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RESUMO

O presente estudo aborda a prevaléncia e os impactos do Transtorno de Estresse Pds-Traumatico (TEPT)
em criancas e adolescentes vitimas de violéncia sexual, analisando fatores de risco, protecdo e
intervencdes eficazes. Fatores como a gravidade do trauma, a frequéncia dos eventos e o suporte familiar
influenciam diretamente o desenvolvimento do transtorno. Além de explorar fatores de risco, como a
auséncia de suporte familiar, e fatores de protecdo, como redes de apoio social, o estudo destaca as
intervencdes terapéuticas mais eficazes, incluindo abordagens cognitivo-comportamentais e basicas em
mindfulness. A coleta dos artigos ocorreu nas bases de dados PePSIC, SciELO e Google Scholar,
totalizando 64 artigos. A Pesquisa demonstra que a violéncia sexual em criancas e adolescentes gera
impactos neurobioldgicos e psicossociais profundos, como disfungdo do eixo hipotdlamo-hipdfise-
adrenal, hiperativacdo da amigdala e sintomas de reexperiéncia traumatica, esquiva e hiperexcitabilidade.
O estudo reforca a importancia de intervencOes precoces, estratégias multidimensionais e politicas
publicas externas a prevencdo e ao tratamento. Ao abordar lacunas no conhecimento e proporcionar
avangos tedricos e praticos, este estudo busca contribuir para praticas clinicas mais sensiveis, bem como
para a promogdo da saude mental e protecdo dos direitos dessa populagdo vulneravel.
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ABSTRACT

This study addresses the prevalence and impacts of Post-Traumatic Stress Disorder (PTSD) in children and
adolescents who are victims of sexual violence, analyzing risk factors, protective factors, and effective
interventions. Factors such as the severity of trauma, the frequency of events, and family support directly
influence the development of the disorder. In addition to exploring risk factors, such as the absence of
family support, and protective factors, such as social support networks, the study highlights the most
effective therapeutic interventions, including cognitive-behavioral approaches and mindfulness-based
interventions. The articles were collected from the PePSIC, SciELO, and Google Scholar databases, totaling
64 articles. The research demonstrates that sexual violence in children and adolescents generates
profound neurobiological and psychosocial impacts, such as dysfunction of the hypothalamic-pituitary-
adrenal axis, hyperactivation of the amygdala, and symptoms of traumatic re-experiencing, avoidance,
and hyperarousal. The study reinforces the importance of early interventions, multidimensional
strategies, and public policies focused on prevention and treatment. By addressing knowledge gaps and
providing theoretical and practical advancements, this study aims to contribute to more sensitive clinical
practices, as well as the promotion of mental health and the protection of the rights of this vulnerable
population.
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INTRODUCAO

Nos ultimos anos, tem-se observado um crescente interesse na compreensao sobre o
estresse pos-traumatico. Nesse sentido, o TEPT associado a violéncia sexual emerge como um
dos desafios mais complexos e preocupantes das politicas publicas: mitigar os efeitos do
transtorno, protegendo os direitos das criancas e adolescentes e promovendo sua saude. A
violéncia sexual contra criancas e adolescentes é uma forma grave de violacdo dos direitos
humanos, que pode acarretar sérias consequéncias fisicas, psicoldgicas e sociais para as vitimas
e suas familias (Aradjo, 2012). Estudos indicam que a exposicdo a eventos traumdticos na
infancia, como a violéncia sexual, pode resultar em consequéncias psicologicas severas e
duradouras, com destaque para o desenvolvimento do TEPT.

Schiller et al. (2019) destacam que o TEPT em criancas e adolescentes esta fortemente
associado a experiéncias traumaticas e pode impactar negativamente o desenvolvimento
emocional e cognitivo dessas vitimas. Além disso, MclLean et al. (2021) sugerem que o suporte
familiar e de pares pode atuar como fator moderador na severidade dos sintomas do TEPT, mas
enfatizam que a auséncia desse suporte frequentemente agrava o quadro clinico. Cohen,
Mannarino e Deblinger (2017) reforcam a importancia de intervencdes terapéuticas especificas
para tratar criancas e adolescentes que sofrem de TEPT, especialmente em casos de violéncia
sexual, onde as consequéncias emocionais e fisicas sdo devastadoras.

Os critérios diagndsticos de TEPT surgiram em 1970, quando dois psiquiatras
americanos comegaram a fazer encontros com grupos de pacientes veteranos da guerra do
Vietnd, em Nova York. A partir disso, Shatan e Lifton se interessaram por populacdes de
traumatizados, estudando a literatura no que diz respeito a sobreviventes do holocausto e
vitimas de acidentes e queimaduras. O diagndstico de TEPT ndo é identificado no nivel de
ambulatério geral, principalmente porque os médicos de ateng¢do primaria ndo identificam esse
problema de saude (Stein et al., 2004).

Estudos sobre a prevaléncia do TEPT em criangas e adolescentes ainda sdo
relativamente escassos. De forma geral, as pesquisas existentes focam em vitimas expostas a
diversos eventos traumaticos, como conflitos armados, acidentes de transito, catastrofes
naturais e abusos, tanto fisicos quanto sexuais. No entanto, poucas investigacdes utilizam dados
populacionais. No Brasil, por exemplo, uma pesquisa conduzida por Ximenes e colaboradores
(2009) revelou que 6,5% dos estudantes entre seis e treze anos apresentavam sintomas de TEPT
na cidade do Rio de Janeiro. Nos Estados Unidos, Copeland, Keeler, Angold e Costello (2007)
descobriram que, embora 68,2% das criancgas e adolescentes tivessem sido expostos a situacdes
traumaticas até os 16 anos, apenas 0,4% foram diagnosticados com TEPT, com maior
prevaléncia entre meninas e adolescentes, enquanto 2,2% apresentavam sintomas parciais.

A diversidade de experiéncias traumaticas vivenciadas por criancas e adolescentes se
estende desde a violéncia doméstica até eventos catastroficos, sendo a violéncia sexual um dos
eventos com maior impacto. Estima-se que cerca de 10% a 20% das criangas e adolescentes no
mundo sofram algum tipo de abuso sexual ao longo da vida, sendo que a maioria dos casos
ocorre dentro do ambiente familiar ou por pessoas préximas (Who, 2014). Segundo a
Organizacdo Mundial da Saude (OMS),
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“os dados mostram que, no Brasil, 320 criancas e adolescentes sdo
exploradas sexualmente a cada 24 horas. O nimero pode ser ainda maior, ja
que apenas sete em cada 100 casos sdo denunciados. O estudo ainda
esclarece que 75% das vitimas sdo meninas e, em sua maioria, negras” (Brasil
de Fato, 2024).

A compreensdo da complexidade e dos fatores de risco especificos para o
desenvolvimento do TEPT em criancas e adolescentes é essencial para orientar intervengdes e
politicas publicas eficazes. A violéncia familiar, com suas multiplas formas de manifestacdo
(fisica, sexual, psicolégica e negligéncia), representa um risco significativo para o
desenvolvimento de TEPT e outras comorbidades psicopatoldgicas. O acumulo de situacdes
traumaticas e as caracteristicas individuais da crianca ou do adolescente, bem como o contexto
familiar e social, influenciam a vulnerabilidade e a resiliéncia frente ao trauma. Portanto, é
crucial desenvolver estratégias de intervencdo que considerem esses fatores e promovam a
protecdo dos direitos e a saude integral.

Ao considerarmos a vulnerabilidade Unica das criancas e adolescentes diante do trauma
da violéncia sexual, é imprescindivel explorar ndo apenas as manifestacdes clinicas do TEPT,
mas também a maneira como tais experiéncias afetam sua identidade, autoestima e visdo de
mundo. Compreender os mecanismos de adaptacdo e resiliéncia torna-se crucial para o
desenvolvimento de estratégias de intervencdo e apoio que minimizem os efeitos a longo prazo
desse tipo de trauma, é importante ressaltar que o estresse pds-traumatico em criangas e
adolescentes é uma area de pesquisa que requer atencdo especial.

Segundo Elia (2023), o transtorno de estresse agudo e o transtorno de estresse pds-
traumatico (TEPT) sdo reacdes a eventos traumaticos. As respostas englobam pensamentos ou
sonhos invasivos, evitacdo de recordacdes do acontecimento e impactos adversos no humor,
pensamento, energia e reacdo. Desde os aspectos neurobioldgicos até as ramificagBes
psicossociais, o estudo dessa interse¢do entre trauma e desenvolvimento infantojuvenil,
oferece insights cruciais para compreendermos a extensdo dos efeitos desse tipo de trauma
especifico (Schlller et al. 2019).

A violéncia sexual é um fenémeno alarmante que transcende barreiras culturais, sociais
e geograficas, afetando milhdes de jovens em todo o mundo (Who, 2014). Nesse contexto, o
estresse pos-traumatico emerge como uma resposta complexa do organismo diante da
exposicdo a situacdes de ameaca e violéncia (Elia, 2023), embora ndo seja garantido que todas
as experiéncias traumaticas resultem em TEPT, em uma sintomatologia variada e persistente
(Mclean et al., 2021). Nesse sentido, identifica-se uma relevancia social incontestavel,
considerando o alarmante aumento de casos de violéncia sexual direcionada a essa faixa etaria
vulnerdvel. Portanto, este artigo tem como objetivo preencher uma lacuna no conhecimento
cientifico, explorando, em primeiro lugar, a natureza do estresse pds-traumatico em criancas e
adolescentes vitimas de violéncia sexual. Em segundo lugar, visa contribuir potencialmente para
a implementacdo de medidas de prevencdo e intervencdo na saude mental infanto-juvenil..

MATERIAL E METODOS
Trata-se de uma pesquisa do tipo exploratéria, com base em revisdo narrativa. Esse
tipo de revisdo tem como objetivos principais explorar, descrever e discutir sobre um
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determinado tema, fazendo isso de forma ampla e considerando multiplos fatores. A
pesquisa exploratéria possibilita uma compreensao aprofundada do contexto e significado
das variaveis envolvidas, permitindo uma andlise mais precisa de sua aplicacdo e impacto (Gil,
2019).

Dessa forma, a revisdo narrativa permitird uma discussdo ampla sobre o TEP em
criancas e adolescentes expostas a violéncia sexual. Considerando certa restricdo de
publicacdes na area, essa metodologia de revisdo de literatura é adequada, por possibilitar a
flexibilidade na busca de artigos que retratem o tema.

A Figura 1, intitulada “Processo de Selecdo de Artigos sobre Transtorno de Estresse
Pds-Traumatico em Criancas e Adolescentes Expostas a Violéncia”, resume a metodologia
utilizada para a conducdo deste estudo. A coleta dos artigos ocorreu nas bases de dados
Pepsic, SciELO e Google Scholar, totalizando 64 artigos: 19 da Pepsic, 20 da SciELO e 25 do
Google Scholar. Adicionalmente, realizou-se uma andlise critica de documentos de
organizacdes de saude, como a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), no periodo
compreendido entre outubro de 2023 e outubro de 2024.

Base de Dados
Google Académico, Pepsic e Scielo.

[

Google Académico Pepsic Scielo
(n=25) (n=19) (n=20)
Google Académico Pepsic Scielo
(n=14) (n=09) (n=13)
i |
Artigos preé- Excluidos por ndo atenderem ao
selecionados tema n=07
N=36
Artigos Utilizados na discussao n= 15
utilizados
N=29

Figura 1. Processo de selecdo de artigos sobre transtorno do estresse pds-traumatico em
criancgas e adolescentes expostas a violéncia

Fonte: Elaboragdo propria.

O Quadro 1 apresenta uma descricdo geral dos artigos incluidos. Destacamos os
objetivos, metodologias e principais aspectos da discussdo que contribuem para a compreensao
sobre o Transtorno de Estresse Pds-Traumatico (TEPT) em criangas e adolescentes vitimas de
violéncia sexual.
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Quadro 1. Sintese da revisdo narrativa sobre o Transtorno de Estresse Pés-Traumatico

(TEPT) em criangas e adolescentes vitimas de violéncia sexual.

Autor

Objetivo

Metodologia

Resultados

Analisar as consequéncias da
violéncia sexual contra criangas

Revisdo de literatura
sobre violéncia

Identificagdo de multiplas

e adolescentes e as sexual e consequéncias e estratégias de
Araujo (2012) | intervengdes apropriadas. intervencgdes. intervencédo eficazes.

Relatar o nimero de denuncias Mais de 11 mil casos de

de abuso sexual contra criancas | Reportagem denuncias de violagdo sexual

Brasil de Fato
(2024)

e adolescentes no Brasil em
2024,

jornalistica baseada
em dados oficiais.

contra criangas e adolescentes
foram registrados no Brasil.

Explorar as relagGes entre

Estudo transversal

Borges et al. | abuso sexual infantil, TEPT e com analise de dados | Relagdo entre abuso, TEPT e
(2008) prejuizos cognitivos. de abuso infantil. prejuizo cognitivo.

Investigar a prevaléncia, Revisdo sistematica
Borges et al. | diagndstico e avaliagdo do TEPT | de estudos sobre Alta prevaléncia e diagndstico
(2010) em criancas e adolescentes. TEPT infantil. complexo.

Discutir os ataques das guerras Evidéncia de altas taxas de
Correio do Iraque e do Afeganistdo na transtornos mentais entre
Braziliense saude mental dos soldados Reportagem soldados, como PTSD, devido
(2024) americanos. jornalistica. as experiéncias de combate.

Camara Filho

e Sougey Discutir diagnostico e Estudo de revisdo e Identificagdo de comorbidades
(2001) comorbidades do TEPT. analise diagndstica. | e critérios diagndsticos.
Cohen,
Mannarino e | Oferecer um guia de Recomendagdes de
Deblinger tratamento para trauma e luto | Revisdo clinica e intervengdo para trauma e
(2017) em jovens. terapéutica. luto.
DSM-5-TR Diagnosticar transtornos Manual de Critérios de diagndstico
(2022) mentais conforme DSM. diagndstico clinico. atualizados.
Guia sobre TEPT em criangas e | Guia clinico e Guia abrangente para tratar
Elia (2023) adolescentes. revisdo. TEPT em jovens.
Grassi-
Oliveira e Investigar transtornos mentais | Estudo Alta prevaléncia de transtornos
Stein (2008) | em vitimas de abuso sexual. epidemioldégico. em vitimas.
Revisdo tedrica e Guia para o planejamento e
Apresentar métodos e técnicas | descricdo de execucdo de pesquisas sociais,
para a realizacdo de pesquisa métodos de pesquisa | abordando técnicas de coleta e
Gil (2019) social. social. analise de dados.
Governodo | Apresentar as politicas publicas Explicagdo sobre o Servigo de
Estado de e servigos de protegdo social Descrigdo dos Protecdo Social para criangas e
Sdo Paulo para criangas e adolescentes servigos prestados e | adolescentes vitimas de
(2014) vitimas de violéncia. suas diretrizes. violéncia.
MclLean, Pine
e Estudo quantitativo
MacEachern | Examinar o impacto do suporte | com avaliagdo de Suporte de pares reduz
(2021) de pares em sintomas de TEPT. | pares. sintomas de TEPT.
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Revisdo de estudos

Hazan (2019)

desenvolvimento do TEPT.

Estudo longitudinal.

Mclean et al. | Examinar abuso infantil, TEPT e | com analise de Apoio familiar e de pares

(2021) apoio familiar. suporte familiar. moderam efeitos do TEPT.

MSD

Manuals Definir TEPT e discutir seus Manual de Definicdo e descri¢do

(2021) efeitos psicoldgicos. referéncia. abrangente do TEPT.

Pereira

eOliveira Revisar efeitos psicoldgicos do | Revisdo de literatura | Identificacdo de efeitos

(2020) abuso infantil. sobre abuso infantil. | psicoldgicos duradouros.

Pynoos,

Steinberg e Modelo tedrico e

Wraith Modelo de desenvolvimento do | analise Modelo para entender o

(2009) TEPT em criangas. desenvolvimental. desenvolvimento do TEPT.
Estudar efeitos de intervengdes

Resende et de mindfulness em estudantes Eficacia de intervengbes de

al. (2021) universitarios. Revisdo sistematica. | mindfulness.

Rocha e Analisar notificagOes de Andlise documental

Ferreira violéncia sexual sob a de notifica¢des de Diferencgas de género em

(2021) perspectiva de género. abuso. notificacdes de abuso.

Schiller,

Hastings e Relacionar trauma infantil e CorrelacGes entre trauma e

TEPT.

Schiller, Reed
e Ribeiro Explorar consequéncias do TEPT | Estudo de caso e
(2019) em criangas. analise longitudinal. | TEPT causa efeitos duradouros.

Discutir transtornos de estresse Sintomas de TEPT em fases
Silva (2010) | agudo e pds-traumatico. Revisdo tedrica. agudas e cronicas.
Smith, Jones | Revisar efeitos de abuso sexual
e Clark no desenvolvimento Impacto negativo do abuso no
(2017) psicologico. Revisdo de literatura. | desenvolvimento.

Estudo observacional

Stein, et al. Estudar prevaléncia do TEPT em | em unidades de Prevaléncia de TEPT nas
(2004) unidades de saude. salde. unidades de saude.

Wilker (2024)

Relatar dados de denuncias de
violéncia sexual em 2024.

Relatério de dados
nacionais de 2024.

11 mil denulncias em 2024.

Analisar a prevaléncia e os
impactos da violéncia na saude
dos brasileiros, usando dados
da Pesquisa Nacional de Saude

Andlise quantitativa
dos dados da
Pesquisa Nacional de

Identificacdo de altas taxas de
violéncia, com consequéncias
significativas para a saude

Silva (2022) de 20109. Saude de 2019. publica.
Relatdrio global sobre Relatorio global com
Who (2014) | prevencdo de violéncia. dados estatisticos. Violéncia é uma crise global.
Ximenes, Estudo
Assis, Pires e | Examinar TEPT em contexto de | epidemioldgico e Violéncia comunitaria aumenta
Avanci (2013) | violéncia comunitaria. analise descritiva. risco de TEPT.
Ximenes et Relacionar TEPT e violéncia na Revisdo bibliografica | Alta prevaléncia de TEPT
al. (2009) infancia. com estudos de caso. | associado a violéncia infantil.

Fonte: Elaboragdo prépria.
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Foram utilizadas as seguintes palavras-chave para a busca: “violéncia sexual”,

nou

“transtorno de estresse pds-traumatico”, “abuso sexua

I”, “crianca” e “adolescente”. A selecdo
dos artigos foi restrita as publicacdes em portugués e inglés, no periodo de 2001 a 2024. Os
critérios de inclusdo foram: artigos que abordavam o transtorno de estresse pds-traumatico
(TEPT) relacionado a violéncia sexual contra criancas e adolescentes. Ja os critérios de exclusdo
contemplaram: teses, dissertacOes, trabalhos de conclusdo de curso, artigos duplicados e
aqueles que ndo tratavam diretamente da proposta temadtica. Apds essa triagem, foram
analisados 64 artigos a partir de seus titulos e resumos. Na etapa subsequente, foram
selecionados 44 artigos que atenderam aos critérios de inclusdo. Apds um refinamento na
pesquisa, restaram 36 artigos para analise completa, culminando na utilizacdo de 29 artigos no
estudo final.

Os artigos foram analisados considerando trés eixos: a) prevaléncia do transtorno do
estresse pds-traumatico em criancas e adolescentes expostas a violéncia sexual; b) fatores de
risco e protecdo associados ao desenvolvimento do transtorno; e c) intervencdes terapéuticas e
sua eficacia. Dessa forma, buscou-se obter a descricdo dos principais aspectos do TEPT
associado a violéncia sexual em criancas e adolescentes, os quais serdo apresentados e
discutidos na sessdo dos resultados.

RESULTADOS e DISCUSSAO

A revisdo narrativa foi sintetizada no Quadro 1. “Sintese da revisdo narrativa sobre o
Transtorno de Estresse Pds-Traumatico (TEPT) em criancas e adolescentes vitimas de violéncia
sexual”. Os estudos analisados foram descritos, apresentando-se contribuicdes dos autores
pertinentes ao tema. As caracteristicas dos estudos incluiram os objetivos, metodologias e
resultados encontrados.

De modo geral, os estudos discutiram as consequéncias da violéncia sexual contra
criancas e adolescentes e as intervencdes apropriadas, revelando a complexidade e a gravidade
desse problema. Araljo (2012) identificou multiplas consequéncias da violéncia sexual e
estratégias de intervencdo eficazes em sua revisdo de literatura. Em 2024, a reportagem de
Brasil de Fato apontou mais de 11 mil denuncias de abuso sexual infantil no Brasil. Borges et al.
(2008) e Borges e Lessinger et al. (2010) investigaram as rela¢des entre abuso sexual infantil,
transtorno de estresse pds-traumatico (TEPT) e prejuizos cognitivos, bem como a prevaléncia e
diagnodstico do TEPT em jovens.

Outros estudos, como os de Camara Filho e Sougey (2001) e Cohen, Mannarino e
Deblinger (2017), discutiram comorbidades do TEPT e propuseram guias terapéuticos para
tratar trauma e luto em criancas e adolescentes. Estudos epidemioldgicos e revisGes
sistematicas, como os de Grassi-Oliveira e Stein (2008) e Pereira e Oliveira (2020), destacaram a
alta prevaléncia de transtornos mentais entre vitimas de abuso sexual. Adicionalmente, analises
jornalisticas e documentais, como as de Correio Braziliense (2024) e Wilker (2024),
evidenciaram o impacto da violéncia em diversos contextos e sua relevancia para a saude
publica. Esses achados fundamentam a presente investigacdo sobre TEPT e violéncia sexual

infantil, proporcionando uma base sélida para a discussdo subsequente.
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A prevaléncia do transtorno do estresse pds-traumatico em criancas e adolescentes expostas a
violéncia sexual.

De acordo com Ximenes, Assis, Pires e Avanci (2013), a prevaléncia de sintomas de TEPT
nas criancas e adolescentes é de 9,5%, sendo maior nas meninas (12,6%) do que nos meninos
(6,5%), o estudo foi conduzido com criancas e adolescentes de escolas publicas de S3do
Gongalo/RJ. Participaram da andlise 399 criancas e adolescentes (idade média de 10,6 anos,
DP=1,0. Os autores também ressaltaram que uma maior exposicdo a violéncia comunitdria esta
associada a diversos prejuizos ao desenvolvimento e a saide mental de criangas e adolescentes.
Entre esses prejuizos, destacam-se problemas de comportamento externalizante, como
agressividade e violacdo de regras, bem como problemas internalizantes, como depressdo. Essa
exposicdo aumentou significativamente a probabilidade do surgimento de sintomas do
Transtorno de Estresse Pés-Traumatico (TEPT).

O DSM-V-TR (2022) esclarece que a prevaléncia do TEPT pode variar conforme o
desenvolvimento, indicando que criancas e adolescentes, incluindo aquelas em idade pré-
escolar, geralmente exibem uma taxa menor apds a exposi¢cdo a eventos traumaticos graves; no
entanto, essa observacdo pode ser atribuida a falta de informacdes suficientes nos critérios
anteriores sobre desenvolvimento. Em um estudo realizado por Pynoos et al. (2009), os autores
afirmam que as reacdes das criancas a eventos traumaticos podem ser distintas, levando a uma

subestimacdo da prevaléncia do TEPT em populagdes jovens.

Fatores de risco e protegao associados ao desenvolvimento do estresse pds-traumatico em
criangas e adolescentes.

A anadlise dos estudos revelou uma alta prevaléncia do Transtorno do Estresse Pos-
Traumatico (TEPT) em criancas e adolescentes expostos a violéncia sexual, destacando a
urgéncia de intervencgdes eficazes. Identificaram-se fatores de risco, como falta de suporte
familiar, e fatores de prote¢do, como apoio social, influenciando o desenvolvimento do TEPT.
Diversas intervencdes terapéuticas foram utilizadas, incluindo terapias cognitivo-
comportamentais e baseadas em mindfulness, ressaltando a importdncia de abordagens
multidimensionais e baseadas em evidéncias. Esses resultados fornecem insights cruciais para
praticas clinicas e politicas de salde mentais voltadas para essa populacdo vulneravel.

O TEPT em criangas e adolescentes expostos a violéncia sexual é uma condigao
complexa que envolve altera¢cdes neurobioldégicas e impactos psicossociais profundos. A
gravidade do trauma, sua frequéncia e as respostas familiares sdo fatores determinantes na
manifestacdo do TEPT. De acordo com Grassi-Oliveira e Stein (2008), foi identificada uma alta
prevaléncia de transtornos como ansiedade, depressdo, Transtorno de Estresse Pds-Traumatico
(TEPT) e transtorno de personalidade borderline em mulheres que sofreram abuso sexual na
infancia. Esses autores enfatizam que o abuso sexual infantil é um fator de risco significativo
para o desenvolvimento desses transtornos psiquiadtricos na vida adulta. As respostas obtidas
nesta pesquisa tém o potencial de influéncia e melhoria de praticas clinicas, politicas de sadde
mental e estratégias de intervencdo. Ao identificar os fatores de risco, os sintomas especificos e
as estratégias de enfrentamento utilizadas por esses individuos, é possivel oferecer um suporte
mais eficaz, sensivel e direcionado.
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A presenca de redes de apoio social, suporte familiar, resiliéncia individual e capacidade
de enfrentamento também desempenham papéis cruciais na mitigacdo dos efeitos do trauma.
Este estudo busca uma compreensdo mais profunda do estresse pds-traumatico nesse grupo
especifico, propondo reflexdes sobre medidas preventivas, estratégias de intervencdo e suporte
psicossocial capazes de minimizar o impacto adverso desse grave problema de saude publica.
De acordo com Stein et al. (2004), a prevaléncia ao longo da vida de transtornos comérbidos
com o Transtorno de Estresse Pds-Traumadtico (TEPT) é significativa, como sintetizado no
Quadro 2. Os dados indicam que aproximadamente 48% dos pacientes apresentam depressdo
maior, 22% distimia, 16% transtorno de ansiedade generalizada, 30% fobia simples, 28% fobia
social, 73% abuso de substancia e 31% transtorno de personalidade antissocial. Esses resultados
destacam como eventos traumaticos e estressantes desempenham um papel central na origem
dessas condigdes e sdo sintetizados a seguir.

Quadro 2. Prevaléncia de transtornos comadrbidos com o TEPT ao longo da vida.

Transtorno Prevaléncia (%)
Depressdo maior 48%
Distimia 22%
Transtorno de Ansiedade Generalizada 16%
Fobia simples 30%
Fobia social 28%
Abuso de substancias 73%
Transtorno de personalidade antissocial 31%

Fonte: Stein et al. (2004)

A Intervencses para mitigar os efeitos do estresse pds-traumaético em criangas e adolescentes.
O TEPT consiste em reagdes disfuncionais intensas e desagradaveis que ocorrem apds
um evento extremamente traumatico, a literatura destaca que eventos traumaticos podem
variar em natureza, incluindo traumas fisicos, psicolégicos, e sociais, como desastres naturais,
acidentes, agressGes fisicas, violéncia sexual e guerras. Estudos, como os de Breslau et al.
(1998), indicam que eventos como abuso sexual e violéncia interpessoal sdo particularmente
prevalentes em populacGes com TEPT. Além disso, a pesquisa sugere gue a gravidade do evento
e a vulnerabilidade individual (como histérico de trauma ou condices pré-existentes)
influenciam a resposta ao trauma. Muitas criancgas e adolescentes afetados por violéncia sexual
apresentam sintomas de TEPT, com efeitos duradouros que comprometem o desenvolvimento
saudavel. Estudos indicam que essa populacdo € especialmente vulnerdvel a disfuncdes
emocionais e comportamentais, incluindo ansiedade, retraimento social, e comportamentos
autodestrutivos (Smith et al., 2017). Criancas que experienciaram violéncia sexual tendem a
apresentar maior risco de sintomas severos e persistentes, o que pode prejudicar suas
capacidades de lidar com novas situacGes de forma adaptativa (Pereira e Oliveira, 2020). Esses
efeitos podem ser tdo graves e debilitantes que se configuram em um transtorno, como o
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Transtorno do Estresse Pds-Traumatico (TEPT), uma condicdo complexa que se manifesta
intensamente nesse grupo etdrio (Silva e Santos, 2019).

Os sintomas do TEPT em criangas e adolescentes incluem uma revivéncia persistente do
evento traumatico, esquiva persistente de estimulos associados ao trauma e sintomas
persistentes de excitacdo aumentada. A violéncia sexual, em particular, representa um desafio
profundo para a salde mental de criancas (até 12 anos) e adolescentes (de 12 a 18 anos),
provocando sintomas como flashbacks, nos quais a vitima sente que esta revivendo o evento
traumatico, e comportamentos de esquiva que interferem nas atividades cotidianas devido a
alta carga emocional empenhada na revivéncia das lembrangas e sentimentos relacionados ao
trauma (Rocha; Ferreira, 2021).

De acordo com Borges e Dell'Aglio (2008), a sintomatologia do TEPT é organizada em
trés grandes grupos: o relacionado a reexperiéncia traumatica, a esquiva e distanciamento
emocional e a hiperexcitabilidade psiquica. 1) Reexperiéncia traumdtica, Individuos com
transtorno de estresse pds-traumatico (TEPT) revivem continuamente o trauma como se fosse
uma experiéncia atual, mesmo apds o perigo ter passado. Essas lembrancas sdo intrusivas,
vividas e emocionalmente carregadas, muitas vezes desencadeadas por estimulos que lembram
o evento traumatico original. Flashbacks e sonhos aflitivos sdo comuns, causando grande
sofrimento; 2) Esquiva e Distanciamento Emocional: As vitimas de TEPT frequentemente evitam
pensamentos, sentimentos e situacdes associadas ao trauma para evitar sofrimento. Essa
esquiva pode manifestar-se em comportamentos como o uso de substancias, recusa em falar
sobre o evento ou afastamento de atividades sociais. Tal comportamento reforca o trauma,
levando a um isolamento emocional e a uma vida centrada na evitacdo do trauma; e a 3)
Hiperexcitabilidade Psiquica: Este grupo de sintomas inclui uma resposta exagerada do sistema
nervoso a estimulos, com manifestacdes fisicas como taquicardia, insdnia e irritabilidade. Os
individuos apresentam hipervigilancia, sempre alertas e prontos para reagir a ameacas
percebidas. A resposta de sobressalto exagerada é comum, refletindo uma dificuldade em
avaliar e modular adequadamente as reacdes a estimulos (Camara Filho et al., 2001).

A violéncia sexual tem impactos profundos e duradouros no desenvolvimento
psicolégico de criancas e adolescentes, transcende barreiras culturais, sociais e geograficas. A
violéncia sexual direcionada a criancas e adolescentes representa uma séria violacdo dos
direitos humanos, com repercussdes significativas tanto fisicas quanto psicoldgicas e sociais
para as vitimas e suas familias (Araujo, 2012). Estima-se que entre 10% e 20% das criangas e
adolescentes globalmente enfrentem algum tipo de abuso sexual ao longo de suas vidas, sendo
a maioria dos casos perpetrada no ambiente familiar ou por individuos préximos (Who, 2014). A
exposicdo a experiéncias traumaticas, como abuso sexual, representa um dos desafios mais
profundos e preocupantes na saude mental dessa faixa etdria, suscitando implicacGes
multidimensionais em seu desenvolvimento psicoldgico, social e emocional (Rocha e Ferreira,
2020).

Estudos empiricos tém explorado a complexidade do TEPT em jovens vitimas de
violéncia sexual, focando nos objetivos, metodologias, resultados e conclusdes dessas
pesquisas. Estudos indicam a disfuncdo do eixo hipotédlamo-hipdfise-adrenal (HPA) e do sistema
limbico, evidenciando alteracdes nos niveis de cortisol e neurotransmissores como serotonina e
noradrenalina. Essas alteracdes estdo associadas a hiperativacdo da amigdala e a disfuncdo do
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cortex pré-frontal, impactando a regulacdo emocional, memoria e processamento do medo.
Especificamente em relagdo ao TEPT em criangas vitimas de abuso sexual, caracteristicas como
tipo de abuso (com e sem penetracdo), duracdo do abuso, idade de inicio do abuso, vinculo com
o abusador, presenca de ameaca e coacdo e o contexto da revelacdo foram apontadas como
preditores do desenvolvimento do transtorno (Borges, 2008).

A relevancia social se expande além dos limites individuais, permeando o ambito
coletivo da sociedade. A compreensdo mais profunda do estresse pds-traumatico em criangas e
adolescentes vitimas de violéncia sexual contribui ndo apenas para a salde mental e o bem-
estar desses jovens, mas também para a construcdo de comunidades mais seguras e saudaveis.
Isso pode desencadear uma mudanca cultural e social, promovendo a sensibilizacdo, a protecao
dos direitos humanos e a implementacdo de politicas publicas mais eficientes para prevenir e
lidar com tais situacBes. Além disso, a pesquisa proposta visa oferecer contribuicdes valiosas
para o conhecimento cientifico. Apesar dos avancos no entendimento do estresse pos-
traumatico, ainda ha lacunas significativas no entendimento especifico desse transtorno em
criancas e adolescentes vitimas de violéncia sexual. Essa investigacdo visa preencher esse vazio,
contribuindo para o progresso tedrico e pratico no campo da psicologia, salde mental e
assisténcia social.

A abordagem terapéutica do TEPT em criancas e adolescentes requer um enfoque
multidisciplinar, envolvendo psicoterapia cognitivo-comportamental, terapias expressivas,
intervencGes familiares e programas de apoio, como a Secretaria Municipal de Assisténcia e
Desenvolvimento Social (SMADS) que possui servicos especificos para atender crianca e
adolescente. O atendimento é baseado no Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA) e Politica
Nacional de Assisténcia Social (PNAS). As portas de entrada sdo os Centros de Referéncia de
Assisténcia Social (CRAS) e os Centros de Referéncia Especializada de Assisténcia Social (CREAS),
que oferece um conjunto de procedimentos técnicos especializados por meio do atendimento
social; psicossocial na perspectiva da interdisciplinaridade e articulacdo intersetorial, para
atendimento as criancas e aos adolescentes vitimas de violéncia doméstica, abuso ou
exploracdo sexual, bem como aos seus familiares e, quando possivel, ao agressor,
proporcionando-lhes condi¢cdes para o fortalecimento da auto-estima, superacdo da situacdo de
violacdo de direitos e reposi¢cdo da violéncia vivida (Governo do Estado de Sdo Paulo, 2024).
Segundo Elia (2023), o transtorno de estresse agudo e o transtorno de estresse pds-traumatico
(TEPT) representam reagBes a eventos traumaticos, abarcando pensamentos ou sonhos
intrusivos, esquiva de lembrancgas do evento e efeitos negativos no humor, cognicdo, excitagdo
e reatividade. A identificacdo precoce e a sensibilizacdo de profissionais de salde e educacdo,
juntamente com a implementacdo de politicas publicas abrangentes, sdo fundamentais para
prevenir, identificar e tratar o TEPT nesse grupo vulneravel.

CONSIDERACOES FINAIS

A presente pesquisa evidenciou a complexidade e a gravidade do Transtorno de
Estresse Pds-Traumatico (TEPT) em criangas e adolescentes expostos a violéncia sexual. Este
transtorno, caracterizado por sintomas persistentes e debilitantes, emerge como uma resposta
a experiéncias traumaticas que podem comprometer significativamente o desenvolvimento
psicoldgico, social e emocional dos jovens.
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Os dados analisados indicam uma alta prevaléncia de TEPT entre criangas e
adolescentes vitimas de violéncia sexual, ressaltando a urgéncia de intervencdes eficazes e
personalizadas. A revisdo da literatura demonstrou que fatores como a falta de suporte familiar
e social aumentam o risco de desenvolvimento do transtorno, enquanto o apoio adequado
pode atuar como fator de protecdo. Diversas abordagens terapéuticas, incluindo terapias
cognitivo-comportamentais e baseadas em mindfulness, mostraram-se eficazes no tratamento
do TEPT, destacando a importancia de estratégias multidimensionais e baseadas em evidéncias
(Resende et al. 2021).

A violéncia sexual contra criancas e adolescentes representa uma séria violacdo dos
direitos humanos, com repercussdes duradouras para as vitimas e suas familias. Estima-se que
entre 10% e 20% das criancas e adolescentes globalmente enfrentem algum tipo de abuso
sexual ao longo de suas vidas, com a maioria dos casos ocorrendo no ambiente familiar ou por
individuos préximos. O impacto do trauma vai além do momento do incidente, afetando a
salde mental, os relacionamentos interpessoais e o bem-estar geral das vitimas.

Este estudo destaca a necessidade de uma compreensdo mais profunda dos
mecanismos de adaptacdo e resiliéncia em criancas e adolescentes que sofreram violéncia
sexual. Identificar e entender os fatores neurobioldgicos e psicossociais associados ao TEPT é
crucial para desenvolver intervencdes que minimizem os efeitos a longo prazo desse tipo de
trauma. Além disso, a pesquisa enfatiza a importancia de medidas preventivas e politicas
publicas eficazes para apoiar essa populacdo vulneravel.

Em conclusdo, o aprofundamento no estudo do TEPT em jovens vitimas de violéncia
sexual ndo sé preenche uma lacuna no conhecimento cientifico, mas também possui
implicacGes significativas para a sociedade. A investigacdo propde-se a ser um catalisador para
mudancas no entendimento do transtorno e na implementac¢do de medidas de prevencdo e
intervencdo. Através da sensibilizacdo de profissionais de saude e educacdo, bem como da
formulagdo de politicas publicas abrangentes, é possivel promover uma resposta mais eficaz e
compassiva as necessidades desses jovens. Assim, espera-se que os insights obtidos a partir
desta pesquisa contribuam para praticas clinicas melhoradas e para a construcdo de
comunidades mais seguras e sauddveis, capazes de proteger e apoiar as criangas e adolescentes
vitimas de violéncia sexual.
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