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As criancas nao brincam de brincar

As criangas ndo brincam de brincar. Brincam
de verdade

Triste de quem ndo conserva nenhum
vestigio da infancia

A crianca que brinca e o poeta que faz um
poema — Estdo ambos na mesma idade

magical

Ah, aquela confianga que tem uma crianga
rezando... Inocente confianga. Alegria. Quem
é de nds que reza com alegria? Parece que
SO existe mesmo o Deus das criangas...

Deus é imprdprio para adultos.

Néo sao todos que realizam os velhos
sonhos da infancia.
Nunca se deve tirar o brinquedo de uma

crianga, tenha ela oito ou oitenta anos.

(Mario Quintana)



RESUMO

A violéncia doméstica, que acontece no interior dos lares, destaca-se como a forma
mais comum praticada contra criancas e adolescentes, perpetrada por individuo em
posicdo de superioridade, com caracteristica abusiva, que pode promover dano
fisico ou psicologico a vitima. Considerada grave problema de saude publica que
aflige a infancia e a adolescéncia com impacto negativo no crescimento e
desenvolvimento, podendo repercutir na saude do adulto que se tornara. O estudo
objetivou realizar revisao sistematica da literatura sobre violéncia doméstica contra
criangas e adolescentes. Foram incluidos na pesquisa artigos publicados entre 2010
e 2015 nos idiomas portugués, inglés e espanhol. A busca foi realizada nas bases
de dados da Biblioteca Virtual em Saude (BVS): Lilacs, Scielo e Medline, utilizando
como descritores: maus-tratos infantis, violéncia doméstica, abuso sexual na
infancia. As variaveis utilizadas para analise dos dados foram: ano de publicacao,
tipo de violéncia abordada no artigo, abordagem contemplada e idioma de
publicacdo. Para distribuicdo e apresentacdo dos resultados foi realizada anélise
estatistica descritiva utilizando-se o Microsoft Excel 2010. Foram analisadas 56
publicacbes sobre o tema, sendo quase 84% delas nacionais. O tipo de violéncia
mais abordado na amostra estudada trata de abuso sexual, seguido por violéncia
doméstica, com apenas uma pequena representacdo dos tipos negligéncia e
violéncia psicologica. Mais da metade (59%) das pesquisas utilizam o método
quantitativo para descrever seus resultados. Com relagdo ao ano de publicacao,
houve prevaléncia de artigos publicados em 2011 (30,3%), mas 0s outros anos
abordados tiveram uma quantidade equivalente em termos de pesquisa cientifica na
area de estudo em questdo. Em suma, destaca-se a grande repercussao, de
qualquer tipo de violéncia acometida contra as criancas e os adolescentes, na vida
adulta do individuo. A sociedade ainda se mostra displicente quanto a abordagem e
a resolucao dos problemas relacionados ao tema questao, apesar de haver maior
preocupacao e alerta, motivo de estudo e pesquisa.

Descritores: violéncia doméstica; maus-tratos infantis; crianca; adolescente; abuso

sexual na infancia.



ABSTRACT

Domestic violence happens inside the home stands out as the most common form
practiced against children perpetrated by an individual in a position of superiority with
abusive feature, which can promote physical or psychological harm to the victim.
Considered serious public health problem that afflicts the children and adolescents
with a negative impact on growth and development and can pass on adult health that
will become. The study aimed to perform a systematic review of the literature on
domestic violence against children and adolescents. The study included articles
published between 2010 and 2015 in Portuguese, English and Spanish. The search
was conducted in the Virtual Library databases in Health (BVS): Lilacs, Scielo and
Medline, using the key words: child abuse, domestic violence, childhood sexual
abuse. The variables used for data analysis were: year of publication, type of
violence addressed in the article, contemplated approach and publication of
language. For distribution and presentation of the results was carried out descriptive
statistical analysis using Microsoft Excel 2010. We analyzed 56 publications on the
subject, almost 84% of them nationals. The type of more violence addressed in this
sample it is sexual abuse, followed by domestic violence, with only a small
representation of neglect and psychological types. More than half (59%) of research
using the quantitative method to describe its results. Regarding the year of
publication, there was a certain prevalence of articles published in 2011 (30.3%), but
the other years had addressed an equivalent amount in terms of scientific research in
the study area in question. In conclusion, we emphasize the great repercussion of
any sort of violence against affected children and teenagers in the adult life of the
individual. Society still shows careless as to approach and solve problems relating to
the subject, although there is greater concern and alert, and reason for study and
research.

Keywords: Domestic violence; child abuse; child; adolescents; childhood sexual
abuse.
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1. INTRODUCAO

A violéncia doméstica, que acontece no interior dos lares, destaca-se como
a agressao mais comum praticada contra criancas e adolescentes. E perpetrada por
individuo em posicao de superioridade, com caracteristica abusiva, que pode
promover dano fisico ou psicolégico a vitima. O agressor pode ser alguém com lagos
parentais com a vitima ou de convivio intimo no espaco doméstico. Ressalte-se que
0s pais bioldgicos configuram os principais autores da agressao (AZEVEDO;
GUERRA, 2007).

Considerada grave problema de saude publica que aflige a infancia e a
adolescéncia, a violéncia doméstica contra essa faixa etaria suscita estudos que
proporcionem a sensibilizacdo e formulacdo de estratégias para enfrentamento e
redugéo do agravo (BRASIL, 2002).

Com o objetivo de garantir os direitos de criancas e adolescentes, prevenir
danos dessa natureza e promover a saude, foi implantado em 1990 o Estatuto da
Crianca e do Adolescente (E.C.A.), o qual, em seu art.13, discorre sobre a
notificacdo obrigatéria quando existe a suspeicdo ou confirmagdo de maus tratos
infantis ao Conselho Tutelar (BRASIL, 1990).

Diante do exposto, percebe-se a importancia de explorar o tema violéncia
domeéstica contra criangas e adolescentes, visto que, apesar da implementacao do
E.C.A., é not6rio o quanto a midia retrata o crescente numero de maus tratos
infantis, que, em sua maioria, provocam sentimentos de revolta e indignacdo a
sociedade.

Contudo, a mesma sociedade que demonstra indignacao, exime-se de sua
participacdo na garantia de direitos e defesa da criangca no momento em que deixa
de notificar casos suspeitos ou confirmados, tornando-se conivente com o agravo.
Entrementes, profissionais como os da saude e educagdo, que desenvolvem
atividades relacionadas com criancas, possuem responsabilidade qualificada no
planejamento de estratégias de combate.



2. JUSTIFICATIVA

A escolha do tema da pesquisa surgiu da curiosidade sobre o que se tem
abordado na literatura sobre a tematica, considerando a relevancia como problema
de saude publica. Abordar a violéncia doméstica na infancia e adolescéncia envolve
ndao sé a epidemiologia, geralmente pesquisada em trabalhos na saude, mas,
envolve também um contexto biopsicossocial da dindmica familiar, além de
representar assunto por vezes encoberto pela privacidade que cerca a familia.

Nesse prisma, questiona-se: quais as linhas de pesquisa mais
direcionadas nos estudos? As publicagdes nacionais concorrem com as de outros
paises? Quais os setores mais envolvidos em pesquisas sobre o tema? Qual o tipo
de violéncia doméstica mais explorado na literatura?

Assim, esta revisdo sistematica da literatura visa responder
questionamentos sobre pesquisas e publicacdes relacionadas a violéncia doméstica
contra criangas e adolescentes, construindo um panorama sobre assunto de
relevancia inquestionavel, o qual podera ser utilizado em futuros estudos, além de
estudar de forma aprofundada problema de elevada morbidade, visto ser pouco
abordado na graduacéo.
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3. OBJETIVOS

3.1. OBJETIVO GERAL
e Realizar revisdo sistematica da literatura pelo método qualitativo sobre

violéncia doméstica contra criancas e adolescentes.

3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Descrever os tipos de violéncia domeéstica contra criangas e adolescentes
mais abordados na literatura;

e Comparar o numero de estudos nacionais e internacionais;

e Relatar qual a abordagem que predomina nos estudos, relacionando as

metodologias “quantitativa” e “qualitativa”.
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4. REFERENCIAL TEORICO

A Organizagdo Mundial de Saude (OMS) classifica as violéncias como
eventos intencionais, inserindo-as no grupo das causas externas de mortalidade,
juntamente com os acidentes — denominados de eventos n&o-intencionais — e, com
essa terminologia, em 2006, introduz esse tipo de agravo na décima revisdo da
Classificacao Internacional de Doencas (CBCD, 2011).

No Brasil, nesse mesmo ano, esse grupo de agravos representou a
principal causa de mortes em criangas e adolescentes a partir de um ano de idade,
com predominio dos acidentes em criangas de zero a nove anos e, no periodo de
dez a dezenove anos, as violéncias assumiram a primeira causa de mortalidade
(BRASIL, 2008).

A violéncia pode manifestar-se de variadas formas, independente de
classes sociais, configurando violacao de direitos humanos e acarretando problemas
na saude e na qualidade de vida das pessoas (SANCHEZ; FIGUEIREDO, 2009).

Dentre os tipos descritos na literatura, a violéncia doméstica emerge como
a forma mais comum praticada contra a crianca e o adolescente. Definida por
Pfeiffer e Waksman (2007) como “toda agdo ou omisséo por parte de pessoa mais
velha, que, na qualidade de responsavel permanente ou temporario, tenha a
intencdo, consciente ou ndo, de provocar dor na criangca ou no adolescente, seja
essa dor fisica ou emocional”.

O termo “violéncia doméstica” & utilizado em virtude de dita ocorréncia
desenhar-se dentro dos lares, no seio das familias. Pode ser deflagrada por
individuos que mantenham lagos parentais com as vitimas ou pessoas que usufruam
de convivio intimo no ambito da familia, mesmo sem vinculo de parentesco
(PFEIFFER; WAKSMAN, 2007).

Souza e Kantorski (2009) referenciam a matéria como problema que vem
sendo observado ao longo da histéria da humanidade, encoberto culturalmente
como pratica natural e aceitavel, concepc¢ao oriunda do nebuloso conceito de que a
familia possui o direito de praticar maus-tratos contra seus entes menores’, sem
sofrer censuras ou puni¢des por suas agoes. Desde a antiguidade, encontram-se
referéncias de atos de severidade e disciplina contra a crianga, desde situagdes de

1 . . . . sy .
Atribui-se ao termo “menores” seu sentido juridico legalista.



12

castigos fisicos, abandono em instituicdes, escravidao e sacrificios justificados por
crencas até o infanticidio.

Diante do problema crescente na vivéncia de criangas e adolescentes, na
década de 80, a violéncia doméstica passou a ser considerada grave problema de
saude publica no Brasil, despertando os setores envolvidos com a infancia e
adolescéncia na busca por alternativas de prevencao, identificacdo e enfrentamento,
objetivando reduzir dados estatisticos que sé ascendem, a fim de melhorar a
assisténcia e protecao necessaria as vitimas (BRASIL, 2002).

Os diferentes tipos de violéncia doméstica podem ser classificados em:
violéncia fisica, abuso sexual, violéncia psicologica e negligéncia.  Classificar
facilita o conhecimento de suas peculiaridades, ressaltando que podem apresentar-
se isolados ou simultaneamente em uma mesma crianga (BRASIL, 2002).

A violéncia fisica é caracterizada pela existéncia do uso da forca fisica de
forma intencional, ndo acidental, promovida por pais, responsaveis, ou pessoas
préximas da crianga ou do adolescente, com a intencao de ferir, lesar ou destruir a
vitima, podendo deixar ou ndo marcas visiveis (BRASIL, 2002).

A “Sindrome do bebé sacudido” também conhecida como “Shaken-baby”, é
considerada agressao fisica por provocar sacudidas violentas, geralmente em
lactentes menores de seis meses de idade. O chacoalhamento ocasiona
movimentos bruscos na massa encefdlica do bebé provocando lesbes cerebrais
graves (PFEIFFER; WAKSMAN, 2007).

Os autores supra referenciados descrevem que o0 abuso sexual é
compreendido quando a crianca ou adolescente é usado para gratificacao sexual do
adulto ou adolescente em idade superior, na posicao de responsavel por ele ou que
mantém algum vinculo familiar ou de relacionamento. O comportamento do agressor
manifesta-se por meio de caricias; manipulacdo de genitalia, mama ou anus;
exposicao a pornografia; exibicionismo; exploracao sexual; e conjungcao carnal com
penetragdo vaginal ou anal. Apresenta abordagem complexa e delicada por gerar
medo e vergonha, assim como, sonegagao de informagdes pela propria vitima por
temer repercussdes familiares e sociais.

Pfeiffer e Waksman (2007) referem ainda que tratamentos humilhantes,
culpabilizacédo, agressdes verbais e indiferenca, por parte de pais ou responsaveis,
que configuram submissdo de criancas e adolescentes a adultos ou adolescentes
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mais velhos sdo reconhecidos como abuso psicolégico e provocam prejuizos ao
desenvolvimento psicossocial da vitima. Geralmente, por ndo ser visualizado como
violéncia, mas como praticas aceitas culturalmente, é pouco descrito e notificado,
apesar de estar embutido em todas as outras modalidades.

A negligéncia corresponde a uma forma de vitimizar criangas e
adolescentes de forma crbnica, em atitudes de omissao, por pais ou responsaveis,
no tocante aos cuidados com higiene, educacéo, saude, protegcéo e afeto, sendo o
abandono o grau extremo de negligéncia (BRASIL, 2002).

Outra modalidade de violéncia doméstica, denominada Sindrome de
Munchausen por Procuracdo, corresponde a situacdo na qual a crianca ou
adolescente é submetido a avaliacbes em servicos de saude devido a sinais e
sintomas criados ou provocados por seus responsaveis. As consequéncias
acarretam abuso fisico e psicolégico consequentes a realizacdo de exames, uso de
medicamentos, consultas e internagdes hospitalares desnecessarios (JACOBI et al.,
2010).

A violéncia doméstica prejudica a saude com consequéncias que se
estendem a sociedade. As marcas encontradas no corpo da crianga demonstram as
sequelas fisicas, enquanto que as que se manifestam afetando a cognicdo e o
emocional sdo observadas em comportamentos atipicos, os quais podem ser
confundidos com rebeldia, hiperatividade, timidez e dificuldade de aprendizagem,
que a sociedade avalia como sendo uma criangca de temperamento problematico
(PANUNCIO-PINTO, 2006).

O impacto negativo no crescimento e desenvolvimento de criangas e
adolescentes apresenta-se de varias formas, entretanto, o0 mais preocupante é a
reprodutibilidade do comportamento violento observado nas vitimas, potencializando
a violéncia social. Panuncio-Pinto (2006) aborda em sua pesquisa o carater ciclico
da violéncia doméstica corroborando o entendimento de que vitimas de maus-tratos
podem-se tornar futuros agressores domésticos, pois 0 comportamento apresentado
pelo adulto na relacdo de poder e superioridade reflete na crianca o aprendizado de
que a violéncia € uma maneira aceitdvel de resolugéo de conflitos.

No tocante a epidemiologia, o Laboratorio de Estudos da Crianca (LACRI)
do Instituto de Psicologia da Universidade de S&o Paulo publicou estudo de
incidéncia realizado entre os anos de 1999 e 2007, em algumas localidades
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brasileiras, no qual, de um total de 159.075 notificacées, 41,1% foram negligéncia;
31%, violéncia fisica; 16%, psicologica; e 10,9%, abuso sexual (LACRI, 2007). Em
estatisticas internacionais, o Brasil enquadra-se no contingente de paises que nao
possuem registros oficiais sobre casos notificados de violéncia doméstica contra
criancas e adolescentes, e ndo realizam estudos de prevaléncia e incidéncia do
evento (LACRI, 2007).

A literatura descreve como sendo inconsistentes os dados apresentados
em pesquisas epidemioldgicas em virtude da realidade que cerca a subnotificagéo
da violéncia doméstica contra criancas e adolescentes (LACRI, 2007).

O siléncio que envolve a ndo interferéncia na dindmica familiar em respeito
a sua privacidade, concorre ao ato de omitir-se em notificar, perpetuando o
sofrimento de sujeitos indefesos e dependentes de ajuda e protecdo. Por outro lado,
a falta de confianca nas agdes dos 6rgaos que defendem a crianca, como 0s
Conselhos Tutelares, é referida como justificativa para auséncia de notificacao,
particularmente por profissionais que lidam com criangas e adolescentes em seu
ambiente de trabalho (CORDEIRO et al., 2008). Esse panorama que contribui para
subnotificagdo também pode decorrer da falta de experiéncia, da falha na
capacitacao para reconhecer o problema e do desconhecimento quanto aos deveres
legais diante de casos suspeitos ou confirmados de maus tratos (BRASIL, 2002).

A notificagdo corresponde a um instrumento de garantia de direitos que
possibilita um sistema de registro fidedigno permitindo avaliar a gravidade da
violéncia, categorizar suas diversas formas e conhecer o perfil do agressor e da
vitima. Tem como escopo, ainda, facilitar a criacdo de propostas de prevencao e de
politicas publicas direcionadas a tematica (BRASIL, 2002).

Nesse prisma, o Estatuto da Crianga e do Adolescente deixa claro, em seu
Artigo 245, a responsabilidade do setor da salude na conduta frente ao agravo,
explicitando que a nao notificagdo a autoridade competente por médicos ou
responsavel por estabelecimento de atencdo a saude configura infragéo
administrativa sujeita a penalidade (BRASIL, 1990).
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5. METODOLOGIA

5.1. TIPO DE ESTUDO

Revisao sistematica do tipo qualitativo compreendida como um estudo
secundario de revisao que utiliza estudos ja publicados em fonte de dados da
literatura, a qual possibiltou o mapeamento de trabalhos sobre o tema com
avaliagcao e sintese do conhecimento existente.

5.2. COLETA DE DADOS

Foram selecionados 56 trabalhos de acordo com os critérios de inclusao e

exclusao.

5.2.1. Critérios de Inclusao

e Artigos publicados entre os anos de 2010 e 2015 sobre a tematica em estudo;

e Artigos publicados nos idiomas: portugués, inglés e espanhol.
5.2.2. Critérios de Exclusao
e Publicacbes em livros, dissertacdes ou teses.

A busca foi realizada por duas pesquisadoras nas bases de dados da
Biblioteca Virtual em Saude (BVS): Lilacs, Scielo e Medline. Foram utilizadas como
descritores as palavras: maus-tratos infantis, violéncia doméstica, abuso sexual na
infancia, associado ao uso dos operadores boleanos (AND e OR).

5.3. ANALISE DOS DADOS

As variaveis avaliadas para andlise dos dados foram:

e Ano de publicagéo;
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e Tipo de violéncia abordada no estudo;
e Abordagem contemplada no estudo (quantitativa, qualitativa ou quanti-
qualitativa);

e Idioma de publicagéo.

Para distribuicao dos resultados foi realizada anélise estatistica descritiva,
utilizando-se o Microsoft Excel 2010, e os resultados foram apresentados em
tabelas.
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6. RESULTADOS

Dos 58 artigos selecionados, dois foram excluidos: um por se tratar de
dissertacdo de mestrado e outro por ter sido publicado antes do ano de 2010.
Preencheram os critérios de inclusdo 56 referéncias bibliograficas.

Foram pesquisados artigos nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Do
total dos que preenchiam os critérios de inclusdo, 47 eram de lingua portuguesa
(83,9%); 5 eram de lingua inglesa (8,9%); e 4, de lingua espanhola (7,1%). Veja-se
Figura 3.

O tipo de violéncia mais abordado dentre os artigos analisados foi a
violéncia sexual (46,4%), seguida da violéncia doméstica, que inclui todo e qualquer
tipo de violéncia que aconteca dentro dos lares das criangas e perpetrada por
pessoas com lacos parentais ou que possuam convivio intimo (35,7%). Uma menor
parte de artigos tratava sobre violéncia sexual e fisica (5,3%); exclusivamente fisica
(3,6%); exclusivamente psicologica (3,6%); fisica e psicoldgica (3,6%); e violéncia
fisica, psicolégica e negligéncia, excluindo-se apenas a sexual (1,8%). Dados melhor
observados em “Figura 2.

Com relacdo a abordagem contemplada no estudo, obtiveram-se os
seguintes resultados (conforme Figura 4): 58,9% das pesquisas foram do tipo
quantitativas; 23,2%, qualitativas; 5,3%, do tipo quali-quantitativas; 7,1% tratava de
revisdo bibliografica. Houve uma representacdo de apenas um artigo de cada uma
das seguintes abordagens: descritiva/discursiva, analise comparativa e caso clinico,
representando 1,8%.

Por fim, com relagdo ao ano de publicacdo, pode-se observar que a
maioria dos artigos sobre violéncia contra criangas e adolescentes foi publicada no
ano de 2011 (30,3%), seguida do ano de 2010 (19,6%). Nos anos de 2012 e 2013,
foram publicados uma mesma quantidade de 10 artigos sobre o tema (17,8%), e, em

2014, houve uma representacao de 14,3% do total pesquisado (cf. Figura 1).
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7. DISCUSSAO

Os achados do presente estudo mostraram que, apesar do interesse
crescente na realizagdo de pesquisas qualitativas no campo da saude, mais da
metade da amostra estudada compde a abordagem quantitativa. Esta tem muitas
vantagens quando o pesquisador precisa, de fato, quantificar, tanto na coleta quanto
no tratamento das informagdes, utilizando-se técnicas estatisticas, objetivando
resultados que evitem possiveis distorcbes de andlise e interpretacdo e
possibilitando uma maior margem de seguranga (DIEHL, 2004).

No entanto, a pesquisa qualitativa, para a qual € fundamental estudar nao
s6 o fendbmeno em si, mas entender seu significado individual ou coletivo para a vida
das pessoas, parece avaliar de forma bem ampla toda a complexidade e
subjetividade que o tema “violéncia contra criancas e adolescentes“ compreende.
Desta forma, entende-se que poder-se-iam associar as variaveis coletadas em
questionarios de estudos quantitativos a vivéncia trazida em entrevistas qualitativas,
por exemplo, unindo, assim, as duas metodologias, que, segundo Minayo (1994),
nao sao incompativeis e podem ser integradas num mesmo projeto.

Os resultados aqui apresentados apontam para uma maior quantidade de
estudos voltados para violéncia sexual, com 26 artigos (46,4%) versando
unicamente sobre este tema, além de estar presente naqueles que tratam sobre
violéncia domeéstica (20 artigos — 35,7%), que abrange todos os tipos de violéncia.
Acerca, exclusivamente, do tipo psicolégico de violéncia, foram encontrados apenas
dois artigos (3,6%), 0 que retrata a invisibilidade com que este assunto € tido na
sociedade, talvez pela maior dificuldade de diagnédstico e intervencéo. Acredita-se
que, por ter uma prevaléncia bastante superior aos dados presentes em estudos, até
pela sua capacidade de se interseccionar com os demais tipos de abuso, a violéncia
psicolégica necessita de mais atencao da sociedade e dos pesquisadores.

Propbe-se esta revisao sistematica a responder a respeito da comparacao
entre as publicagbes nacionais e internacionais sobre o objeto de estudo. Na
amostra avaliada, tém-se 84% dos artigos realizados e publicados no Brasil e 16%
sao publicacdes internacionais, nos idiomas inglés e espanhol. Contudo, esses
resultados ndo coincidem com a maioria dos estudos ja realizados, que apontam

para uma maior prevaléncia de pesquisas internacionais (SOUZA et al., 2002;
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ABRANCHES et al., 2011). Essa foi uma limitagdo do estudo, uma vez que a
amostra foi selecionada por conveniéncia, e nao de forma randomizada, e as
pesquisadoras optaram por produg¢des, em sua maioria, nacionais.

Por fim, observa-se uma participagdo macica do setor da saude na
producdo de artigos cientificos voltados para o tema “Maus Tratos na Infancia e
Adolescéncia”, representando 76,8% da amostra pesquisada. Desse total, 20%
retrata situagbes envolvendo condutas relacionadas ao profissional de saude
(enfermeiros, médicos de emergéncia, pediatras, fonoaudidlogos, etc.). O campo da
psicologia foi responsavel por 16% das publicacdes, seguido pela educacao, que
perfez um total de 5,3%, e, por ultimo, a area juridica, com apenas um artigo
publicado (1,8%), esclarecendo-se que um artigo sobre psicologia juridica foi
enquadrado na porcentagem da area psicologica.

Ressalta-se a necessidade de que todos esses campos do saber juntem
esforcos no combate a esse tipo de violéncia tdo silenciosa quanto prejudicial ao
bom desenvolvimento de criancas e adolescentes, uma vez que esses profissionais,
principalmente os da atencédo basica e da educacdo, encontram-se em posi¢cao
privilegiada para diagnosticar, notificar e encaminhar os casos aos servicos de

referéncia pertinentes.
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8. CONCLUSAO

Destaque-se que a Violéncia Doméstica, praticada contra criangcas e
adolescentes, constitui-se tema de interesse em diversas areas e campos de estudo,
uma vez que forma-se um ciclo de violéncia na sociedade, em que individuos que
sofreram agressdes na infancia transformam-se em adultos agressores,

perpetuando esse comportamento por geragoes.

As pesquisas quantitativas sobre o tema ainda é maioria, sendo necessério
um maior enfoque qualitativo, a fim de retratar, mais fielmente, o impacto e o
sentimento que a violéncia provoca na vida e no desenvolvimento dessas criangas.

A violéncia sexual é a mais abordada em pesquisas cientificas, fazendo-se
necessarios estudos acerca dos demais tipos de violéncia (fisica, psicologica e
negligéncia), para que estes sejam mais percebidos e notificados.

A notificacdo dos casos de violéncia domeéstica contra criangas e
adolescentes é dever de qualquer cidadao. O profissional de saude, principalmente
da atencdo basica, encontra-se em posicao privilegiada para esta atitude, nao
podendo perder a chance de notificar em caso de suspeigdo ou confirmacao, para

gue este ciclo seja quebrado.
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10. ANEXOS
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