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RESUMO

APARECIDA DE REZENDE E. Consequéncias da violéncia na infancia ao longo da
vida: Uma revisdo narrativa. 2016. Monografia (Graduacdo) — Universidade de Brasilia,
Graduacao em Terapia Ocupacional, Faculdade de Ceilandia. Brasilia, 2016.

A violéncia contra a populagédo infanto-juvenil € um problema decorrente a varios anos
e tem sido observada como uma pratica constante em diferentes sociedades, sendo
defendida muitas vezes com um ato justificavel, e pode apresentar consequéncias em
curto, médio e longo prazo. Diante dessa tematica o0 objetivo desse estudo é identificar e
caracterizar na literatura cientifica as consequéncias da violéncia infanto-juvenil para o
desenvolvimento das criancas e adolescentes e as possiveis contribuicdes da Terapia
Ocupacional em atencdo a essa populacdo. Foi dividido em trés etapas: 1- Busca pelos
artigos por descritores; 2- selecdo dos artigos a partir dos critérios de incluséo e exclusao.
3- Foi realizada uma busca nos cadernos de terapia ocupacional da UFSCAR entre os
anos de 1995 & 2015 publicacdes que estdo relacionadas a violéncia. 4- Os artigos foram
lidos na integra e a partir de entdo foram organizados e discutidos quanto o seu contetdo.
Conclui-se que diante dessas consequéncias da violéncia contra criancas e adolescentes
apresentadas na literatura cientifica fica nitido a importancia de desenvolver acdes de
prevencdo, protecdo e cuidado. A atuacdo da Terapia Ocupacional proporciona um
atendimento que favorece o acolhimento e vinculo com a vitima e a familia intervindo na
reabilitacdo dos agravos fisicos, psicoldgicos, emocionais e sociais.

Palavras- chaves: Consequéncias. Violéncia infanto-juvenil. Criancas e adolescentes.
Terapia ocupacional.



ABSTRACT

APARECIDA DE REZENDE E. Consequences of violence in childhood: A narrative
review. 2016. Monograph (Undergraduate) - University of Brasilia, Undergraduate

Program in Occupational Therapy, School of Ceilandia. Brasilia, 2016.

Violence against child and adolescent (CA) it is a well know problem observed in
different societies. It has physical, psychological and social consequences in the short,
medium and long-terms. The aim of this study is to identify and characterize the scientific
literature about the consequences of domestic violence against CA. Also, to discuss what
are the possible contributions of Occupational Therapy when taking care of this group.
The methodology was divided into three stages: 1- Search for articles by descriptors; 2-
selection of articles by inclusion and exclusion criteria. 3 - Additional search in the
UFSCAR Occupational Therapy Journal to identify publications that were related to CA
violence. Analysis: The articles were read in full Results: It is found that it is importance
to develop prevention, protection and care actions/programa as clear goal among several
disciplines. Specifically, the work of Occupational Therapy provides a service that
promotes benefit regarding victims feeling and behaviour, also, the victim and the family
would benefit form diferente approaches of rehabilitation (physical, psychological,
emotional and social).

Keywords: Consequences. Infantile-juvenile violence. Children and adolescents.

Occupational therapy.
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INTRODUCAO

A Constituicdo Federal no seu artigo 227 preordena o Estatuto da Crianca e do
Adolescente (ECA) lei 8.069/90 que tem por objetivo estabelecer em seus direitos
fundamentais (art. 5°) que nenhuma crianca ou adolescente seré exposta a qualquer forma
de negligencia, discriminacéo, exploracdo, violéncia, crueldade e opresséo, sendo assim
punido perante a lei quem descumprir por agdo ou omissédo a esses direitos fundamentais

colocando em risco as criancas e aos adolescentes. (BRASIL, 2002).

Quando se trata de violéncia infantil Koifman, Menezes, Bohrer, (2012) referem-
se a qualquer ato ndo acidental causado por uma pessoa que exerca autoridade sobre essa
crianca/adolescente, praticando ac¢des fisicas, psicologicas, sexuais e/ou emocionais, que

comprometam o seu desenvolvimento adequado fisico, emocional e psicoldgico.

Para classificar os tipos de violéncia Koifman et al., (2012) as descreve como:
violéncia fisica, violéncia psicologica, violéncia sexual e negligencia. Podendo muitas

vezes ser encontrado em determinados casos a ocorréncia de mais de um tipo de violéncia.

Buscando caracterizar esses tipos de violéncia infantil Bazon (2008) descreve a
violéncia fisica como a utilizagdo de forca fisica contra criancas e adolescentes que resulte
em dor; o0 abuso sexual como um ato com o objetivo de buscar estimulos sexuais para si
ou para outra pessoas envolvendo criangas e adolescentes sob forma de ameacas, forca
fisica ou pressao psicoldgica; a violéncia psicoldgica e emocional como uma condi¢éo
em que uma pessoa por meio de opressdo faz com que as criangas e/ou adolescentes
sintam-se ameacados e com baixa autoestima; ja a negligencia ocorre quando ha auséncia
e omissdo dos cuidados fundamentais, como alimentacdo, vestimenta, salde e educacédo

por meio da familia e/ou da sociedade.

Essa violéncia contra a populacdo infanto-juvenil é um problema decorrente a
varios anos e tem sido observada como uma pratica constante em diferentes sociedades,
sendo defendida muitas vezes com um ato justificavel. (PIRES; MIYAZAKI, 2005)

Conforme Pires e Miyazaki (2005) apenas ap6s 0s anos 60 a violéncia infantil foi

vista como um problema de salde publica no Brasil, no qual julgou se necessario a



realizacdo de novas publicacdes decorrente ao tema e um maior reconhecimento da
gravidade das consequéncias apresentadas no desenvolvimento das criangas e

adolescentes vitimas de violéncia.

Para Koifman et al., (2012) a violéncia doméstica contra criancas e adolescentes
atualmente no Brasil ainda é mantida como uma estratégia de educacdo sendo muito
utilizada pelos pais. Tais justificativas favorecem a banalizag&o das graves consequéncias
da violéncia fisica contra a populagdo infanto-juvenil tornando-se muitas vezes uma

pratica corriqueira no ambiente familiar.

“A violéncia contra criancas e adolescentes é considerada como a
primeira causa de morte na faixa de 5 a 19 anos e a segunda no
periodo de 1 a 4 anos, sendo entdo apontada como uma das
principais causas de morbi-mortalidade na infancia. Isto confere ao

tema grande repercussao e relevancia.” (KOIFMAN et al., 2012).

Em um estudo bibliografico Martins (2010) apresenta dados epidemioldgicos
segundo a taxas de morbidade e mortalidade na populacdo infantil em decorréncia a maus
tratos, calculando um coeficiente de mortalidade de 2,2 por 100.000 criangas do sexo
feminino e 1,8 por 100.000 do sexo masculino devido a maus tratos. Em relagdo a
morbidade a referéncia é que cerca de 40 milhdes de criancas e adolescentes em todo o
mundo sofram abuso anualmente, sendo a maioria cometidos por pessoas do seu convivio
familiar. Sabe-se ainda que esses dados se referem apenas a dados de violéncia
notificados, reconhecendo que existem muitos casos que ainda séo desconhecidos pelas
estatisticas por diversos motivos sendo uns deles a dificuldade da identifica¢do dos casos
e 0 medo e a inseguranca da vitima, o que implica na importancia da identificacdo e
notificacdo dos casos por profissionais da salde, da educacéo e pelo Conselho tutelar que
estejam qualificados para esse tipo de atendimento.

Teixeira-filho, Rondini, Silva e Aradjo (2013) refere-se a violéncia como um ato
que impede a vitima de preservar a sua autonomia e participar do processo de escolha e

tomada de decisdo logo que a pratica ndo é de seu consentimento, e pode apresentar



consequéncias em curto, medio e longo prazo. Sendo observado na literatura cientifica a
relagdo entre criangcas e adolescentes vitimas de violéncia fisica e/ou sexual para o
surgimento de consequéncias negativas para a saude fisica e mental como o surgimento

de ideias e tentativas de suicidio.

Essa violéncia vivenciada na infancia produz um efeito significativo no processo
de desenvolvimento da crianga, podendo apresentar posteriormente problemas
comportamentais e emocionais, e até transtornos mentais graves. (ZAMBON,
JACINTHO, MEDEIROS, GUGLIELMINETTI, MARMO, 2012).

A terapia ocupacional dentre as suas habilidades pode ser definida segundo a

“College of Occupational Therapists”:

A terapia ocupacional avalia as fungdes fisicas,
psicoldgicas e sociais do individuo, identifica areas de disfuncéo e
envolve o individuo em um programa estruturado de atividade
para superar a incapacidade. As atividades selecionadas seréo
relacionadas as necessidades pessoais, sociais, culturais e

econbmicas. (Hagedormn. 2003)

O terapeuta ocupacional atua na prevencao, intervencao e cuidado com o paciente

e sua familia favorecendo o ganho méaximo de independéncia e autonomia.

Diante dessa tematica o objetivo desse estudo é identificar e caracterizar na
literatura cientifica as consequéncias da violéncia infanto-juvenil para o desenvolvimento
das criangas e adolescentes e as possiveis contribuicdes da Terapia Ocupacional em

atencdo a essa populacéo.



JUSTIFICATIVA

Em um estudo de revisdo bibliografica, Pires e Miyazaki (2005) relataram que
criancas submetidas a violéncia doméstica, quando comparadas as que ndo sofreram

violéncia tem caracteristicas especificas tais como:

1) Comportamento agressivo,

2) Baixa autoestima,

3) Maior risco de déficit de atencdo, hiperatividade,

4) Dificuldade de relacionamento interpessoal,

5) Comportamento abusivo (serdo também possiveis abusadores),

6) Baixo rendimento escolar,

7) Maior chance de cometer atos infracionais e abusar de drogas

8) Maior chance de ter gravidez precoce,

9) Capacidade cognitiva e de desenvolvimento da linguagem comprometido

Para Pires e Miyazaki (2005) existe uma relacdo entre as criancgas que vivenciaram
situacdes de abuso cronico e apresentarem consequéncias fisicas com dor, sofrimento e

estresse a desenvolverem um frequente estado de alerta para maus-tratos.

Pesce (2009) em uma revisdo de literatura refere-se a um estudo realizados por
dois outros autores que selecionando dois grupos de criancas com e sem problemas de
comportamentos verificaram que 0 grupo de criangas que ndo apresentavam problemas
de comportamento tinham um convivio familiar afetivo e acolhedor, justificando assim a
relacdo entre problemas de comportamento na infancia e a convivéncia no ambiente

familiar.

Pires e Miyazaki (2005) relata que a violéncia infantil pode trazer também
consequéncias no ambito social que podem estar relacionadas a custos diretos como:
Gastos com sistema de investigacao e processo judicial; Cumprimento de penas e com 0

sistema Unico de saude (SUS). Ja as consequéncias relacionadas a custos indiretos



abrange: Atividades criminais; Doencas mentais; Uso e abuso de substancias psicoativas;

Violéncia domeéstica; Servigos de Educacéo especial.

Nota-se que as varias formas de violéncia sofridas pela populacéo infanto-juvenil
apresenta diversas consequéncias para o desenvolvimento dessas criancas e adolescentes
diante disso Pires e Miyazaki (2005) relata a importancia de esclarecer os tipos de
violéncia infanto-juvenil e suas consequéncias para a implantacdo de praticas para

prevencéo e controle do problema.

De acordo Pires e Miyazaki (2005) alguns elementos influenciam na
repercussao dos danos causados para essas criancas e adolescentes sdo esses: a idade,
estado do desenvolvimento, tipo de violéncia, frequéncia, duragéo, gravidade do abuso e

a vinculo existente entre a vitima e o abusador.

Observa-se que a violéncia é um fendmeno que ultrapassa as fronteiras, sendo algo
que acontece em todos os paises. Devido a sua frequéncia muitas vezes nao recebe a

atencdo devida.

Segundo Rosa, Anjos, Brasil, Fonseca e Brasil (2014) os vérios recursos utilizados
pela midia tem divulgado de forma diferente a violéncia, evidenciando a dor das familias
e a revolta da sociedade quando se trata da violéncia contra a populacdo jovem de classe
média, e quando atinge os jovens de classe popular alegam ser uma consequéncia dos

seus proprios atos e escolhas, como as “mas companhias” e o envolvimento com drogas.

E importante considerar que nos ultimos anos o assunto da violéncia infanto-
juvenil tem aparecido muito na midia através dos diferentes meios de comunicacéo,
principalmente a internet, noticiando casos de abuso, maus tratos e negligencia contra

criancas e adolescentes.

E necessario notificar os casos e realizar uma conduta adequada, para prevenir que
0 ato de violéncia ocorra novamente, e buscar proporcionar a essas criangas e
adolescentes um cuidado mais amplo, identificando quais as consequéncias que a
violéncia pode desenvolver e influenciar no processo de desenvolvimento fisico,

emocional e psicologico dessa populacéo.



METODOLOGIA

Esse trabalho trata-se de uma revisao narrativa que é utilizada para descrever o
estado da arte de um assunto especifico, sob o ponto de vista tedrico ou contextual. Esse
tipo de revisdo nao fornece a metodologia para a busca das referéncias, nem as fontes de
informacdo utilizadas, ou os critérios usados na avaliacdo e selecdo dos trabalhos.
Constitui-se, basicamente, da analise da literatura, da interpretacdo e analise critica
pessoal do pesquisador (BERNARDO; NOBRE; JANETE, 2004 apud BOTELHO;
CUNHA; MACEDO.2011). A revisdo narrativa possibilita a aquisicdo e atualizacdo de
conhecimento sobre um determinado tema em curto periodo de tempo; no entanto, ndo
possui metodologia que viabilize a reproducdo dos dados e nem traz respostas
quantitativas para determinados questionamentos (ROTHER, 2007 apud BOTELHO et
al .2011).

Sera dividido em quatro etapas: Etapa 1. Selecionar o material a partir de uma
busca inicial de artigos da literatura brasileira através das bases de dados Scielo utilizando
e combinando os descritores: violéncia infantil, violéncia contra criancgas e adolescentes,
negligencia infantil, violéncia domestica, violéncia extrafamiliar e violéncia intrafamiliar.

Obtendo assim o total de 24 artigos.

Etapa 2: Foram selecionados ap6s a leitura do resumo e a partir dos critérios de inclusdo
e exclusdo. Os critérios inclusdo da etapa 1 sdo: abranger a temética e objetivo desse
estudo, estarem publicados entre janeiro de 1995 a dezembro de 2015, ser artigos em
portugués. E os critérios de exclusdo da etapa 1: Artigo de lingua estrangeira, ndo estar
relacionados a temética e objetivo do estudo, serem publicados antes de janeiro de 1995
e apos dezembro de 2015. Sendo assim selecionados 15 artigos e excluidos 9 artigos
sendo 1 por estar lingua estrangeira e 7 por ndo abrangerem o objetivo do presente
trabalho.

Etapa 3: Foi realizada uma busca nos cadernos de terapia ocupacional da UFSCAR entre
0s anos de 1995 & 2015 publicagbes que estdo relacionadas a violéncia. Foram
encontrados 09 artigos. Foram lidos e selecionados 4 artigos e excluidos 5 artigos por ndo
abordarem a violéncia contra criangas e adolescentes ndo abrangendo o objetivo do

presente trabalho.



Etapa 4: Analise dos artigos: Os artigos selecionados foram lidos na integra e a partir de

entdo foram organizados e discutidos quanto o seu contetdo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os artigos encontrados e utilizados para a discursdo desse trabalho estdo na tabela a

sequir:

Titulo

Quando a convivéncia
com a violéncia
aproxima a crianca do
comportamento

depressivo

Indicadores de Risco e
de Protecdo em
Familias Fisicamente

Abusivas.

Autor
AVANCI J.;
ASSIS S.:
OLIVEIRA R.
PIREST.
ANTONI C.,
BARONE L.R,
KOLLER S.H.

Violéncia doméstica e DAY V.P.etal

suas

manifestacoes.

diferentes

Objetivo Ano

Buscando explorar a relagéo

. . 2009
existente entre a depressao em
criangas e sua vitimizacao
pela violéncia em diferentes

contextos.

Identificar e analisar 0s
indicadores de risco e de 2007
protecdo em familias
denunciadas por abuso fisico.
Esses indicadores estdo
relacionados as variaveis de
interacdo no sistema familiar
e influenciam na forma com
que a familia lida com as
adversidades existentes nesse
contexto.

Descrever as  diferentes

2003
utilizando

formas, como
parametro principal as vitimas
preferenciais para fins de

tornar mais objetivo o relato.




Compreendendo as
SANTOS S.S;;

DELL’AGLIO
D.D.;

maes de criangas
vitimas de abuso sexual:

ciclos de violéncia.

WEBER L.N.D,;
VIEZZER AP,
BRANDENBUR
G O.J.

O uso de palmadas e

surras como pratica

educativa.

O Circulo Vicioso da JESUS N.A.

Violéncia Sexual: Do

Ofendido ao Ofensor.

Violéncia e abuso sexual ARAUJO M.F.

na familia.

Discutir as caracteristicas de
mdes de criancas vitimas de
abuso sexual, considerando
aspectos como ajustamento
emocional,
multigeracionalidade e
reagOes maternas frente a
revelacéo.
Descrever a incidéncia de
préaticas educativas parentais
coercitivas, especialmente o
uso da punicdo corporal
utilizada contingentemente ao
comportamento de criangas e
adolescentes de diferentes

niveis socioecondmicos.

Compreender o processo de
formagéo da  violéncia
empregada, tendo em vista a
experiéncia de  violéncia
anteriormente sofrida pelo
autor, com base em uma viséo
fenomenoldgico-existencial.
Descrever um relato de
experiéncia de superviséo e
atendimento de familias que
sofreram violéncia
intrafamiliar, encaminhadas
para atendimento psicolégico
apos denuncia ou suspeita de
abuso sexual infantil
cometido por parentes

proximos.

2008

2004

2006

2002




de
de

violéncia: desafios para

Acompanhamento
criancas  vitimas
0 pediatra.
Violéncia contra

criancas e adolescentes

no amazonas: Analise
dos registros.
Maus tratos contra

criancas e adolescentes.

Plantdo social: espaco

privilegiado para
identificacdo/notificacéo
de

criancas e adolescentes.

violéncia contra

da

na

Consequéncias
violéncia familiar
saude da crianca e do
adolescente:

contribuicbes para a

FERREIRA A.L.;

MAIA AC,
BARRET, n.2 M.

MARTINS,
C.B.G.

MONTEIRO,
F.O.

REICHENHEIM
M.E.;
HASSELMANN
M.H.; MORAES
C.L.

Revisar questdes praticas
voltadas para o acolhimento e
acompanhamento pediatricos
de criancas vitimas de

violéncia e de suas familias.

Caracterizar a violéncia contra
criancas e adolescentes no
Interior do Estado do
Amazonas.

Conhecer e divulgar os dados
epidemioldgicos acerca da
violéncia praticada contra
menores, bem como discutir o
conhecimento da magnitude
desses eventos, os fatores
relacionados e as
consequéncias para as vitimas.
Problematizar a concepcao de
plantdo social, que vigora no
interior do Servigo Social,
discutindo tal estratégica
como espaco privilegiado para
identificacdo/notificacdo  de
casos de violéncia praticada
contra criangas e adolescentes
Destacar o campo das
investigacOes sobre a
violéncia familiar procurando
explicitamente fazer uma

ponte entre a apropriacdo do

2005

2012

2010

2010

1999




elaboracéo de propostas conhecimento gerado e
de acéo. efetivas propostas de acao.
ROSA, E. M;;
A violéncia que atinge Investigar como a violéncia 2014
q 9 ANJOS, E. E. g
adolescentes e jovens de tem afetado a vida de
BRASIL, G. H.;
ma regia Espiri adolescentes e jovens de uma
uma regido do Espirito FONSECA. K. J
Santo. regido composta por sete
A.; BRASIL, J. A. g P P
bairros considerada altamente
violenta do estado do Espirito
Santo.
Descrever a prevaléncia de
Prevaléncia e MOURA DR, . . 2011
vitimas de bullying, suas
caracteristicas de CRUZ A.CN, . .
caracteristicas e 0s sintomas
escolares vitimas de QUEVEDO L.A. . )
associados nas areas
bullyin .
ying emocionais, de conduta,
hiperatividade e
relacionamento.
Identificar o perfil e a
Familias que WEBER L.N.D.; . . . - 2002
dindmica familiar dos
maltratam: uma VIEZZER AP . o
envolvidos nas dendncias
tentativa de socializacdo BRANDENBUR )
ocorridas ao programa SOS
pela violéncia. G 0.J.; ZOCCHE i )
Crianca na cidade de
CR.E .
Curitiba.

A infancia e a adolescéncia sdo fases do desenvolvimento que ocorre varias
transformacdes e aprendizados, a crianca e ao adolescente necessitam de uma pessoa que
exerca o papel de cuidado sobre ela, buscando assim proporcionar um ambiente saudavel,
que garanta um desenvolvimento fisico, mental, emocional e psicoldgico adequado, é
dever do Estado e da familia proteger e garantir esses direitos. Quando a crianga ou o

adolescente vivencia situagfes de violéncia pode comprometer o seu desenvolvimento.

A violéncia contra as criancas e os adolescentes em todas as suas formas trazem
consequéncias para a vitima por um longo periodo e muitas vezes pelo resto da vida.

Podem apresentar-se de maneira logo que exposta ao ato de violéncia como no caso de




violéncia que causa lesdes e incapacidades motoras imediatas, podendo ser temporarias
ou definitiva, normalmente nos casos de violéncia fisica e sexual. E outras que podem se
manifestar com o tempo como no caso dos distdrbios psicolégicos, emocionais e motores,
0 que muitas vezes sdo dificeis de ser observados pelos profissionais como uma

consequéncia tardia da violéncia.

A violéncia, pelo nimero de vitimas e a gravidade das
sequelas orgéanicas e emocionais que produz, adquiriu um carater
endémico e se tornou um problema de saude publica em varios
paises. O setor de salde constitui a encruzilhada para onde
confluem todos os corolarios da violéncia, pela pressdo que
exercem sobre as vitimas nos servigcos de emergéncias, de atuacao
especializada, de reabilitacéo fisica, psicolégica e o de assisténcia
social. (Organizagdo Pan-Americana de Saude, 1993 apud
Monteiro. 2010)

Em um estudo realizado por FERREIRA (2005) sdo apresentados dados pela
Agencia de Prote¢do a crianca nos EUA no ano 2000 onde cerca de 12 a cada 1000
criangas haviam sido vitimas de maus tratos. Apresentando uma porcentagem de 62,8%
vitimas de negligencia, 19,3% de abusos fisicos, 10,1 de abusos sexuais e 7,7% de abuso
psicolégico. Com esses dados é possivel perceber que a porcentagem do abuso
psicologico é menor em relagdo aos outros, isso pode ser justificado por ser um tipo de
abuso que é mais dificil de ser identificado, mas que pode na maioria das vezes estar

ligado aos outros tipos de abuso.

Os dados apresentados no Brasil e no mundo em relacdo a violéncia infanto-
juvenil sdo apenas dos casos notificados. Entretanto a maioria dos casos nao sao
notificados, € como um “iceberg” onde a menor parte pode ser visivel enquanto que a
parte consideravelmente maior estd encoberta. Essa situagdo se torna preocupante visto
que quando a violéncia ndo é identificada e notificada a crianga/adolescente fica mais
exposto a sofrer violéncia novamente e torna-se dificil relacionar os problemas de satde

e do desenvolvimento como possiveis causas da violéncia.



De acordo com Martins (2010) a estimativa é que cerca de 18 mil criancas sofrem
violéncia frequentemente e que para cada 20 casos de violéncia contra criangas e
adolescentes somente um caso é denunciado. Cerca de 10 % das criancas que sdo levadas
aos servigos de emergéncia por maus-tratos e sem ajuda adequada, 5% delas morrem nas
méos dos agressores e 35% delas sdo cruelmente maltratadas novamente. Em 2007 dados
indicam que 4,2 % de todas as internacOes brasileiras sdo por causas externas na faixa
etaria de 10 a 19 anos.

Existem fatores que influenciam na notificagéo dos casos de violéncia, entre eles
estdo a capacitacdo insuficiente dos profissionais de salde e da educacéo para identificar
e abordar esses casos, 0s sentimentos da vitima muitas vezes de medo, inseguranga e
ameaca, medo da revolta do agressor em relacdo a vitima e a pessoa que denunciou,
auséncia de suporte familiar e a relacdo existente entre a vitima e o agressor. Quando se
trata da violéncia doméstica muitas vezes o silencio prevalece por muito tempo, as vezes
até anos, quando as consequéncias da violéncia ja causaram danos algumas vezes

irreversiveis para o desenvolvimento da crianca e do adolescente.

Segundo Monteiro (2010) um dos grandes problemas para a identificacdo de casos
de violéncia é a falta de conhecimento e competéncia teorica e técnica do profissional que
atende a crianca e adolescente vitima de violéncia, pode ocorrer devido a ndo implantacao
desse assunto nos curriculos dos cursos de graduacdo dos profissionais de saude. 1sso
pode favorecer que ocorra outros episodios de violéncia gerando um circulo vicioso da
violéncia social. O autor destaca ainda a relevéncia de se realizar um trabalho
multiprofissional nas unidades de saude diante dos casos de violéncia contra criancas e
adolescentes, visto que quando a crianca e adolescente é vitima de violéncia necessita de
uma atencdo multiprofissional para garantir suporte fisico, psicolégico, emocional e

social.

A notificacdo dos casos é importante pois se trata de um instrumento que além de
combater a violéncia trazendo beneficios para as vitimas também € um instrumento de
controle epidemiologico da violéncia (Gongalves e Ferreira, 2002 apud Monteiro, 2010
p. 490) E é em decorréncia aos dados epidemioldgicos que os governantes desenvolvem
as acdes sociais de cuidado e prevencdo. (Azambuja, 2005 p.10 apud Monteiro, 2010 p.
491).



Em um estudo realizado por Avance, Assis, Oliveira e Pires (2009) destaca-se
uma diferenciacdo em relagdo a agresséo verbal e as outras formas de violéncia no
ambiente familiar e fora dele. Supdem-se que isso ocorra devido a esse tipo de violéncia
ser representada por atitudes sem contato fisico e muitas vezes € facilmente aceita no
convivio familiar, diferente dos outros tipos de violéncia que é visto como ameacadoras,

que causam dor e sofrimento e praticas inaceitaveis pela sociedade.

Uma pesquisa relata que segundo dados estatisticos cerca de 80% dos casos de
violéncia contra criancas e adolescentes tem como agressores parentes ou conhecidos.
(Reichenheim, Hasselmann e Morais. 1999). Na literatura observa-se que familias
consideradas vulneraveis tem maior probabilidade de ter um ambiente familiar conflitos.
A auséncia de vinculo entre pais favorece o0 risco para 0 uso e abuso de alcool e outras
drogas onde o adolescente busca nas substancias psicoativas sensacdes de prazer, de ser

aceito e fugir da realidade.

A violéncia contra crianca e ao adolescente acontece muitas vezes no convivio
familiar e podendo ser dividida em violéncia intrafamiliar que é quando o agressor é da
mesma familia que a vitima mais ndo necessariamente reside na mesma casa. E a
violéncia doméstica é quando o agressor vive na mesma casa da vitima mesmo sendo
parente ou ndo. Nesse caso 0 agressor que deveria exercer o cuidado com a crianga ou 0
adolescente comete o abuso por meio do poder, controle, autoridade, ameacas, opressao

e intimidacao.

H& ainda a violéncia extrafamiliar que é quando acontece fora do ambiente
familiar por pessoas que ndo possuem grau de parentesco com a vitima. Para que a
violéncia ocorra muitas vezes o agressor usa de meios de convencimento como dar balas,

doces e presentes.

O bullying é uma outra forma de violéncia que pode abranger tanto a violéncia
fisica como a psicoldgica e emocional. Segundo Moura et al (2011) o bullying é um ato
que gera sofrimento psiquico, diminuicdo da autoestima, isolamento social, agravo no
processo de aprendizado e no desempenho académico. Considera-se vitima de bullying
quando a crianca ou adolescente sofre repetidas agressoes fisicas ou verbais que 0 expdem
situacOes constrangedores e de desrespeito. Muitos dos comportamentos como timidez,

introverséo e dificuldades de se relacionar com outras crian¢as que sdo observados em



criancas e adolescentes vitimas de bullying estdo associados a um maior risco de
exposicédo a violéncia.

Na literatura observa-se algumas consequéncias que podem vim a se manifesta na
crianca e no adolescente vitimas de abuso sexual, que podem comprometer o estado
fisico, psicolégico, comportamental, cognitivo, social e emocional. O surgimentos dessas
consequéncias e da sua gravidade vai depender de alguns fatores tais como a duragéo e
frequéncia da violéncia, relacdo que existe entre a vitima e o abusador, a maturidade
fisioldgica e psicoldgica da vitima.

Segundo Reichenheim, Hasselmann, Morais (1999) as consequéncias da violéncia
pode ser dividida em dois aspectos, as consequéncias traumaticas (fisicas), emocionais e
afetivas. E as consequéncias associadas ao tempo transcorrido entre a exposi¢es a
violéncia e o aparecimento do agravo, diante disso as consequéncias podem ser imediatas,
mediatas ou de longo prazo. Quando ha o predominio de mais de um tipo de violéncia
fica complicado definir qual o tipo de abuso que desencadeou o agravo (fisico,
psicologico, emocional, social).

A causa dos maus-tratos contra criancas e adolescentes envolve fatores historicos,
culturais, situacionais, além das caracteristicas dos pais e dos filhos. Muitas vezes as
formas de educar os filhos por meio de castigos fisicos é uma pratica que passa de geracao
em geracdo. Fatores situacionais pode envolver situacdes especificas e pontuais como o
controle de esfincteriano ou algum acontecimento familiar. Em relacdo as caracteristicas
dos pais podemos relacionar agressividade, impaciéncia, autoritarismo, problemas
psiquicos. As caracteristicas dos filhos podem aparecer portadores de necessidades

especiais e problemas psiquico. (Belsky 1993 apud Antoni, Barone, Koller, 2007).

CONSEQUENCIAS FISICAS

A violéncia contra criangas e adolescentes pode vir a apresentar consequéncias
fisicas, com lesdes, queimaduras, hematomas, cortes, laceragdo de perineo, hemorragias,
fraturas, traumatismos cranianos. No caso da violéncia sexual podem contrair doencas
sexualmente transmissiveis como a Aids. Geralmente nos casos mais graves quando a
criangas ou adolescente necessita de um atendimento hospital imediato e é levada ao

hospital, os profissionais de salde devem estar atentos para identificar as causas das



condigdes clinicas pois pode proporcionar consequéncias ainda mais graves, desde
complicacgdes e agravos na saude (podendo levar & 6bito) a exposi¢do a um novo episddio
de violéncia.

As formas de negligencia onde a familia ndo proporciona o cuidado, atencéo,
ambiente livre de riscos, favorece com que a criancga esteja mais exposta a sofrer acidentes
domésticos, como queimaduras, quedas de janelas e escadas, intoxicacdo e
envenenamento.

Ha também os casos em que os responsaveis pela crianga mesmo tendo condicoes
necessarias ndo proporciona alimentos, roupas, atendimento médico, que como
consequéncia pode apresentar desnutricdo, hipotermia e agravos para salde.

Umas das manifestacdes da violéncia fisica encontradas na literatura é a sindrome
do bebé sacudido que refere-se a formas violentas de sacudir a crianca causando lesdes
graves como hemorragias intracranianas e intraoculares, sendo capaz de causar sérios
danos e sequelas como a hemiplegia, tetraplegia, convulsbes que comprometem o

desenvolvimento neuropsicomotor da crianga.

CONSEQUENCIAS PSICOLOGICAS E EMOCIONAIS

Segundo Monteiro (2010) na violéncia sexual acontece na maioria dos casos uma
juncdo com outros tipos de violéncia, ja que causam lesdes fisicas e genitais, e também
interfere no psicolégico da vitima. Acrescentando a isso, as criancas e adolescentes se
tornam propicias aos disturbios sexuais, ao uso de drogas, a prostituicdo, a depressao e
ao suicidio.

O abuso fisico e sexual na infancia e adolescéncia pode desenvolver varios
transtornos como o Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH)
Transtorno de Estresse Pos-traumatico (TEPT), Transtornos Depressivos, Transtornos
Alimentares e Transtorno Dissociativo. Podem manifestar ainda comportamentos como
culpa, baixa autoestima, timidez, agressividade, medo, inseguranca, isolamento,
apresentam um bloqueio em confiar no outros, altera¢cbes no sono, dores abdominais,

fugas de casa, sexualidade exacerbada, baixo rendimento escolar. (Santos e Dell’aglio.
2008).

Teixeira-filho, Rondini, Silva e Aradjo (2013) abordam em seu estudo uma

pesquisa realizada por Martin, Bergen, Richardson, Roeger e Allison (2004) destacando



que pessoas do sexo masculino, que relatam ter sofrido violéncia sexual, teriam um risco
10 vezes maior de pensarem em e/ou cometerem suicidio comparando com pessoas que

ndo sofreram violéncia sexual.

De acordo com Avanci et al Pires (2009) comportamentos depressivos nas
criancas podem estar relacionados a familias composta por padrasto ou madrasta e a
responsaveis mais jovens. Nota-se também que as criangas mais novas estdo mais

expostas a sofrerem algum tipo de violéncia na comunidade onde moram.

Santos e Dell’aglio (2008) destacam um fator importante que é a auséncia de
apoio, afeto e cuidado materno que pode contribui para o0 agravo das consequéncias nas
criancas e adolescentes vitimas de violéncia, como a depressdo e TEPT. Segundo 0s
autores a rede de apoio social e afetivo favorece auxilio aos recursos para enfrentamento
e proporciona um ambiente acolhedor. Mulheres que foram vitimas de violéncia sexual
na infancia podem se tornar mais suscetivel a ter relacionamento com parceiros abusivos,
prejudicando a sua capacidade de se proteger e proteger seus filhos de possiveis abusos.
(Santos e Dell’glio, 2008 apud Narvaz, 2005).

Identifica — se que mulheres que presenciaram violéncia entre os pais apresentam
uma maior dificuldade para romper o ciclo de violéncia e se afastarem dos maridos
violentos. (Jaffe et al., 1990 apud Reichenheim et al (1999).

Os comportamentos de automutilacdo, ideacBGes e tentativas de suicidio sdo
desencadeadas de maneiras diferentes conforme o sexo. Para homens, a violéncia sexual
estaria mais associada a mutilacdo do que ao suicidio, enquanto que, as mulheres estaria
mais ligadas a desenvolver comportamentos suicidas. (Martin et al Alison. 2004 apud
Colquhoun. 2009).

Avanci et al Pires (2009) destaca a percepcdo da crianga em relacdo a situagdes
davida, nesta perspectiva relata a existéncia de um elo da violéncia com a depresséo onde
a experiéncia da criangca com a violéncia ndo seria apenas definida pela natureza do
evento, mas tambeém pela sua capacidade de percepcéo e de lidar com situac@es de risco

e de procurar apoio para lhe da seguranca e protecéo.



De acordo com Monteiro (2010) a violéncia psicologica, esta relacionada as
agressoes verbais e gestuais, que tenham o objetivo de causar medo, rejeitar, inferiorizar
e envergonhar a vitima, limitar a sua liberdade ou confina-la do convivio social. Esse tipo
de violéncia é o de mais dificil identificacdo, pois ndo apresenta marcas aparentemente

visiveis.

Segundo Monteiro (2010) A negligencia se da quando ha auséncia de cuidados
necessarios a crianca e ao adolescente nos quais deveriam receber atencéo e cuidados
essenciais para o seu desenvolvimento adequado. N&o inclui quando a familia ndo tem
condicBes de suprir essas necessidades. A negligencia pode ser fisica ou emocional. A
fisica define pelo risco proveniente da inadequacédo de nutri¢do, roupas, higiene e atencao
e cuidado. J& a emocional esta relacionada a auséncia no provimento de suporte

emocional adequado ou por permitir que a crianga presencie violéncia doméstica.

Para Reichenheim et al Morais, as consequéncias emocionais das vivencias das
criancas com situacGes em que presenciou frequentes conflitos de violéncia, podem ser

piores do que quando elas mesmas sao as vitimas da violéncia.

De acordo com Avanci et al Pires (2009) vivenciar uma experiéncia traumatica
como a violéncia em uma fase em que as emocdes e a personalidade esta sendo formada
expde a crianca a enfrentar uma grande carga emocional, em que prejudica a sua
integridade fisica ou de quem ama. Ariscando-se ainda a desenvolver problemas como
depressdo, ansiedade e comportamento destrutivo que tendem a serem dificeis de serem
tratados. Para os autores a uma grande necessidade do desenvolvimento de programas e
politicas publicas de saide que inclua o contexto da vida infantil na comunidade e na

escola, na midia.

Day et al (2003) divide as manifestacdes psicologias em imediatas que sdo: pesadelos,
sentimentos de ansiedade, culpa, raiva, vergonha, medo do agressor e de pessoas do
mesmo sexo, quadros fébico-ansiosos e depressivos agudos, gueixas psicossomaticas,
isolamento social e introversdo. E manifestacbes tardias: transtornos psiquiatricos,
dissociacdo afetiva, pensamento invasivos, ideacdo suicida, cognicdo distorcidas,

sindromes do panico, imagens distorcidas, pensamentos confusos, dificuldade na



percepcéo de papeis, dificuldade na resolucéo de problemas e agravos das consequéncias

imediatas.

Muitos individuos que agem como agressores ja foram vitimas de alguma forma de
maus-tratos durante a infancia ou adolescéncia e muitas vezes transmitem situacfes que
ja foram vivenciadas por eles, tornando-se possiveis agressores. Miller (1997) apud Jesus
(2006) relata que ao vivenciar situagdes de violéncia na infancia muitas pessoas podem
vir a reproduzir tais atitudes, ja que viveram situaces mal resolvidas e reprimidas na

infancia produzindo assim um circulo vicioso da violéncia.

Segundo Jesus (2006) Muitas das pessoas que se tornam abusadores sexuais na
vida adulta tem histérico de abuso fisicos e outros perturbacdes de personalidade em

virtude de um severo abuso e privacao emocional.

USO DE PALMADAS COMO FORMA DE EDUCAR

Desde de muitos anos a castigo por meio de puni¢do corporal tem sido usado como
estratégica de educar e disciplinar as criangas. Sabe-se que essa pratica era utilizada tanto
no ambito familiar como no escolar por meio de palmatorias. Atualmente o uso dessa
pratica no ambiente familiar ainda é muito utilizada predominante como uma questao
cultural onde a crianca precisa ser educada e moldada a partir dos principios de autoridade

dos pais ou responsaveis.

Conhecida como a lei da palmada a lei n° 13.010, de 26 de junho de 2014 altera
o0 art. 1° do Estatuto da crianca e do Adolescente (lei 8.069) acrescentando 0s seguintes
art. 18-A, 18-B e 70-A: que visam estabelecer o direito da crianca e do adolescente de
serem educados e cuidados sem o uso de castigo fisico ou de tratamento cruel ou
degradante como forma de correcéo, disciplina e educagéo, por qualquer pessoa que seja
responsavel em exercer o cuidado e a educagéo da crianca e do adolescente. Considerando
castigo fisico o uso da forca fisica que resulte em sofrimento fisico, lesdo, situacfes que
humilhe, ameace gravemente ou ridicularize a crianga e ao adolescente. Tendo como
punicao a quem pratique tais atos dependendo da gravidade: encaminhamento a programa

oficial ou comunitario de protecdo a familia; encaminhamento a tratamento psicologico



ou psiquiatrico; encaminhamento a cursos ou programas de orientacdo; obrigacdo de
encaminhar a crianca a tratamento especializado e adverténcia. E dever do Estado
promover campanhas educativas e de capacitacao profissional para que esses direitos das
criancas e dos adolescentes sejam garantidos atuando na promocéo, protecdo e defesa
desses direitos. (BRASIL. 2014).

Segundo Weber, Viezzer e Brandenburg (2004) reprimir um comportamento por
meio de castigos fisicos ndo faz com que a criangas mostre comportamentos adequados
ao inveés disso, produz sentimentos de medo, raiva, ansiedade e estimula o
comportamentos dos pais para a possibilidade de utilizar a punicdo corporal em outras
situacdes. Para os autores o efeito de punic¢des nao fisicas podem produzir o mesmo efeito

imediato do castigo por meio da punicao corporal.

Alguns comportamentos sdo observados em criangas que recebem punigdes
fisicas frequentemente como baixa autoestima, sensibilidade, medo, comportamentos

agressivos, interioriza que pode resolver seus problemas através da forca fisica.

CONSEQUENCIAS APOS A REVELACAO

As criancas em especial as mais novas quando sdo vitimas de algum tipo de
violéncia tem uma certa resisténcia em contar o que aconteceu para alguém por medo,

angustia, por criar um blogueio para se relacionar com adultos.

Ao identificar um caso de violéncia contra crianca e ao adolescente deve se buscar
estratégias ndo sé para retira-la do ambiente de risco mais refletir sobre quais as
consequéncias que isso vai afeta-la, quais 0s sentimentos essa revelagdo vai trazer, quem

sera a rede de apoio dessa crianca/adolescente.

A revelacdo pode trazer varias consequéncias na vida da crianca e do adolescente
principalmente nos casos de violéncia intrafamiliar onde o abusador é o responsavel pela
vitima. O que ocorre muitas vezes ao notificar a violéncia, o agressor é punido e em

alguns casos as criangas e adolescente séo retirados de seu lares e colocados em abrigos.



CONTRIBUICOES DA TERAPIA OCUPACIONAL

Os artigos encontrados nos cadernos da UFSCAR para a discussao desse trabalho estéo

citados na tabela a seguir:

TITULO AUTOR OBJETIVO ANO
Teatro do oprimido e ALVES |.; Descrever e analisar a
Terapia Ocupacional: GONTHNO utilizacdo do teatro como 2013
uma proposta de D.T.; ALVES | recurso terapéutico
intervencdo com jovens | H.C. ocupacional  junto a
em situacao de jovens em situagdo de
vulnerabilidade social. vulnerabilidade social no
processo de
conscientizacéo e
protagonismo juvenil.
Maus-tratos  infantis, ARAUJO L. Contextualizar acerca da
singularidade e S. tipologia dos maus-tratos 2005
contexto: um desafio que podem ocorrer no
para a clinica da terapia contexto familiar.
ocupacional. Reflex&do sobre algumas
proposicdes referentes a
atuacdo do terapeuta
ocupacional  junto a
clientela, em especial a
crianca vitimizada
sexualmente.
Intervencdo em terapia LEANDRO | Destacar a relevancia da
ocupacional em casa- V.A; atuacéo do terapeuta 2009
lares com criangas pré- PEREIRA ocupacional com criangas
escolares vitimas de | AM.S. pré-escolares vitimas de
violéncia  domesticas: violéncia doméstica e

Relato de experiéncia

moradoras de abrigos,
caracterizados como

casas-lares.



Oficina de culinaria | PEREIRA Descrever a atuagdo da

: . 2014
como estratégia de | D.C.; SILVA | Terapia Ocupacional

intervencdo da terapia E.K.A.; ITO frente a adolescente em

ocupacional com | C.Y; BELL | situagdo de
adolescentes em B.B; vulnerabilidade,

situacao de RIBEIRO utilizando a oficina de
vulnerabilidade social. ' C.M.G.; culindria como estratégia

ZANNI K.P. | de intervencéo.

De acordo com Araujo (2005) para o atendimento do terapeuta ocupacional com
criancas e adolescentes vitimas de violéncia é importante destacar que € necessario uma
abordagem multidisciplinar devido a complexibilidade dos processos envolvidos de

forma que inclua as trés esferas de ateng@o que sdo: punitiva, preventiva e terapéutica.

Para a intervencao deve-se identificar fatores presentes em cada situacéo, no caso
da violéncia intrafamiliar com relacdo a vitima e a familia é importante observar
dificuldades nas relagdes familiares, sentimento de culpa e medo, a possivel existéncia de
um compld do silencio na familia e o papel que a crianga e ao adolescente exerce na
familia, considerando que cada crian¢a tem suas particularidades e podera reagir de forma

diferente quando expostas a violéncia.

A intervencdo da terapia Ocupacional com as criancas vitimas de violéncia se
estabelece através do brincar utilizando a atividade ludica como estratégia observando o
modo como a crianga brinca, pois muitas vezes é no brincar que a crianga reproduz o ato
de violéncia, promovendo estratégias de enfrentamento e identificando situacdes de risco.
Estratégias de intervencdo individuais ou em grupos podem ser utilizadas com o0s
adolescentes utilizando como recurso atividades expressivas que favorecam o didlogo e
o0 convivio social identificando situacdes de risco e formas de enfrentamento, onde o
adolescente possa tem autonomia de construir a sua historia, fazer escolhas e compartilhar

sentimentos e dificuldades.

A familia da vitima deve estar incluida no processo de intervencdo nos casos de
violéncia infanto-juvenil. No caso de violéncia intrafamiliar é importante buscar formas

de tratamento que inclua a familia no processo de cuidado entendendo como € o contexto
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daquela familia, suas relacées, vinculos, fatores ambientas e sociais, o perfil do abusador
e da vitima. Para Avanci, Assis, Oliveira e Pires (2009) quando o convivio familiar
promove seguranca, afeto e apoio aos seus filhos visa minimiza o impactos negativos na

crianca vitima de violéncia.



CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que quando a crianga ndo convivem em um ambiente acolhedor com
pessoas que lhe proporcione cuidado necessarios, carinho, atencdo e amor e estdo
expostas a algum tipo de violéncia seja como vitima ou testemunha podem desenvolver
varios problemas mentais, fisicos e psicoldgicos e muitas vezes ndo conseguem oferecer
esses sentimentos a outras pessoas tornando-se muitas vezes pais agressores, gerando um
circulo de violéncia. Encontra-se predominantemente na literatura em relacdo a violéncia
contra criancas e adolescentes estudos sobre a violéncia domestica, visto que esse tipo de
violéncia ocorre no ambiente familiar da vitima e muitas vezes € uma pratica corriqueira,
muitas vezes banalizada em relacdo as suas consequéncias, por se tratar de préaticas de
educacdo e disciplina, intimidando a vitima e fazendo com que ela internalize a culpa pelo
ato, tornando dificil identificar a violéncia. E importante perceber que para identificar as
consequéncias decorrentes da violéncia é necessario compreender 0s tipos e as causas da
violéncia, como essa pratica pode ser vivenciada pelas criancas e o adolescentes, e
entender como a violéncia € vista pela vitima e pelo agressor. Diante das consequéncias
da violéncia infanto-juvenil apresentadas nesse trabalho e outras que possam estar ligadas
a violéncia que ndo foram identificadas neste trabalho fica nitido a importancia de
desenvolver acdes de prevencdo, protecdo e cuidado. Como proposta de acdo e
intervencdo é importante buscar ndo sé estratégias para identificar a violéncia mas o que
acontecera ap6s a revelacdo. Deve se intervir e proteger a crianga/adolescente de situacdes
de risco e realizar intervencdes com a familia para que se entenda o surgimento da
violéncia, as relacbes familiares e a possivel constru¢do ou reconstrucdo de vinculos
afetivos. Para assim garantir que a crianca e ao adolescente tenha um ambiente adequado

e favoravel ao seu desenvolvimento.

A atuacdo da Terapia Ocupacional deve proporcionar um atendimento que
favoreca o acolhimento e vinculo com a vitima e a familia, identificar as demandas e
intervir na reabilitacdo dos agravos fisicos, psicoldgicos, emocionais e sociais.
Reabilitando ndo s6 condicdes fisicas e psicoldgicas mais o contexto social a insercéo da
crianga e do adolescente no convivio social. Utilizando atividade que minimize os

impactos e as consequéncia da violéncia e quando possivel restabelecer vinculos familiar.

Esse trabalho pode contribuir para um debate académico sobre essa importante

questdo, e despertar o interesse sobre a importancia de abordar esse tema. Sendo assim



mais um instrumento para a identificacdo das mais predominantes consequéncias que
estdo relacionadas a violéncia infanto-juvenil servindo de auxilio ao acolhimento e
atencdo a essas criangas e adolescentes vitimas de violéncia como também na possivel

reducao dos mesmos e na prevencdo de desencadear consequéncias mais graves.
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