

Keywords: forensic nursing; trace elements; violence.
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1 —INTRODUCAO

Cerca de 1,3 milhdo de pessoas morrem ao ano por motivos de violéncia. A
violéncia sexual é uma acao que persiste no meio social e consequentemente, torna-se um
dos tipos de violéncia mais comum na sociedade. No Brasil, ao longo de uma decada
(2012-2021) 583.156 pessoas foram vitimas de estupro. A maioria s&o vulneraveis,
incluindo menores de 14 anos e adultos incapazes de consentir. Em relagdo ao padréo da
vitima: 88,2% sdo mulheres e 52,2% negras. Nesse cenario, ¢ atribuicdo do enfermeiro
forense atuar no acolhimento das vitimas de violéncia sexual (BRASIL, 2022; COFEN,
2017).

Neste cenario de vulnerabilidade, a Ciéncia Forense se faz presente para a
elucidagdo do crime. E tem como objetivo estudar e interpretar os vestigios advindos
desses crimes, tanto do local do crime, quanto na vitima, colaborando assim na
resolutividade do caso junto com as autoridades e cumprindo a devida aplicagdo da lei.
Em sua estruturacdo, as praticas forenses eram exercidas por profissionais de um modo
genérico, ou seja, ndo havia uma organizacdo do processo de trabalho. No entanto,
atualmente os crimes precisam ser avaliados de forma minuciosa, necessitando assim de
profissionais especializados nas mais diversas areas para que haja uma resolutividade
mais assertiva acerca do crime (DINKAR, 2005; CALANZANS, 2005).

Dentro das politicas publicas e legislacdo, a Associacao Brasileira de Enfermagem
Forense (ABEFORENSE) juntamente com o Conselho Federal de Enfermagem
(COFEN) destacam na Resolucdo 0556/2017 a regulamentacdo da enfermagem forense
no Brasil. Antes de tal resolucdo, uma outra foi criada a 389/2011 que reconheceu a
enfermagem forense como especialidade, em 2022 foi aprovada a Resolugao 700/2022
que aprova a inclusdao do enfermeiro no rol de ocupagdes do Ministério do Trabalho e
inclui os passos do atendimento e um termo de consentimento que autoriza a coleta de
dados e vestigios que possam ajudar na investiga¢do policial do possivel crime,

especialmente em casos de violéncia sexual e doméstica (COFEN, 2017, 2022).

O enfermeiro forense em um ambiente de crime, deve registrar pontos que seréo
cruciais nos autos, como: local, hora, anamnese, exame fisico completo, descrevendo ao

méaximo as lesdes e achados, profilaxias, a equipe que estd no atendimento e o
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preenchimento da ficha de notificacdo. O registro minucioso de toda documentacéo e
preservacao, garantirdo uma cadeia de custddia fidedigna aos fatos. Essa ferramenta cria
uma linha do tempo dos vestigios e identifica os individuos que a manusearam
(ABEFORENSE, 2018). Por estar em uma posicao estratégica, o enfermeiro forense une
as Ciéncias da Saude com as Ciéncias juridicas. Mediante isso, temos 0s aspectos legais,
que regem as préaticas da enfermagem forense no Brasil, como a Resolucdo 0056/2017
(BRASIL, 2014; DUAILIBE, 2017; SILVA, 2010).

Nesse sentido, o enfermeiro possui formagdo holistica para atuar nesse cenario
forense e em sua maioria os profissionais da equipe que atuam nas emergéncias € nos
locais de prestacdo de cuidados pré-hospitalares ndo possuem formacéo na area forense
isso acaba interferindo na preservacéo das evidéncias (FURTADO et al., 2021). Por isso,
é fundamental que os profissionais da enfermagem conhecam a tematica e saibam
reconhecer em seu fazer a¢cdes que auxiliem nesse processo. Deste modo, este estudo teve
como objetivo descrever a atuacdo do enfermeiro forense nos servicos de atencéo a saude

frente as vitimas de crimes sexuais.

2 OBJETIVOS
2.1 — Objetivo

Descrever a atuacdo do enfermeiro forense nos servicos de atencdo a saude frente

as vitimas de crimes sexuais.

3 —REVISAO DA LITERATURA

3.3.1 - Violéncia e o cendrio epidemioldgico

Inerente a sociedade, a violéncia atualmente tem tomado grandes dimensfes. A
percepcao de tal acontecimento tem algumas variaveis em detrimento de grupos sociais,
idade e sexo. A violéncia encontra-se no centro da vida antes mesmo de sua
criminalizacdo. Como fenémeno social, suas facetas se dao pelo medo, o temor a assaltos,
sequestros e assassinatos. Assim como em uma epidemia, o todo é afetado por um

elemento em comum de um arranjo social desigual e indevido (MUCHEMBLED,2018).
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Sobre a defini¢do de violéncia:

A violéncia é definida como uso intencional da forca ou do poder, real ou em
ameaca, contra si proprio, contra outra pessoa, ou contra um grupo ou uma
comunidade, que resulte ou tenha possibilidade de resultar em lesdo, morte,
dano psicoldgico, deficiéncia de desenvolvimento ou privagdo (KRUG et al.,
p. 380, 2002).

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saide (OMS) as pessoas que cometem
0 ato violento podem ser classificas em trés grupos: violéncia autoprovocada ou auto
infligida que sdo individuos que cometem autoagressdo, tentativa de suicidio e auto
suicidio; violéncia interpessoal - doméstica/intrafamiliar é a violéncia que prejudica a
integridade fisica, psicolégica ou a liberdade de um familiar, bem como pode ser
impetrada dentro ou fora do ambiente domiciliar. E por fim, a violéncia interpessoal —
violéncia extrafamiliar/comunitaria que é a violéncia praticada no meio social que utiliza
a agressdo para poder atentar contra os bens juridicos tutelados pelo direito penal como
por exemplo: a vida e o patriménio (OMS, 2014).

De acordo com a OMS (2014), a violéncia poder ser classificada quanto a sua
natureza: violéncia fisica (utiliza a forca fisica com o objetivo de lesar a integridade fisica
de outrem); violéncia psicologica/moral que tem o intuito de difamar, caluniar ou injuriar
a reputacdo e a honra de outra pessoa ); violéncia financeira que ocasiona um dano,
destruicdo, retencdo de objetos, instrumentos de trabalho, bens e valores da vitima;
Negligéncia/abandono é a omissdo em prover o0s cuidados basicos para o
desenvolvimento da pessoa; trabalho infantil entendida como qualquer atividade
realizada por crianca/adolescente de modo obrigatorio, remunerado ou ndo e que coloque
em risco o bem estar fisico, emocional e social da crianca prejudicando o seu
desenvolvimento seguro; trafico humano caracterizada pelo movimento de pessoas por
meio de engano ou coercdo com o intuito de explora-las podendo acontecer dentro ou
fora do pais e por fim, a violéncia sexual que se caracteriza com a obrigacdo da pessoa de
qualquer sexo ou idade a presenciar ou manter relacbes sexuais sem consentimento,
utilizando-se de coacédo fisica ou moral como instrumento para garantir a acdo. Os atos
que limitam a autonomia acerca dos direitos reprodutivos também é definido como
violéncia sexual (OMS, 2014). Além do mais, a OMS define também que a violéncia
pode ser classificada em relacdo a grupos que séo direcionados, ou seja, pode ser cometida

contra mulheres, idosos, indigenas, deficiente, populacdo LGBTQIA+ (OMS, 2014).
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Existem diversas causas que fomentam a violéncia, como por exemplo os fatores
socioecondmicos. No entanto, hd outros aspectos que na maioria das vezes ndao Ssao
discutidos, tal como a politica de liberacdo das armas. A facilitacdo ao acesso as armas
fomentam a ocorréncia de crimes interpessoais e passionais, bem como expande o
mercado de armas (CERQUEIRA, 2021).

Em todo o mundo, cerca de 1,3 milh&o de pessoas sdo mortas por ano devido a
violéncia. Os dados epidemioldgicos sobre a violéncia se tornam uma lacuna devido a
falta de informacdes mais especificas, como o tipo de violéncia que foi cometido. De
acordo com o Sistema de Informagdo sobre Mortalidade do Ministério da Salde
(SIM/MS), no ano de 2019 houve 45.503 homicidios no Brasil, um nimero menor que o
ano anterior. No mesmo ano, a regido nordeste ficou com uma taxa de 35% em relacéo
aos homicidios. Em Alagoas a taxa de homicidios a cada 100 mil habitantes em 2019 foi
de 33,4 %. (OMS, 2014; CERQUEIRA, 2021).

A violéncia sexual € uma das mais comuns. No Brasil, ao longo de uma década
(2012-2021) 583.156 pessoas foram vitimas de estupro. A maioria sdo vulneraveis,
incluindo menores de 14 anos e adultos incapazes de consentir. Em relacdo ao padrao da
vitima: 88,2% sdo mulheres e 52,2% negras. Nesse cenario, € atribuicdo do enfermeiro
forense atuar no acolhimento das vitimas de violéncia sexual (BRASIL, 2022; COFEN,
2017).

3.3.2. — Politicas publicas e legislacdo

Para a identificacdo dos vestigios de um crime é de suma importancia um exame
detalhado, devido ao seu grau de comparacdo na investigacdo. O enfermeiro dentro desse
contexto deve levar em consideracdo uma série de elementos como: corpo, materiais,
objetos, dentre outros, a fim de elucidar tal crime. E nesse ambito que a cadeia de custddia

entra para atestar a veracidade das provas periciais (MACHADO, 2017).

De acordo com a Portaria N° 82, de 16 de julho de 2014:

Denomina-se cadeia de custodia o conjunto de todos os procedimentos
utilizados para manter e documentar a historia cronoldgica do vestigio, para
rastrear sua posse e manuseio a partir de seu reconhecimento até o descarte. O
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inicio da cadeia de custdédia se d& com a preservacdo do local do crime e/ou
com procedimentos policiais ou periciais nos quais seja detectado a existéncia
de vestigio (BRASIL, 2014).

Dentro das politicas publicas e a legislacdo, a Associacdo Brasileira de
Enfermagem Forense (ABEFORENSE) juntamente com o Conselho Federal de
Enfermagem (COFEN) destacam na Resolucdo 0556/2017 a regulamentacdo da
enfermagem forense no Brasil. Antes de tal resolugdo, uma outra foi criada a 389/2011
que reconheceu a enfermagem forense como especialidade e no ano de 2022 foi aprovada
a Resolucao 700/2022 que inclui o enfermeiro no rol de ocupagdes do Ministério do
Trabalho, bem como define os passos do atendimento e um termo de consentimento que
autoriza a coleta de dados e vestigios que possam ajudar na investigacdo policial do
possivel crime, especialmente em casos de violéncia sexual e doméstica (COFEN, 2017,

2022).

O pacote anticrime que esta inserido na lei 6.346/2019, traz a cadeia de custodia
no artigo 158 da referida lei. VVale lembrar que a cadeia de custodia assegura a integridade

dos elementos probatdrios. A mesma é definida como:

O conjunto de todos os procedimentos utilizados para manter ¢ documentar a
histéria cronoldgica do vestigio coletado em locais ou em vitimas de crimes,
para rastrear sua posse € manuseio a partir de seu reconhecimento até o
descarte (BRASIL, 2020).

O Cddigo Deontologico esta inserido como anexo ao Decreto-lei N° 104/98 de 21
de abril, no Estatuto da Ordem dos Enfermeiros. A deontologia refere-se a um conjunto
de normas relacionada a uma profissdo. Com relacéo ao sigilo no exercicio da profissao,
cabe o enfermeiro divulgar informac6es confidenciais mediante previsdo da lei. A alinea
b) discorre que o enfermeiro deve partilhar informacdes pertinentes aos que estdo no
plano terapéutico, priorizando o bem-estar, a seguranca fisica, emocional e social do

individuo e seus familiares, bem como seus direitos (OE, 2009a).

3.3.3 - A ciéncia forense
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O século XX foi palco do desenvolvimento cientifico e tecnologico que resultaram
em melhorias em diversas areas na sociedade. A ciéncia foi desdobrando-se até atingir o
campo da seguranca publica. O trabalho forense é complexo e requer conhecimentos
especializados e competéncias essenciais para exercer a Medicina Legal criminal. Nesse
contexto, nota-se que a pericia criminal tem grande importancia, pois é a base decisOria
que norteia a investigacdo, o processo criminal e o julgamento (FACHONE; VELHO,
2007; DE MELO,2020).

Ciéncia e justica andam juntas. Na Roma Antiga, caso cometesse algum crime a
pessoa exposta a um grupo de pessoas e seria julgada e defendida, no qual quem
apresentasse o melhor argumento determinaria o resultado do processo. A palavra
“forense”, vem do latim forensis, que significa relativo ou pertencente ao férum. Portanto,
0 termo forense enreda o conceito de defesa de um ato supostamente criminoso
(GONGORA, 2018).

Segundo Fachone (2007, p. 153) “Ciéncia forense é a classificacdo dada aos
esforcos de geracéo e transferéncia de tecnologia e ciéncia com a finalidade de elucidar
questdes relativas ao ambito do sistema de seguranga publica e justiga criminal”. No
processo pericial, enquanto operador da ciéncia forense, ha a realizacdo de exames em
algumas areas como: balistica, grafoscopia, papiloscopia, fonética, identificacdo,
quimica, toxicologia, genética, entomologia, computacdo, engenharia, contabilidade,

medicina, odontologia e antropologia.

Na ciéncia forense é importante trazer o conceito dos seguintes termos: vestigio,
indicio e evidéncia. Eles s&o comumente utilizados como sinénimos, no entanto, existe
uma diferenciacdo entre 0s mesmos, importante para o entendimento dos casos. O
vestigio € um produto resultante de um evento provocador, seja ele fato, marca ou sinal
deixados no local do crime. Derivado do vestigio, a evidéncia, que representa o vestigio
que foi devidamente analisado e esta ligado ao fato. Ao contrario de ambos, o indicio
caracterizado como a circunstancia conhecida e provada, sendo a combinacdo de
elementos, fatores, situacdes, lugares ou modos (MALLMITH, 2007; MAZZILI, 2005).
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3.3.4 — A enfermagem forense

No verdo de 1992 nos EUA, um grupo de 72 enfermeiras se unem para criar a
Associacao Internacional de Enfermeiras Forenses. O grupo planejou uma organizagéo
pautada no cuidado e na justica, no qual o sistema de salde e o sistema legal se cruzam

(IAFN - Internacional Association of Forensic Nursing, 2006).

A enfermagem forense como pratica, teve como pioneira Virginia Lynch, com o
Modelo de Préticas Integradas para a Ciéncia da Enfermagem Forense. Essa teoria é uma
estrutura conceitual que identifica fundamentos tedricos, conceitos e pressupostos para a
enfermagem enquanto ciéncia forense. S&o alguns conceitos citados: cuidado cultural,

dimenséo das leis, defesa do paciente e interacdo social reciproca (VALENTINE, 2014).

No Brasil, a enfermagem forense € pouco conhecida e comecou a ser reconhecida
como especialidade pelo COFEN em 2011. Comparado a outros paises, como por
exemplo os Estados Unidos esse reconhecimento ocorreu em 1995. O mesmo € o pais que
mais se destaca nessa area e o enfermeiro forense, chamado de SANE, sO recebe essa
titulacdo apds submeter-se a um curso de 40 horas dividido entre aulas praticas e tedricas

e possuir no minimo 2 anos de experiéncia no ambito forense (BRASIL, 2011; GOMES, 2001).

Em 2016 houve o primeiro curso de especializacdo em enfermagem forense no
Brasil, na cidade de Recife, no estado de Pernambuco, realizado pela Faculdade Redentor
Instituto de Desenvolvimento Educacional. O curso abordou temas como: balistica,
investigacdo clinica da morte, violéncia sexual e outros (COREN, 2016). Desde 2011 a
mesma € reconhecida como especialidade, neste ano ficaram definidas como areas de
atuacdo: atencdo a vitima de violéncia, sistema prisional, psiquiatria, desastres em
massas, dentre outros. Ha uma lacuna durante a formacdo do enfermeiro, pois a
enfermagem forense nem sequer € citada ao longo da graduacédo. Isso resulta em um
grande desconhecimento em relacdo a area e consequentemente atividades pertencentes
ao enfermeiro serdo executadas por outras especialidades (MARELO; BARRETTO,
2019; TAVARES, 2013).

O trabalho do enfermeiro forense:
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..ndo se limita apenas aos exames e recolha de vestigios a sua atividade
estende-se também a assisténcia de pessoas envolvidas, em qualquer forma de
violéncia e negligéncia, em situacdes de foro juridico e penal, o que inclui
conjunturas relacionadas com o trafico humano, com acidentes, com os erros
e negligéncia dos profissionais de salde e ainda a assisténcia a pessoas em
situagBes médico-legais peculiares, tais como infanticidio, homicidio, suicidio,
envenenamento, que possam eventualmente ocorrer em meio hospitalar ou
comunitario (HAMMER et al apud SILVA, 2010 p.59).

O enfermeiro encontra-se em uma posi¢do estratégica para a construcdo de uma
6tima anamnese e busca de vestigios, pois é o profissional que esta na porta de entrada
do sistema de saude, identificando precocemente possiveis vitimas, bem como rastreando
lesBes. A atuacdo da enfermagem na area forense estreita a relagdo com as vitimas e essa
aproximacdo constrdi uma base de confianca, facilitando a construcdo do laudo e na

elucidagéo do caso (SILVA, 2011; SILVA, 2009).

O enfermeiro forense tem suas competéncias técnicas, no @mbito da violéncia
sexual, seja ela adulta ou infantil, os locais de atribuicéo séo: Instituto Medico Legal, Pré-
hospitalar, Intra-hospitalar, Atencdo Basica e em servigos de atendimento as vitimas de
agressdo sexual (ABEFORENSE, 2015). E de competéncia do enfermeiro forense:
elaborar planos de cuidados as vitimas e familiares envolvidos, acolher as vitimas, avaliar,
identificar lesdes, reconhecer possiveis situacdes de violéncia, promover a protecdo dos
direitos humanos, supervisionar, pesquisar e colaborar em estudos da area, promover 0
trabalho em parceria com a equipe multiprofissional, exercer a atividade como perito
judicial, prestar depoimento na qualidade de perito, atuar como assistente técnico, dentre
outras (COFEN, 2017).

4 - METODOLOGIA

Trata-se de revisdo integrativa (RI), que proporciona sintese do conhecimento,
facilitando a aplicacdo do resultado de inumeros estudos significativos na pratica
(SOUZA, SILVA e CARVALHO, 2010). Portanto, a Rl é compreendida como uma
analise rigorosa e que produz uma sintese da investigacdo sobre determinado tema
especifico com analise descritiva (STETLER et al., 2006).

As fases para a construcdo de uma RI séo seis: 1) elaboracdo da pergunta

norteadora, 2) busca ou amostragem na literatura, 3) coleta de dados, 4) andlise critica
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dos estudos incluidos, 5) discussdo dos resultados e 6) apresentacdo da revisdo integrativa
(GANONG et al., 1987).

4.1 — Elaboracéo da questdo norteadora

Para nortear de forma eficaz o trabalho proposto, a questdo norteadora seguiu 0s
parametros da estratégia PICO, que apresenta o seguinte acrébnimo: Populacéo,
Intervengdo, Comparacao e Desfecho.

P — Enfermeiros
| — Atuacdo frente as vitimas de crimes sexuais
C — Nao se aplica

O — Atendimento eficaz frente as vitimas

Tal estratégia faz parte da pratica baseada em evidéncias, pois a mesma possibilita
demostrar quais informacbes sdo necessarias para resolver um questionamento,
garantindo o foco da pesquisa e evitando buscas desnecessarias (SANTOS et al., 2007).
Dessa forma, a questdo norteadora que emergiu foi: Quais sdo as evidéncias cientificas
da atuacao do enfermeiro forense frente as vitimas de crimes sexuais nos servigos de

atencéo a saude?

4.2 — Coleta de dados

A coleta de dados foi realizada por meio de consulta a publica¢fes nas bases de
dados indexadas: National Library of Medicine (via PubMed), Scopus, Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs via BVS) e na literatura cinzenta:
Google Scholar, Open Gray e Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertacfes
(BDTD).

Foram utilizados os seguintes descritores, cuja identificacdo foi dada por consulta
ao Medical Subject Headings (MeSH/via PubMed) e ao Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS): “Forensic Nursing”; “Nursing” e “Sex Offenses” e 0 operador booleano AND.

N&o houve restricdo quanto ao ano de publicagéo. Durante a busca, artigos mais recentes
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foram encontrados, porém com problemas de acesso, inviabilizando de inseri-los na

revisao.

4.3 — Critérios de Inclusao

Os estudos elegiveis seguiram 0s seguintes critérios:
I.  Artigos em periodicos disponiveis na integra e gratuitos;

Il.  Artigos que estivessem alinhados a pergunta de pesquisa.

4.4 — Critérios de exclusao
Os estudos considerados inadequados pelos critérios de excluséo foram:

I.  Publicagéo de opinides

1.  Consensos
1. RetratacOes
IV.  Editoriais
V.  Websites

VI. Estudos de Revisdo

VII.  Artigos duplicados

O nivel de evidéncia foi analisado conforme as recomenda¢6es do Centro Baseado
em Evidéncias da Universidade de Oxford em que os tipos de estudo sédo classificados de
acordo com o grau de recomendacdo (A, B, C e D), o nivel de evidéncia (1A, 1B, 1C, 2A,
2B, 2C, 3A, 3B, 4C, 5D) (ANEXO 1).

4.5 — Analise de dados

Esse estudo utilizou o Preferred Reporting Items for Systematic reviews and

Meta-Analyses (PRISMA) checklist para revisdes de escopo de acordo com o Manual do
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JBI e o instrumento para a qualidade metodoldgica dos estudos adaptado por
MACHOTKA et al. (2009).

Os resultados da pesquisa foram apresentados no Preferred Reporting Items for
Systematic Review anda Meta-Analyse (PRISMA) flow chart, que pode ser conferido

abaixo:

Fegistmos identificados araves da
pasquis2 nos bancos de dades Exclusio de exmdos
Prubwed: 438 Dubwad: 374
Libzes: 5 Lilacs:5
Google Académica: 300 Goegle Académice: 232
Scopus: 146 Scopus: 108
E cpe gt Orpen zray
EDTL: 1 BT 1
TOTAL: B34
|
Fagistros relacionados o abjetivo da Exclnsio da esmdos
pesquisa Pubwsad: 70
& | | pwes Google Acadimico: £3
Google Aradémico: £ Scopus: 35
Zcopus: 37
TOTAL: 187
Feegiztros completos avaliados para
elezibilidade
(=)
E Artigos incluidos na revisdo
E (3=2)

Fonte: ALVES, Tarcyla Andressa da Silva, 2022. Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses (PRISMA).

A qualidade metodologica dos artigos selecionados deu-se por meio de um
instrumento de avaliacdo quantitativo, no qual possui 12 critérios que representam
pontos- chave para a avaliagdo de um estudo. Cada afirmacéo foi pontuada entre 1 e 0,
dando a soma da pontuacdo total e no final convertida em porcentagem. A tabela 1
representa a qualidade metodoldgica dos estudos. (MACHOTKA et al., 2009).
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Quadro 1: Qualidade metodoldgica dos estudos incluidos e avaliados na amostra final referentes as

evidéncias cientificas da atuacdo do enfermeiro na identificagdo e preservagdo de vestigios forenses

nos servigos de atencdo a sadde. Maceid, Brasil, 2022.

Artigpp 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 Score %
Al Y Y Y NY Y NANY Y Y N Y 0912 75%
A2 Y Y Y Y Y Y NRY Y Y N Y 1012 83.33%
A3 Y Y Y NY Y NY Y Y N Y 0912 75%
A4 Y Y Y Y Y Y NRY Y Y N Y 1012 83.33%
A5 Y Y Y Y Y Y NRY Y Y N Y 1012 83.33%
A6 Y Y Y Y Y Y NRY Y Y N Y 1012 83.33%
A7 Y Y Y Y Y Y NR Y Y Y NA Y 10/12 83.33%
A8 Y Y Y Y Y Y NRY Y Y N Y 1012 83.33%
A9 Y Y Y NY Y NRY Y Y N Y 912 75%

Nota: 1= Objetivo do estudo relatado; 2=L.iteratura de base relevante; 3=Descri¢do da amostra; 4=Tamanho

da amostra justificacdo; 5=Medidas de resultados confiaveis e vélidas; 6=Descri¢cdo da intervencdo;

7=Contaminacdo e co-intervenc¢do; 8=Significancia estatistica; 9=Método(s) de analise apropriado(s);

10=Importancia clinica; 11=desisténcias; 12=Conclusdes apropriadas. N=ndo; NA=ndo aplicavel; NR=ndo

relatado; Y=sim.

A aprovacdo do comité de ética ndo se fez necessaria, uma vez que a pesquisa ndo

envolveu seres humanos e se tratar de um estudo de revisao.

5 —RESULTADOS

Foram selecionados 9 artigos a partir dos critérios de elegibilidade estabelecidos,

sendo que o idioma predominante foi o inglés. As informacdes acerca dos paises de

origem e anos de publicacdo dos artigos encontram-se dispostas no Quadro 2, abaixo.
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Quadro 2: Caracterizacdo da amostra final dos artigos analisados referente as evidéncias cientificas da
atuacdo do enfermeiro na identificacdo e preservagdo de vestigios forenses nos servigos de atengdo a
salde. Macei0, Brasil, 2022.

Cadigo ] _ Fator de Nivel de
do artigo Pais Ano Revista impacto | evidéncia
Al Itlia | 2012 Journal of health 2.934 3B

informatics
A2 Canada | 2020 Nurse education today 3.442 2B
A3 Egito = 2022 Egyptian Journal of 0.89 4
Forensic Sciences

A4 Estados ' 2008 Journal of forensic nursing 1.175 3B
Unidos

A5 Ird 2020 ' Iranian Journal of Nursing 1.380 3B

and Midwifery Researc

A6 Estados @ 2013 Journal of Forensic 1.175 3B
Unidos Nursing

A7 Estados ' 2012 Journal of forensic nursing 1.175 2B
Unidos

A8 Estados ' 2012 Journal of forensic nursing 1.175 2B
Unidos

A9 Estados @ 2017 Journal of Emergency 1.836 2B
Unidos Nursing

Dos 9 artigos analisados, verificou-se a predominancia de estudos com origem nos
Estados Unidos (5) e os demais paises foram: Canada (1), Italia (1), Egito (1) e Ird (1).
Os niveis de evidéncias obtidos com a amostra analisada foram: nivel de evidéncia 3B
(4), nivel de evidéncia 2B (4) e nivel de evidéncia 4C (1). Referente ao fator de impacto
(FI) dos periddicos, verificou-se que o periodico Nurse Education Today apresentou o
maior FI, seguida da Journal of health informatics, enquanto a Egyptian Journal of
Forensic Sciences obteve o menor FI.

Os artigos analisados estdo apresentados no quadro 3 que apresenta o codigo do

artigo, objetivos do estudo, detalnamento metodol6gico, resultados e conclusde

21



Quadro 3: Evidéncias apresentadas pelos artigos analisados sobre a atuacdo do enfermeiro forense na identificacdo e preservacdo de vestigios

forenses nos servicos de atengdo a saude. Maceid, Brasil, 2022.

Cddigo do o ]
] Objetivo Metodologia Resultados Conclusdes
artigo
Apresentar 0 papel da Pesquisa Notou-se que os centros de servico as = O enfermeiro forense desempenha um
enfermagem  forense no qualitativa vitimas eram inadequados papel fundamental na prestacdo de
Al diagndstico precoce de O padrdo de atendimento era inferior as | cuidados, pois participam de todo
agressoes sexuais vitimas de violéncia sexual do que as processo na realizagdo dos exames
vitimas nos servicos de emergéncia
Desenvolver e avaliar uma Pesquisa Ap6s o treinamento as enfermeiras | O treinamento permitiu uma maior
melhor abordagem no qualitativa forenses  afirmaram  melhoras  nas | eficiéncia na abordagem de pessoas
A2 acolhimento de pessoas trans competéncias como: Avaliacdo inicial, | trans pelas enfermeiras forenses
vitimas de violéncia sexual exame fisico, liberacdo e
com enfermeiras forenses encaminhamento
Orientar o enfermeiro forense Pesquisa O programa ensinou aos enfermeiros | O enfermeiro forense além de dominar
recém-formado sobre os pré- descritiva forenses as consequéncias fisicas e sexuais | todas as técnicas, a histdria contada pela
A3 requisitos da coleta de vestigios da agressdo sexual, mostrando as técnicas | vitima é muito importante
e acolhimento da vitima de para preservacdo dos vestigios e de
agresséo sexual comunicagao
Avaliar os  niveis de Pesquisa A maioria dos enfermeiros tiveram algum | No atendimento do trauma, a pratica
A4 conhecimento do enfermeiro da descritiva tipo de treinamento educacional voltado a | forense deve se tornar um padrédo

area forense
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AS

A6

A7

area do trauma sobre a pratica

forense

Descrever as consequéncias da
presenca de  enfermeiros

forenses no sistema de saude

Examinar como 0S
adolescentes  vitimas de
violéncia sexual caracterizam o
cuidado prestado por
enfermeiros forenses

Comparar  indicadores  de
qualidade de atendimento em

um setor de emergéncia

Pesquisa

qualitativa

Pesquisa

qualitativa

Pesquisa

qualitativa

Existéncia de protocolos forenses em suas
instituicOes

A maioria mostrou um certo conhecimento
acerca da identificacdo e preservacao de
vestigios

Consequéncias positivas: Maior precisao
no manuseio dos casos, custo-beneficio
em relacdo a médicos forenses, protecéo
dos direitos do paciente, maior
velocidade na resolugdo dos casos.
Consequéncias negativas: Conflitos entre a
enfermagem forense e a medicina forense
e a falta de enfermeiras

Trés aspectos voltados ao cuidado foram
citados: 1) sensibilidade as necessidades
fisicas e mentais 2) as enfermeiras eram
atenciosas e simpaticas 3) as enfermeiras
acreditavam e validavam os relatos que
eles contavam

Houve um aumento na identificacdo e
preservacdo de vestigios apds o uso do

kit de evidéncias

A existéncia de politicas publicas em
relacio a presenca de enfermeiros

forenses nos servicos de salde

Esse tipo de abordagem ndo deve ser

aplicado apenas aos enfermeiros
forenses, mas a todo o sistema de saUde,
com uma abordagem centrada no
paciente e  todos 0SS  Seus
desdobramentos

Os enfermeiros forenses
desempenharam um papel vital na

qualidade do atendimento de criancas e
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A8

A9

pediatrica antes e depois da
implementagao de um
programa voltado a
enfermagem forense

Explorar a percepcdo entre o
papel da enfermagem nas
agressdes sexuais e seu impacto

nos enfermeiros forenses

Fornecer informacGes
necessarias aos enfermeiros
emergencistas para 0
atendimento as vitimas do sexo
feminino vitimas de violéncia

sexual

Pesquisa

descritiva

Pesquisa

descritiva

A maioria dos enfermeiros forenses
entrevistados negou conflito de papéis
durante o exercicio da profisséo.

A maioria ndo se v& como defensores, ou
exercem um papel parecido ao de um
advogado

O enfermeiro emergencista deve estar
atento aos seguintes topicos:
Consequéncias psicossociais;
Consequéncias fisicas;

Seguir os protocolos da cadeia de
custoédia;

Exame fisico e anamnese detalhados;
Coletar e identificar as evidéncias;
Realizar todos os testes;

Praticar educacdo em saude com a

vitima.

adolescentes vitimas de violéncia

sexual

O conceito de defensor da vitima de
agressao sexual é um tépico novo no

meio forense e precisa ser discutido.

Na falta de um enfermeiro forense, o
enfermeiro emergencista deve estar
preparado para atender da melhor forma
a vitima, sempre a orientando e
seguindo todo o protocolo preconizado

nos casos de violéncia sexual
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6. DISCUSSAO

As evidéncias cientificas encontradas nos nove estudos analisados sobre a atuacdo
do enfermeiro forense frente as vitimas de crimes sexuais nos servigos de atencdo a saude
foram elencadas em: Realizar a anamnese, o0 exame fisico (A2) e coletar exames (material
bioldgico), cuidado as lesGes e documentar (Al); Identificar e preservar os vestigios de
agressao sexual (A3; A4); Proteger e defender as vitimas agredidas e seus direitos (A5;
AB6; A8); Acolher, realizar a escuta de modo atento comunicar (A3; A6); Encaminhar a
outros profissionais (area de salde mental, engenharia genética), documentar registrando
todos os cuidados realizados até liberar a vitima (Al; A2); Empregar os protocolos da
cadeia de custodia e manusear kits de evidéncias (A7; A9) e Praticar educacdo em salude
com a vitima e familiares (prevencéo da gravidez; orientacdes frente aos vestigios) (Al;
A9). Desse modo, é unanime entre as evidencias que o enfermeiro forense, durante o
atendimento as vitimas de violéncia é peca fundamental em todo processo, uma vez que
é capaz de prestar atendimento a vitima e preservar 0s vestigios e as evidéncias das
agressoes.

No estudo de Neves et al (2021), os enfermeiros de uma unidade de emergéncia
de Sé&o Jose do Rio Preto, em sua maioria mulheres, lidaram com situagdes de violéncia
consideradas corriqueiras e seguiram um protocolo de atendimento as vitimas. O
protocolo utilizado foi o “Projeto Acolher” que é composto por uma equipe
multiprofissional que padroniza o atendimento por meio do uso de profilaxias pos
exposicdo, prevencao da gravidez, controle e prevencdo de consequéncias fisicas,
psicoldgicas e sociais (VAZ, 2008). O artigo A2 pontuou a importancia das préaticas
educativas para os profissionais como recurso ao atendimento a vitima de violéncia; no
estudo os pesquisadores desenvolveram uma abordagem as pessoas transgéneros que
sofreram agressoes sexuais. O que possibilitou no desdobramento de um treinamento aos
profissionais, viabilizando melhorias no atendimento a essa populacdo vulneravel que
sofre com o preconceito e a violéncia diariamente. Contudo, a area de enfermagem
forense ainda é embrionaria no Brasil e a formacdo de enfermeiros forense se faz
necessaria para que mais pesquisas possam ser desenvolvidas e, assim, melhorar a
qualidade da assisténcia prestada as pessoas vitimas de agressdo sexual. No estudo de
Ribeiro et al (2021) foi constatado a limitada formac&o de enfermeiros para a coleta de

vestigios na violéncia sexual contra a mulher, bem como a execugdo limitada de
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procedimentos para a preservacdo de vestigios no atendimento a mulheres vitimas de
violéncia sexual.

A violéncia ainda ¢ um instrumento de for¢a e dominio sobre a sociedade e 0s
seus altos indices ainda se faz presente nos servicos de satde. Nesse sentido, o enfermeiro
por estar na porta de entrada dos servicos de salde e por estar em uma posicao estratégica
sua acao frente a pessoa vitima de agressdo sexual é essencial na coleta de informacoes,
que posteriormente serdo necessarias, a depender do caso, para 0S inquéritos e
julgamentos (ARNDT, 2022; DUAILIBE, 2017).

Nessa situacdo de extrema vulnerabilidade, o enfermeiro deve estabelecer um
vinculo de confianca com esse paciente, realizando uma escuta ativa, ausente de
julgamentos, pois na maioria das vezes a vitima é responsabilizada pelo ato violento que
sofreu. Portanto, o profissional além de fazer esse acolhimento humanizado deve ser
capaz de avaliar e intervir em situaces de violéncia, doenca e morte, como tambem
identificar e preservar vestigios para o processo médico legal, notificando as autoridades
(DUAILIBE, 2017; GOMES, 2017; SOUZA).

O artigo A1 mencionou aspectos importantes para o processo de coleta de dados
durante a pratica da enfermagem forense. Nos casos de violéncia sexual, muitos paises
adotam protocolos padronizados para o atendimento a vitima; nesse estudo, a maioria dos
participantes eram da América do Norte e 0 protocolo era executado da seguinte forma:
tratamento e documentacdo das lesdes, apreensdo de material biolégico para
encaminhamento a engenharia genética para o isolamento do DNA, diagnostico e
prevencdo da gravidez, tratamento, etapas na qual o enfermeiro participa.

O enfermeiro forense em um ambiente de crime, deve observar atentamente e
registrar pontos que serdo cruciais nos autos, como: local, hora, anamnese, exame fisico
completo, descrevendo ao maximo as lesdes e achados, profilaxias, a equipe que esta no
atendimento e o preenchimento da ficha de notificacdo. O registro minucioso de toda
documentacéo e preservacdo, garantirdo uma cadeia de custodia fidedigna aos fatos. Essa
ferramenta, cria uma linha do tempo dos vestigios e identifica os individuos que a
manusearam (ABEFORENSE, 2018).

No artigo A4, compara-se através de indicadores de qualidade no atendimento, o
antes e depois de um programa voltado a enfermagem forense com foco nas evidéncias

forenses. Apds o treinamento, os enfermeiros forenses demonstraram um melhor
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desempenho na identificacdo e preservacdo dos vestigios, isso possibilitou a melhor
aplicagéo da lei nos casos.

A respeito dos vestigios, os locais em potencial para agressdo sao: regifes oral,
mamilar, genital, anal, além das unhas e roupa. O enfermeiro forense ao lidar com esses
vestigios, organizara seu processo de trabalho, comecando pelo atendimento a vitima,
reforgcando a importancia de n&o lavar ou jogar a roupa que estava fazendo uso durante o
fato e ndo tomar banho. Preservar a roupa preferencialmente em sacos de papel. No inicio
da coleta, o enfermeiro deve checar todos os materiais e insumos necessarios como:
equipamentos de protecdo individual (luvas, 6culos, capote, touca e mascara), swabs,
papel filtro, envelope, etiquetas para identificacdo, frascos, espéculo (para vitimas do
sexo feminino), maca e um armario com chave para acondicionar o material (SILVA et
al., 2021). Na revisao de Silva et al (2022), a enfermagem realiza procedimentos como:
fotografar manchas de sangue nas roupas, remocéao das roupas sem retirar os cortes de
orificios oriundos da violéncia, os lencdis devem secar em temperatura ambiente e 0s

sapatos devem ser armazenados em embalagens distintas.

A atuacdo do enfermeiro forense ndo se restringe somente a vitima, mas também
ao agressor, tal profissional é capacitado para ofertar uma assisténcia especializada a
todos os envolvidos. Dessa forma, os enfermeiros podem realizar a identificacdo dos
vestigios encontrados na vitima, agressor e no local do crime (SANTQOS, et al., 2017).

Em nossa base constitucional temos os direitos coletivos, sociais e individuais, e
quando adentramos no campo da saude, suas diretrizes nos remetem a humanizacao na
assisténcia. Para uma relacéo terapéutica eficaz, o cumprimento do sigilo profissional
garante a preservacao dos direitos humanos. O enfermeiro forense em sua pratica, lida
com situacdes criminais, vitimas que sobreviveram ou morreram. Esse cuidado como
atitude ética, ndo implica num pensamento puramente racional, mas sim, todo um
conjunto de fatores que nos leva a uma reflexdo continua sobre a reciprocidade na
comunicacdo com o outro (GOMES, 2017; CARVALHO et al., 2008; GONCALVES,
2022).

De acordo com o Decreto de N° 7.958, de 13 de marco de 2013, que estabelece as
diretrizes para o atendimento as vitimas de violéncia sexual pelos profissionais da saude,
além do acolhimento humanizado precisam garantir alguns principios como: privacidade,
auséncia de discriminagdo, sigilo e o respeito a integridade moral da vitima. O artigo A3

traz esse desafio para os enfermeiros forenses recém-formados, trazendo diversas técnicas
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e protocolos que facilitardo o atendimento as vitimas e certificardo a qualidade do mesmo
(BRASIL, 2013). No estudo de Ribeiro et al (2021), a auséncia de instrumentos legais
que regulamentem as atribuicfes e o papel do enfermeiro na cadeia de custddia das
provas, 0 que limita suas acdes no decorrer do processo e ndo promove uma organizacéo
do processo de trabalho do mesmo.

No artigo A5, ao descrever as consequéncias da presenca de enfermeiros forenses
no sistema de saude, foram elencadas consequéncias positivas e negativas, dentro das
negativas esta o conflito entre a enfermagem forense e a medicina forense. Reforcando a
importancia da legislacdo que rege a especialidade dentro da enfermagem, deixando claro
0 que é de responsabilidade do enfermeiro forense dentro da pratica. Como testemunha
pericial, o enfermeiro forense pode participar ativamente de um tribunal, junto com o
sistema judicial. Contribuindo assim por meio do conhecimento, competéncia,
experiéncia e formacéo, seja na qualidade de perito ou testemunha do fato, tendo como
base os principios éticos. Todas essas funcées, tém o intuito de qualificar tanto o processo
salide-doenca, quanto o criminal (GOMES, 2017; CALVACANTE, 2020).
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7 - CONCLUSAO

A atuacdo do enfermeiro forense frente as vitimas de violéncia sexual ndo se
restringe apenas ao acolhimento e exame fisico, mas também na atuagdo do seguimento
da cadeia de custodia, bem como no encaminhamento das vitimas a outros profissionais
e servicos, realiza educacdo em salde as vitimas e seus familiares. O enfermeiro é um
dos primeiros profissionais a entrar em contato com a pessoa vitima de agressao sexual e
acOes que proporcione uma assisténcia humanizada as vitimas de crimes sexuais, bem

como auxiliaré na preservacao dos vestigios e consequentemente, na elucidacéo do crime.

Nesse contexto, a atuacdo do enfermeiro na area forense € pouco disseminada aqui
no Brasil, bem como a criacdo de protocolos padrdo para orientar na coleta de vestigios e
as acOes primordiais frente as vitimas sdo essenciais e quase inexistentes. Assim, nota-se
que s@o necessarios mais estudos voltados a atuacdo do enfermeiro frente as vitimas de
agressoes sexuais, principalmente no Brasil, visto que o enfermeiro € um dos primeiros

profissionais a entrar em contato com a vitima nos servicos de atencéo a saude.
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ANEXO 1

Grau de Nivel de | Tratamento/Prevengao - Etiologia Prognéstico Diagndstico
ec do | Evidéncia
Revisdo Sistemética (com Revisdo Si atica (com i de Coortes | Revisdo Si atica (com i ) de Estudos
A homogeneidade) de Ensaios Clinicos desde o inicio da doenga e/ou Critério Progndstico Diagnésticos nivel 1 efou Critério Diagnéstico de
G e i (ECR) validado em diversas populagdes estudos nivel 1B, em diferentes centros clinicos
ECR com Intervalo de Confianca Estreito | Coorte, desde o inicio da doenga, com perda <20% Coorte validada, com bom padréo de referéncia e/ou
A 18 Critério P ico validado em uma (nica populagdo | Critério Diagnéstico testado em um dnico centro clinico
1c Resultados Terapéuticos do tipo “tudo | Série de Casos do tipo “tudo ou nada” Sensibilidade e Especificidade proximas de 100%
ou nada”
Revisdo Sistematica (com Revis3o Si: atica (com ) de Coortes | Revisdo Si ica (com eidade) de estudos
2A homogeneidade) de Estudos de Coorte | histdricas (; tivas) ou de de casos | di icos de nivel > 2
ndo tratados de grupo controle de ECR
Estudo de Coorte (incluindo ECR de Estudo de coorte histdrica e/ou Seguimento de Coorte Exploratéria com bom padréo de referéncia
Menor Qualidade) pacientes ndo tratados de grupo controle de ECR e/ou | Critério Diagnéstico derivado ou validado em amostras
28 Critério Prognéstico derivado ou validado somente em | fragmentadas ou banco de dados
amostras fragmentadas
Observagdo de Resultados Terapéuticos | Observagao de Evolugdes Clinicas (outcomes research)
2C (outcomes research) e/ou Estudo
B Ecolégico
Revisdo Sistemética (c/ homogeneidade) Revisdo Sistemética (com homogeneidade) de estudos
3A de Estudos Caso-Controle diagnésticos de nivel > 3B
3B Estudo Caso-Controle Selegdo ndo consecutiva de casos, ou pedrdo de
referéncia aplicado de forma pouco i
c 4 Relato de Casos (incluindo Coorte ou Série de Casos ( e coorte progndstica de menor Estudo caso-controle; ou padrao de referéncia pobre ou
Caso-Controle de menor qualidade) lidad n@o ir
D 5 Opinido de Especialista sem avaliagdo critica ou baseada em matérias basicas (estudo fisiolégico ou estudo com animais)
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