La violenza sessuale è un evento traumatico, le cui conseguenze si riflettono in due fasi.
La prima, immediatamente successiva alla violenza (fase di crisi acuta) è più tipica della violenza da parte di estranei. Consiste in una reazione di forte paura a cui segue la negazione o la minimizzazione dell'evento, con l'illusione di poter fare come se nulla fosse accaduto, rabbia (spesso non solo verso l'assalitore) e senso di colpa, per aver "lasciato" che l'incidente accadesse o per avervi "contribuito". La seconda fase è quella a lungo termine: fobie, insonnia, abuso di sostanze, incubi notturni, disturbi dell'alimentazione (anoressia o bulimia), disgusto per i rapporti sessuali, disturbi ossessivo-compulsivi, tentativi di suicidio. In molti casi la vittima tende a modificare radicalmente le proprie abitudini di vita: lascia il lavoro, cambia casa, si trasferisce in un'altra città, modifica il modo di vestirsi.

Il livello di stress traumatico può causare un parziale o completo spegnimento dell'ippocampo e con esso uno spegnimento della formazione della memoria dichiarativa. Di conseguenza, eventi molto traumatici sono ricordati a pezzi, in modo incompleto o niente affatto. L'amigdala non è spenta dallo stress traumatico ma per contro la sua attività è aumentata. Ciò porta a situazioni in cui la memoria esplicita di un evento traumatico è confusa o assente, ma la componente di memoria emozionale con tutti i sentimenti di paura e terrore associati si mantiene per tutta la vita, in attesa di riemergere appena si presenta l'occasione. Nel momento in cui il soggetto traumatizzato incontra uno stimolo traumatico, quale può essere il suono di un clacson, sperimenta intensa ansietà senza alcun ricordo cosciente di quello che gli è accaduto. In questo caso abbiamo un esempio di dissociazione: una disconnessione tra i fatti e i sentimenti. Nelle condizioni in cui la memoria dichiarativa di un'esperienza traumatica è vaga e incompleta, il ricordo avviene solo in circostanze di maggiore intensità emozionale, quali sono quelle che si verificano in corso di psicoterapia

