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INTRODUÇÃO 

A violência por parceiro íntimo (VPI) é um fenômeno multifacetado que envolve 
agressões físicas, abuso sexual, coerção emocional e condutas controladoras perpetradas 
por parceiros atuais ou anteriores. Essa violência, que atravessa barreiras sociais e 
econômicas, impacta profundamente a saúde física e mental das vítimas, além de gerar 
efeitos negativos em famílias e comunidades. A VPI pode favorecer comportamentos de 
risco e afetar negativamente a saúde sexual reprodutiva (WHO, 2010). 

A VPI durante a gestação está associada a implicações diretas na morbimortalidade 
materno-infantil e na atenção à saúde reprodutiva (OLIVEIRA et al, 2015).  pois não apenas 
eleva o risco de morbimortalidade materno-infantil, mas interfere nas decisões e práticas 
relacionadas à saúde sexual e reprodutiva. Um dos aspectos mais preocupantes é o 
aumento da exposição a comportamentos sexuais de risco, especialmente o sexo sem 
proteção, que pode resultar em infecções sexualmente transmissíveis (ISTs), complicações 
ginecológicas, infertilidade e até mesmo cânceres. (LYONS, 2016), afetando diretamente 
a saúde do binômio mãe-filho e ampliando as vulnerabilidades nesse período crítico da 
vida. Compreender a ligação entre VPI e sexo desprotegido durante a gestação é essencial 
para o desenvolvimento de estratégias preventivas e para a promoção de cuidados mais 
integrais e humanizados no pré-natal (PETITO et al, 2015). Há escassez de estudos, e este 
trabalho busca acrescentar este tema ao debate e à prática clínica na gestação.
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OBJETIVO

Este estudo tem como objetivo analisar criticamente o que a literatura científica revela 
sobre a relação entre a violência por parceiro íntimo durante a gestação e a ocorrência de 
sexo sem proteção, destacando as principais implicações desse fenômeno para a saúde 
integral da gestante e do bebê, e apontando caminhos para a prevenção e intervenção em 
contextos de vulnerabilidade.

METODOLOGIA 

A metodologia escolhida para o presente estudo foi a revisão de escopo, com o 
objetivo de Identificar lacunas, tipos de evidência, conceitos e escopo da literatura sobre 
a relação entre violência por parceiro íntimo durante a gestação e sexo sem proteção, a 
fim de definir futuras pesquisas sobre o tema, utilizando o protocolo PRISMA-ScR para 
organização dos estudos encontrados. A pergunta de pesquisa foi formulada a partir da 
estratégia PCC: Qual a relação encontrada na literatura científica entre sexo sem proteção 
em mulheres que vivenciaram violência por parceiro íntimo durante a gestação? A busca 
bibliográfica foi realizada durante os meses de maio e junho de 2025, sendo utilizadas as 
bases de dados Scientific Eletronic Library Online (SciELO), Biblioteca Virtual da Saúde 
(BVS), PubMed e PsycINFO, usando os seguintes descritores cadastrados no DeCS: “Unsafe 
Sex”, “Intimate Partner Violence”,”Pregnancy”, associados pelo operador booleano AND. 
Os critérios de inclusão foram artigos que abordem a população de mulheres gestantes e 
puérperas, submetidas à VPI durante a gestação, trazendo a relação com a prática de sexo 
sem proteção. Foram considerados os artigos disponíveis na íntegra, sem restrição de tipo 
de publicação, ano ou idioma. Por tratar-se de estudo documental, não houve necessidade 
de apreciação pelo Comitê de Ética em Pesquisa. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Foram identificados 16 estudos nas buscas iniciais, sendo 14 na BVS e 2 na 
PUBMED. Após análise de título, resumo e aplicação dos critérios de inclusão foram pré-
selecionados 7 artigos, sendo todos incluídos após leitura completa. A maioria dos estudos 
são oriundos da África.

Durante o pré-natal e a gestação, diversas evidências apontam que mulheres 
frequentemente recebem diagnósticos de infecções sexualmente transmissíveis (ISTs) e 
HIV, o que exige o início de protocolos de tratamento antirretroviral com o objetivo de prevenir 
a transmissão vertical do vírus. Neste período, a presença da violência por parceiro íntimo 
(VPI) está fortemente associada ao aumento do sexo sem proteção, agravando o risco 
de aquisição de ISTs, gestações não planejadas e complicações para a saúde materno-
infantil. O cenário é ainda mais preocupante entre adolescentes, imigrantes e jovens em 
situação de vulnerabilidade social, nos quais a VPI pode coexistir com fatores como uso 
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de substâncias psicoativas e quadros depressivos, formando um quadro sindêmico que 
eleva significativamente a probabilidade de múltiplos parceiros e práticas sexuais de risco 
(Eastment et al., 2021); (Martinez et al., 2016); (Willie; Kershaw, 2018).

No pós-parto e puerpério, os riscos permanecem elevados entre mulheres que 
sofreram VPI. Há evidências de que o sexo sem proteção persiste nesse período, enquanto 
se observa uma diminuição preocupante na adesão ao uso de antirretrovirais. Essa 
combinação aumenta o risco de transmissão do HIV tanto para o bebê quanto para os 
parceiros sexuais. Estudos mostram que fatores como diferença de idade entre os parceiros, 
menor controle da mulher sobre a relação e experiências de múltiplos episódios de violência 
estão diretamente ligados à incapacidade de negociar práticas sexuais seguras, ampliando 
a vulnerabilidade dessas mulheres. O pós-parto também é um momento crítico para a saúde 
mental, e questões como estigma, isolamento social e depressão dificultam ainda mais o 
acesso aos serviços de apoio e a adesão ao tratamento (Eastment et al., 2021); (Groves et 
al., 2020); (Reyes, 2019); (Kidman; Violari, 2018); (Yonga; Kiss; Onarheim, 2022).

Além disso, em adolescentes e jovens, a literatura destaca que tanto as vítimas 
quanto aquelas que são simultaneamente vítimas e perpetradoras de violência apresentam 
maior propensão ao sexo sem proteção. Essa dinâmica revela a complexidade das 
relações interpessoais e a necessidade de estratégias preventivas integradas e sensíveis 
às realidades dessas populações (Willie; Kershaw, 2018).

Os achados deste estudo destacam a necessidade de incluir o rastreamento da 
violência por parceiro íntimo nas rotinas de pré-natal e pós-parto, visto que a VPI está 
fortemente associada ao aumento de sexo sem proteção e maior risco de ISTs e transmissão 
do HIV (Eastment et al., 2021); (Groves et al., 2020); (Reyes, 2019). Estratégias de prevenção 
e cuidado devem priorizar a abordagem integrada, envolvendo equipes multiprofissionais 
e ações de educação em saúde e apoio psicossocial, especialmente para adolescentes, 
imigrantes e populações em situação de vulnerabilidade (Martinez et al., 2016); (Willie; 
Kershaw, 2018). Investir em políticas públicas, capacitação de profissionais e fortalecimento 
das redes de apoio pode reduzir a exposição a comportamentos de risco, promover o 
empoderamento feminino e contribuir para melhores desfechos em saúde materno-infantil 
(Yonga; Kiss; Onarheim, 2022).

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

Esta revisão indica que a violência por parceiro íntimo durante a gestação está 
associada ao aumento do sexo sem proteção e maior risco de ISTs e transmissão de HIV 
e que mulheres gestantes expostas à violência apresentam mais comportamentos sexuais 
de risco, afetando a saúde materna e do bebê. A principal limitação deste trabalho é a 
escassez de estudos sobre o tema em diferentes contextos socioculturais. Portanto, os 
achados devem ser interpretados com cautela. 
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