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RESUMO

Introducgao: A violéncia € considerada um grave problema de saude publica no Brasil
que se manifesta de formas diferentes em contextos variados. E um problema complexo
e capaz de afetar a saude individual e coletiva. No qual a violéncia afeta a vida do ser
humano em seus diferentes estagios de desenvolvimento e muitas vezes geram danos
irreversiveis a sua saude fisica, emocional e social. Onde nesse cenario, destacam-se
criangas e adolescentes como um dos grupos mais vulneraveis a situagdes de
violéncias em sua totalidade, ocorrendo no ambiente domeéstico e familiar. Objetivo:
Analisar a produgdo cientifica sobre a violéncia na infancia e adolescéncia.
Metodologia: O estudo trata-se de uma revisao integrativa de literatura. A revisao

integrativa da literatura é utilizada na pesquisa baseada em evidéncias que permite a



incorporacao das evidéncias na pratica clinica. Desta forma, tendo a finalidade de reunir
e sintetizar resultados de pesquisas sobre um delimitado tema ou questdo, de maneira
sistematica e ordenada, contribuindo para o aprofundamento do tema investigado.
Resultados: Selegdo dos estudos para a amostra de janeiro a julho de 2020. Foram
selecionados 8 artigos para a realizagédo da sintese, a busca foi realizada nas fontes de
informagéo LILACS, PubMed, CINAHL e SciELO. Todos os estudos foram analisados
por trés pesquisadores independentes. Cada pesquisador pontuou o estudo e,
posteriormente, foram comparados os resultados obtidos individualmente. As
discordancias na pontuagao foram revistas por outros dois pesquisadores para que as
duvidas, quanto a classificacado, fossem exauridas. Conclusao: O desenvolvimento do
presente estudo possibilitou identificar as ag¢des de enfermagem na prevencédo da
violéncia infantil e descrever as atitudes e praticas do enfermeiro na conducdo de
episodios de violéncia infantil. Logo fica evidenciado que existe um desafio permanente

para os enfermeiros que enfrentam em seu dia a dia esse cenario.

Palavras-chave: Abuso infantil, pediatria e prevencgao.

ABSTRACT

Introduction: Violence is considered a serious public health problem in Brazil that
manifests itself in different ways in various contexts. It is a complex problem capable of
affecting individual and collective health. In which violence affects the life of human
beings in their different stages of development and often generates irreversible damage
to their physical, emotional, and social health. In this scenario, children and adolescents

stand out as one of the most vulnerable groups to situations of violence as a whole,



occurring in the domestic and family environment. Objective: To analyze the scientific
production on violence in childhood and adolescence. Methodology: The study is an
integrative literature review. The integrative literature review is used in evidence-based
research that allows the incorporation of evidence into clinical practice. Thus, it aims to
gather and synthesize results of research on a limited theme or issue, in a systematic
and ordered way, contributing to the deepening of the investigated theme. Results:
Selection of studies for the sample from January to July 2020. Eight articles were
selected for the synthesis; the search was carried out in the information sources
LILACS, PubMed, CINAHL and SciELO. All studies were reviewed by three independent
researchers. Each researcher scored the study, and then the results obtained were
compared individually. The disagreements in the scoring were reviewed by two other
researchers so that the doubts, as to the classification, could be exhausted.
Conclusion: The development of this study made it possible to identify nursing actions
in the prevention of child violence, and to describe the attitudes and practices of nurses
in dealing with episodes of child violence. Thus, it is evident that there is a permanent

challenge for nurses who face this scenario on a daily basis.

Keywords: Child Abuse, Pediatrics and Prevention.

INTRODUCAO

Esse trabalho foi confeccionado pelas académicas de enfermagem do Centro
Universitario Sado José como Trabalho de conclusdo do Curso de Graduagdo em
Enfermagem da referida instituicdo. O objeto de estudo foi atuagdo do enfermeiro

frente a violéncia contra criancas e adolescentes



O interesse em investigar esse tema emergiu da disciplina de graduagao de

saude da crianca e do adolescente.

1.10bjetivos

Objetivo Geral
Analisar a producéo cientifica sobre a violéncia na infancia e adolescéncia

Objetivos Especificos
° Identificar acbes de enfermagem na prevengéao da violéncia infantil

° Descrever atitudes e praticas dos enfermeiros na conducdo de episddios de

violéncia infantil

1.2 Justificativa/Relevancia

Segundo a constituicdo federal, é dever de todos, incluindo o Estado, zelar pela
saude no mais amplo entendimento biopsicossocial, da crianga e do adolescéncente. A
maior parte das situagdes de violéncia na infancia e na adolescéncia, ocorre dentro do
domicilio ou por pessoas do convivio dessas criangas e adolescentes, sendo o
profissional de saude, muitas vezes, a ultima barreira para que esse crime nao seja

continuado e passe impunemente.

1.3 Pergunta Norteadora

Quais as agdes de enfermagem no contexto da violéncia infantil?



FUNDAMENTAGAO TEORICA

Segundo definigdo da Organizagdo Mundial da Saude — OMS , as violéncias sao
caracterizadas pelo “uso intencional da forga fisica ou do poder, real ou em ameaca,
contra si proprio, contra outra pessoa, ou contra um grupo ou comunidade que possa
resultar em ou tenha alta probabilidade de resultar em morte, lesdo, dano psicolégico,

problemas de desenvolvimento ou privacao”

De acordo com o art. 5° do Estatuto da Crianca e do Adolescente, (Lei n.8.069,
de 13 de julho de 1990): “Nenhuma crianga ou adolescente sera objeto de qualquer
forma de negligéncia, discriminagédo, exploracdo, violéncia, crueldade e opresséo,
punido na forma da lei qualquer atentado, por agdo ou omisséo, aos seus direitos

fundamentais.”

A violéncia contra a crianca e o adolescente pode ser caracterizada como uma
acao ou omissao, praticada na pelos pais ou responsaveis, causando abuso fisico,
psicolégico e sexual. Esse fato se destaca como um problema relevante na sociedade
atual e pode ser encontrado em todas as classes sociais. E um problema social que
atinge um grande numero de criangas e adolescentes todos os dias, em todo o mundo.

A violéncia fisica é caracterizada pelo uso da forga fisica na relacdo com a
crianga e adolescente, por meio dos pais ou pessoas que convivem com eles, com
intuito de lesionar ou ndo. Na maioria dos casos este tipo de agressao € vista, como
forma de educacgéo, com objetivo de disciplinar e punir a crianga e o adolescente, por

um mau comportamento.



A Sindrome de Munchausen por procuracéo, é considerada uma doenca mental
tornando-se uma sindrome que difere a um tipo de abuso infantil, na qual os pais da
crianca relatam doengas contra as mesmas implementando doencgas inexistentes. O
objetivo dos responsaveis com essa sindrome € chamar atengcdo para si proprio
dispondo ent&o a vida desta crianga em risco, podendo levar a mesma a obito ou ndo,
com isso é ocasionada diversas internagdes causando sequelas fisicas e psicolégicas

que podem ser reversiveis ou nao.

Violéncia sexual é classificada como qualquer tipo de abuso que além de néo ter
o consentimento da vitima, também haja tentativa de ato sexual, principalmente quando
o0 abusador esta em posicdo mais adiantada que a vitima. Além de ser agredida
fisicamente e psicologicamente, a vitima fica vulneravel a sofrer diferentes tipos de
abusos além do sexual propriamente dito. Sabe se que a violéncia sexual intrafamiliar
tem o seu indice alto, uma vez que a mae sabe do abuso, porém nem sempre tem voz

para proteger a filha.

Negligéncia infantil & caracterizada por omissédo de cuidados que sao essenciais
a crianca. E evidenciada quando ocorre uma falha por parte dos pais ou responsaveis,
deixando de alimentar, vestir adequadamente, medicar ou educar os filhos, além de

acidentes decorrentes de descuidos e passiveis de prevencéo.

METODO

O estudo trata-se de uma revisdo integrativa de literatura. A revisédo integrativa da
literatura é utilizada na pesquisa baseada em evidéncias que permite a incorporacao
das evidéncias na pratica clinica. Desta forma, tendo a finalidade de reunir e sintetizar
resultados de pesquisas sobre um delimitado tema ou questao, de maneira sistematica
e ordenada, contribuindo para o aprofundamento do tema investigado (MENDES;
SILVEIRA; GALVAO, 2008).



A revisdo integrativa da literatura é utilizada na pesquisa baseada em evidéncias
que permite a incorporacdo das evidéncias na pratica clinica. Desta forma, tendo a
finalidade de reunir e sintetizar resultados de pesquisas sobre um delimitado tema ou
questdo, de maneira sistematica e ordenada, contribuindo para o aprofundamento do
tema investigado (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

Para a construcao dessa revisao, utilizou-se a metodologia proposta por Mendes;
Silveira; Galvao (2008), que sugere a construcdo da revisdo integrativa dividida
didaticamente em seis etapas:

1. Identificacdo do tema e sele¢dao da hipétese ou questao de
pesquisa para a elaboragao da revisao integrativa: Se inicia com a definicao
de um problema e a formulacdo de uma hipétese ou questdo que apresente
relevancia para a saude e enfermagem. A construgdo deve estar relacionada a
um raciocinio tedrico e deve incluir definicbes ja aprendidas pelo pesquisador;

2. Estabelecimento de critérios para inclusao e exclusao de
estudos/ amostragem ou busca na literatura: Determina o procedimento de
amostragem, ou seja, quanto mais amplo for o objetivo da revisdo mais seletivo
devera ser o revisor quanto a inclusao da literatura a ser considerada

3. Definicdo das informagoes a serem extraidas dos estudos
selecionados/ categorizagao dos estudos: Utiliza um instrumento para reunir e
sintetizar as informagdes-chave. As informagdes devem abranger a amostra do
estudo (sujeitos), os objetivos, a metodologia empregada, resultados e as
principais conclusdes de cada estudo;

4. Avaliagao dos estudos incluidos na revisao integrativa: Utiliza a
analise que deve ser realizada de forma critica, procurando explicagcées para os
resultados diferentes ou conflitantes nos diferentes estudos;

5. Interpretacao dos resultados: Corresponde a fase de discussao
dos principais resultados na pesquisa convencional;

6. Apresentacao da revisao/sintese do conhecimento: Consiste na

elaboragdo do documento que deve contemplar a descricdo das etapas



percorridas pelo revisor e os principais resultados evidenciados da analise dos

artigos incluidos.

Para a elaboracao dessa pergunta de pesquisa, utilizou-se a estratégia PICO. A
estratégia PICO é um acrénimo utilizado para representar Paciente, Intervencéo,
Controle/Comparagéo e Outcomes (resultados) (SANTOS; PIMENTA; NOBRE, 2007).

Quadro 1 — Descrigdo dos componentes da estratégia PICO utilizados nesta

pesquisa.

Populacao | Criancas e adolescentes

Intervencao | Acdes de enfermagem

Controle Nao ha

Prevencdo, combate e manejo de casos de violéncia

Resultados | . .
infantil

Fonte: Estratégia de revisao de literatura
Baseada na estratégia PICO, foi definida a seguinte pergunta de pesquisa:
“Quais sdo as acgbes de enfermagem recomendadas para a prevengdo, combate e

manejo de casos de violéncia infantil?”

Quadro 2 - Critérios de inclusao segundo estratégia de busca eletrénica,
nas bases de dados de 2015 a 2020. Rio de Janeiro. 2020.

Critérios de sele¢ao Critérios de inclusao

Desenho do estudo Estudos cientificos realizados
em contexto clinico e com mais
elevada evidéncia cientifica (Estudos

Clinicos Randomizados, estudos

Coorte, estudos Caso-Controle e
estudos quase-experimentais).

Data da publicacao 2015 a 2020
Populagao Criancas de 1 més a 18 anos
de idade

Foi utilizado como critério de exclusdo da producédo cientifica artigos na
modalidade relatos de caso e estudos com incoeréncia metodoldgica e artigos em

duplicidade nas bases de dados.



Serao utilizados para a pesquisa livros e artigos da BVS (Biblioteca Virtual em
Saude), PubMed (US National Library of Medicine Institutes of Health), CINAHL
(Cumulative Index to Nursing & Allied Health Literature), ScCiELO (Scientific Electronic
Library Online) e LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude).

RESULTADOS

Figura 1: Selegédo dos estudos para a amostra. Periodo: janeiro a julho de 2020.

Rio de Janeiro.

Total de estudos
identificados

133

Exclusdo de duplicatas

— -

!

Selecdo por titulos
115

18

Excluidos por selecdo de titulo

61

Selecdo por resumos

54
| Excluidos por selecio de resumo
1 14

Soelacio por lexlo

completio

40

Excluidos por texto completo
32

Amostra para sintese
8




Fonte: Busca realizada nas fontes de informacgao: LILACS, PubMed, CINAHL e SciELO

DISCUSSAO

Repercussoes dos abusos a curto, médio e longo prazos

A violéncia € um ato que causa qualquer tipo de dano no individuo de qualquer idade.
(MARQUES et al., 2021) A ocorréncia de notificagdo da violéncia contra a crianga e o0
adolescente € um grande desafio para a saude publica, uma vez que causa sérios
danos fisicos e emocionais nesse individuo, ressaltando-se que a maioria dessas
vitimas sao criangas e pela sua fragilidade sao incapazes de se defender nesses danos

fisicos e emocionais causados. (SILVA et al., 2020)

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS), ressalta que milhdes de criangas estao
susceptiveis ao abuso fisico, sexual, psicoldgico, expostas a sofrer varios tipos de
lesbes(FREITAS et al., 2021), incapacidades e morte. (CABRAL et al., 2021)

Por estarem em fase de desenvolvimento, os danos da violéncia em criangas e
adolescentes sdo ainda mais graves se comparados aos adultos, pois podem
desencadear consequéncias imediatas e a longo prazo como depressdo, ansiedade,
uso de alcool e drogas entre outros. Porém, além de sofrimento psicolégico, maus
tratos podem gerar danos fisicos e permanentes para os mesmos. (MARQUES et al.,
2021)

As manifestagdes dos sintomas que aparecem com mais frequéncia sao
desanimo, depressao, ansiedade, atitude agressiva, isolamento e baixo rendimento
escolar. (FREITAS et al., 2021)



Notificacao dos abusos na infancia e na adolescéncia

O Brasil é considerado em quinto lugar nos paises com mais assassinatos em
criangcas e adolescentes sendo eles menores de 18 anos. Os profissionais de saude
sao primordiais para desvendar, notificar e solucionar esse problema, uma vez que sao
eles que se deparam com essas problematicas pois além de ter mas contato com essa
populacdo, sdo os mesmos que estado na linha de frente no combate contra a violéncia
na atencao primaria, porém, &€ comprovado que sdo poucos o0s profissionais da
assisténcia direta a vitima que identificam e notificam os casos de maus tratos,
comumente a notificacdo é repassada aos profissionais do servigo social. (MARQUES
et al., 2021)

Admite-se que a notificagdo dos casos sdo graves problemas e faz com que a lei
nao seja executada de forma correta fazendo com que essas criangas permanegam
vulneraveis a essas situagoes.

E de extrema importancia as informacdes produzidas pela notificagdo, uma vez
que as mesmas fazem com que essa problematica tenha visibilidade do caso, o que se
torna fundamental para a criacdo de acbes de prevencdo e para a avaliacido de
medidas implementadas. (SILVA et al., 2020)

A atuacao dos profissionais de saude em relacéo a violéncia contra criangas e
adolescentes deve ser orientada pelo Artigo 13 do ECA - Situagado da crianga e do
adolescente, que afirma que, necessariamente, todos os casos de abuso suspeito ou
confirmado devem ser relatados a autoridade supervisora. Nesse sentido, é
imprescindivel atuar na area multidisciplinar, pois o diagndstico precoce da situagao
permite planos de cuidados adequados.

A identificacdo e a notificagdo dos maus tratos se torna um grande obstaculo
para os profissionais de saude, principalmente para os enfermeiros por causa da alta
demanda de pacientes dentro das unidades de saude. (FREITAS et al., 2021)

A notificagdo € uma medida aplicada na linha de cuidado para atencgao integral a
saude de criancas e adolescentes e suas familias no cenario de violéncia, que

possibilita o amparo, atendimento e os cuidados profilaticos, o tratamento, o



seguimento na rede de cuidado e a protegao social, condutas de vigilancia, prevengao

das violéncias e promoc¢ao da saude. (MIRANDA et al., 2020)

Treinamento sobre a tematica

Além das agdes descritas acima, € necessario a realizagdo da capacitagao sobre
violéncia de todas as tipologias contra a crianga e ao adolescente a fim de criar
conhecimento robusto sobre a tematica e conscientizar os profissionais de enfermagem
para melhor identificar e notificar os casos de violéncia bem como a capacitacoes e
treinamentos nos cursos de graduagéo e pds graduagéo. (MARQUES et al., 2021) E de
extrema importancia a criagdo de novos recursos e resolutividade dos o6rgaos
competentes a fim de intervir precocemente na busca e identificacdo desses casos com
o intuito de preservar a integridade dessas criangas e adolescentes. Com isso, é
imprescindivel que amigos, vizinhos, professores, entre outras pessoas mais préximas,
figuem alerta para todos os tipos e sinais que o mesmo apresenta, para que de forma

segura, denuncie essas situac¢des de violéncia. (CABRAL et al., 2021)

A COVID-19 e a violéncia a crianga e ao adolescente

A pandemia do novo coronavirus ocasionou sérios problemas na populacao
brasileira, principalmente na populagéo infantil devido ao agravamento da crise
socioeconémica. Esse agravamento da crise, de certa forma, foi maior do que o impacto
direto da morbidade entre criancas e adolescentes.

No inicio, teve-se o fechamento de escolas e creches como medida de prevencao,
fazendo com que as atividades de ensino fossem realizadas em casa de forma remota,
sendo aproximadamente 23 milhdes de criangas e adolescentes longe do ambiente
escolar. Com isso, os mesmos foram afastados do seu vinculo direto com os
professores. De certa forma, esse afastamento levou a reducédo de notificacdo dos
casos de violéncia, que seus principais tipos sao: a negligéncia e a violéncia
psicolégica, fisica, patrimonial, sexual e institucional. A maioria desses individuos que
cometem os abusos sao da faixa etaria de 18 a 59 anos e as criancas entre zero e 11
anos de idade.



A pandemia, fez com que essas criangas ficassem mais susceptiveis aos abusos e
maus tratos dentro desse ambiente familiar, ocorrendo entdo, a ndo notificacdo ou o
maior risco de subnotificacdo do caso e essa medida de distanciamento social, fez com
que elas tivessem um maior convivio com seus entes, tornando-as mais vulneraveis a
qualquer tipo de violéncia.

E necessario interromper ciclos de violéncia, muitas vezes culturalmente
perpetuados. Sdo medidas que podem cessar ciclos de violéncia. Com a
vulnerabilidade infantil dentre todas essas problematicas expostas no cenario de
pandemia, € essencial que o Estado assegure essa populacédo infantil e jovem a fim de
proporcionar assisténcia integral a saude, em seus aspectos fisico, psiquico e social.
(CABRAL et al., 2021)

Familia e a violéncia

Certifica-se que a violéncia intrafamiliar, € qualquer tipo de violéncia que agrida o
bem-estar e a integridade fisica de qualquer individuo e o direito ao desenvolvimento e
crescimento do préximo, comprometendo seu psicoldégico e sua liberdade, e ela
também pode ser acometida no ambiente familiar ou fora de casa por algum integrante
da familia. E importante ressaltar que a violéncia pode ser caracterizada quanto a
natureza de sua agdo como violéncia fisica, sexual, psicoldgica, tortura, trafico de seres

humanos, financeira, trabalho infantil, negligéncia e abandono. (SILVA et al., 2020)

A violéncia doméstica € um grande problema de saude publica no mundo. Esses
atos praticados contra criangas e adolescentes vém se tornando um grande problema
de saude publica mundial e independe de classe social, etnia, religido, raga ou cultura,
a violéncia é um problema secular, que vem afetando o ser humano como um todo.

A violéncia doméstica que era considerada como um problema juridico e social,
por muitos anos os profissionais de saude nao atuam na prevengao, detecgao ou

intervenham nas ocorréncias. A violéncia ndo pode ser considerada apenas como um



fendbmeno epidemioldgico ou de ciéncia sociais, ela deve ser identificada e combatida
por meios de praticas interdisciplinares.

Embora a familia seja o primeiro elo do individuo na sociedade, muitas vezes
esse ambiente se torna ameagador e prejudicial no desenvolvimento desse individuo,
ocasionando danos por todo seu percurso de vida. As vitimas desse tipo de violéncia
possuem maior propensdo a vida crime, envolvimento com substancias nocivas,
comportamento suicida e de automutilacdo, podendo ainda desenvolver ansiedade,
depressao, disturbios de personalidade, psicose, e problemas nos relacionamentos
interpessoais e vocacionais. Grande parte das vitimas irdo buscar solucionar suas
frustracdes sociais, alimentando o ciclo de violéncia.

Nos ultimos anos, a participagcdo do enfermeiro na prevencéo, protecao e
recuperacao da saude de criancas e adolescentes vém crescendo, além de sua
atuacdo em escolas e nas unidades de estratégias de saude da familia. Tornando-se
essencial que esses profissionais estejam preparados para o enfrentamento frente a

violéncia contra criangas e adolescentes. (LEITE et al., 2016)

Fatores de risco

Especifica-se que independente dos avancgos sociais, cientificos, legais e
culturais, as criangas e adolescentes ainda permanecem sendo vulneraveis a violéncia,
principalmente os individuos que sofrem com as desigualdades sociais, visto que
possuem baixa escolaridade, gravidez precoce, exploracdo no trabalho, abuso,

exploracéo sexual entre outras. (SILVA et al., 2020)

Arcabouco legal

Desde a década de 1990, o Brasil vem demonstrando a importadncia e a
necessidade do combate a violéncia contra criangas e jovens. Trata-se de uma questao
de saude publica e discutida nos mais diversos setores como um compromisso ético e

social, obrigando os profissionais de saude a assumir a tarefa de e de colocar em



pratica os direitos previstos no ECA - Estatuto da Crianga e do Adolescente. (FREITAS
et al., 2021)

Foi empregada por meio da Lei Federal n°® 8.069/90, o Estatuto da Crianca e do
Adolescente (ECA) a fim de ter como objetivo de dar maior alcance para a protecéo e
atencéo integral a populagao dessa idade. Anuncia entdo, o ECA detalhadamente que
€: o dever de todos na prevencao de ocorréncia ou violagdo a esses direitos; a politica
de atendimento e as instituigdes responsaveis pelas a¢des; as medidas de protecao; os
encaminhamentos em caso da pratica do ato infracional, por criangas e adolescentes,

bem como dos pais em caso de negligéncia. (SILVA et al., 2020)

Em 2001, o Ministério da Saude incluiu a questao da violéncia infanto-juvenil na
lista de doencas de notificagdo compulséria e implantou a notificacdo para profissionais
institucionais do Sistema Unico de Saude (SUS), para garantir as vitimas de violéncia o
direito as medidas de protecao e prevencgao ja iniciadas no ambito da atengao a saude.
(FREITAS et al., 2021)

Acoes de enfermagem no enfrentamento a violéncia na infancia e na adolescéncia

A incessante busca da compreensdo dos fatos para uma intervengcdo segura
constitui, entdo, um desafio permanente para os enfermeiros. Assim, as principais
responsabilidades do enfermeiro, principalmente na atencdo primaria a saude para
criangas e adolescentes vitimizados, levando em consideragao todas as especificacdes
que ela traz, sdo o seguinte planejamento de agdes na promogao de saude, prevengao
de atos de violéncia e agravos a saude, e, interagdo com outras equipes, para que a
vitima receba atendimento integral. Como em todo processo educacional que requer
estratégias de mudanga de comportamento, é importante realizar a educagao
permanente dos profissionais de saude envolvidos nesse processo. (FREITAS et al.,
2021)

Dada a complexidade desse fenbmeno social, a compreensdo da violéncia
contra a crianga requer contribuigcbes de diferentes abordagens da area da saude. O

alcance do combate a violéncia contra a crianga vai desde a prevengao até a redugao



dos danos reais causados, exigindo conexdes entre secretarias e atores de diferentes
contextos sociais e politicos. Requer ligagdes entre governo e classes sociais, debates
em espacos coletivos e esforgos politicos para promover o confronto.

Apesar de reconhecer que a comunicacdo € necessaria e eficaz, o
enfrentamento apresenta muitas desvantagens, desde a resisténcia dos profissionais
de saude em nao tratar a violéncia como uma questao relacionada ao setor, passando
pela desconexao de departamentos, instituicbes e fluxos de atengéo, até o ingresso no
curso Formagao de escolas que nao contém o assunto da violéncia. (HINO et al., 2019)

Como membro da equipe de saude, o enfermeiro deve ser capaz de perceber e
enfrentar os problemas e ser responsavel. O atendimento as vitimas de violéncia deve
ser planejado de forma a promover segurancga, acolhimento, respeito e atendimento as
suas necessidades pessoais. Pensar no seu planejamento, com base nos instrumentos
basicos de enfermagem, politicas e legislagdes publicas de saude é essencial para a
protecdo das vitimas e prevengdo de agravos futuros. Muitos profissionais
consideram-se incapazes de lidar com esta situacdo porque nao possuem O
conhecimento necessario para lidar com ela. No entanto, a caracteristica que mais se
manifesta na violéncia doméstica € o "siléncio" instalado em torno de onde as pessoas,
por medo de ameacgas, ndo se envolvem.

Os profissionais de enfermagem, por terem contato mais direto com a
comunidade, devem compreender a necessidade de assumir sua parcela de
responsabilidade no cuidado de criangas e adolescentes, dependendo do que o
Estatuto da Crianga e do Adolescente determina. A maior parte da violéncia contra as
criangas ocorre dentro de suas casas e 0s principais agressores sao 0s pais e outros
membros da familia, com formas de expressao, onde as vitimas muitas vezes procuram
ajuda nos servicos de saude que contém vestigios de violéncia dentro da casa, por
aqueles que deveriam protegé-los. Isso causa traumas na crianga que, se nao for
tratada na hora certa e da maneira certa, tem consequéncias graves na sua vida adulta.

Em um estudo realizado em 2021, quando questionados sobre a recorréncia de

violéncia contra criancas e adolescentes nas unidades pesquisadas, os profissionais



revelaram que ocorrem violéncia fisica ou psicolégica e negligéncia na pratica
profissional. Nesse sentido, a enfermagem tem uma importante ferramenta para
detectar casos de violéncia doméstica em criangas e adolescentes, por meio de
consultas e desenvolvimento na atencdo basica. Nesta consulta, sdo realizados a
anamnese e o exame fisico. E importante destacar que durante a anamnese, aspectos
da fala e do comportamento dos responsaveis pela explicagdo do que aconteceu com a
crianga ou adolescente sdo extremamente importantes, pois sao indicadores de
suspeita de violéncia para profissionais de saude.

No que se refere ao enfermeiro, este ao ser um grande mediador, deve
constantemente buscar somar esforcos com os demais profissionais e seu publico alvo
na tentativa de reverter essa problematica que assola o Brasil. A Politica Nacional de
Educagao Permanente em Saude, lancada pelo Ministério da Saude , identifica as
necessidades de treinamento e desenvolvimento da saude e estratégias de construgéo
e que qualificam cuidado e gestao para fortalecer o controle social a fim de produzir
impacto na satde individual e coletiva da populacdo. E nesse processo de educacdo e
conscientizacdo que os enfermeiros, como integrantes dos sujeitos multiplicadores do
conhecimento em saude, equipe sao de suma importancia, pois através da promogao
da educacao para saude a populacéao, eles fornecerao o conhecimento necessario para
incentivar a populacdo. e desmistificar o medo vinculado a criangas e adolescentes
vitimas de violéncia. (FREITAS et al., 2021)

Qualquer crianga pode ser vista como vulneravel a violéncia, e a estrutura social
e 0s meios de protecao a sua disposi¢cao determinam sua vulnerabilidade. Diferente de
outros fendmenos, na violéncia contra criangas, a dimensdo pessoal inclui a
compreensao dos pais / responsaveis sobre suas necessidades e as caracteristicas da
violéncia contra eles, de varias formas (fisica, psicologica, sexual, negligéncia,
abandono entre outras).

E importante também que o enfermeiro preocupe-se com a capacidade de

transformar conhecimento em comportamentos que protejam as criangas € promovam



seu desenvolvimento e crescimento saudaveis. Acredita-se que esse comportamento
dependa nao apenas de agdes voluntarias da familia, mas também da aquisi¢ao de
condigdes que favorecam a prevencgao da violéncia infantil e a promogao de praticas

infantis saudaveis, como a aquisicdo de conhecimentos. (HINO et al., 2019)

Apesar da existéncia de politicas publicas e dos enfermeiros terem conhecimento
sobre as mesmas, os profissionais frequentemente se sentem desamparados e
desconhecem os procedimentos que devem ser tomados mediante a essas situacoes,
promovendo um desgaste fisico, emocional e até mesmo descontentamento com seu
trabalho. Os enfermeiros encaram dificuldades para notificar esses casos de violéncia e
alguns deles possuem dificuldade de saber o que notificar.

Por conta da alta demanda de atendimento, reducdo de equipe e a falta de
capacitacao, os profissionais de enfermagem nao conseguem lidar de maneira efetiva
contra a violéncia sofrida por criangas e adolescentes.

O despreparo e a desinformacao sobre politicas publicas de protecéo a crianca e
ao adolescente, sdo as principais causas de subnotificacdo aos casos suspeitos de
atendimento nos servigos de saude. A capacitagado dos profissionais de enfermagem é
uma das principais estratégias para superar tais barreiras.

Um importante fator € que esses profissionais desenvolvam a habilidades de
perceber a problematica além dos sinais alerta, assumindo uma visdo abrangente,
dialética baseada na realidade e que seja objetiva, para identificagcdo dos casos de

violéncia para realizar as intervencdes necessarias. (LEITE et al., 2016)

O servigo social ndao deve ser o Unico amparo para a crianga e adolescente,
ainda que seja o lugar oficial com esse objetivo. A violéncia € um assunto muito
complexo, € necessario um olhar mais atento as familias. Atos educativos, de lazer,
transporte, segurancga, judiciario e diversos outros setores e instrumentos se fazem
indispensaveis para que se conquiste a protegao integral desse publico. Recentemente

o estudo sobre a rede de protegcdo a violéncia sexual sob a otica dos conselheiros



tutelares reforgcou a necessidade do cuidado planejado em rede, que até agora nao

acontece, em nivel local, municipal, nacional e internacional.(CARLOS et al., 2016)

CONSIDERAGOES FINAIS

O desenvolvimento do presente estudo possibilitou identificar as acdes de enfermagem
na prevencao da violéncia infantil e descrever as atitudes e praticas do enfermeiro na
conducédo de episddios de violéncia infantil. Logo fica evidenciado que existe um
desafio permanente para os enfermeiros que enfrentam em seu dia a dia esse cenario.

Apesar da existéncia de politicas publicas e do conhecimento sobre a tematica, os
profissionais se sentem constantemente desamparados e nao sabendo qual
procedimento devem realizar mediante a esse cenario, possuindo dificuldades de
identificar os casos para realizagao das notificagoes.

Evidenciou-se, em suma, a violéncia como um problema de saude publica
relacionado a criangas e adolescentes, onde tem-se a notificacdo dos casos como um
dos parametros principais que, de certa forma, ndo sé&o notificados como o esperado.
Nota-se que os grupos mais vulneraveis sao mais propicios a sofrerem esses tipos de
violéncias.

O enfermeiro tem papel fundamental nessa detecgao, identificagdo e notificagéo
desses casos uma vez que € ele que identifica agdes de enfermagem na prevencgao da
violéncia infantil. Logo, € necessario que os enfermeiros saibam se posicionar e tomar
atitudes frente aos casos.

Foram atendidos os objetivos tais como: Analisar a produgéo cientifica sobre a
violéncia na infancia e adolescéncia e Identificar a¢gdes de enfermagem na prevengéo
da violéncia infantil. Descrever atitudes e praticas dos enfermeiros na condugao de
episédios de violéncia infantil. De certa forma, houve a dificuldade em encontrar

producao cientifica sobre a tematica.Recomendamos que novos estudos sobre a



tematica sejam realizados, a fim de fazer com que maior quantidade de pessoas saibam
sobre o assunto tratado e previnam a integridade fisica, social e psicologica dessas

criancas e adolescentes.
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