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Resumo: Desvelar os sentimentos demonstrados por familiares durante o atendimento a salde de
criangas/adolescentes abusadas sexualmente, sob a ptica de profissionais. Estudo qualitativo, realizado em
2019 com 30 profissionais atuantes em um hospital pablico da Bahia, Brasil. Os dados foram coletados
mediante roteiro de entrevista, analisados segundo conteldo tematico e interpretados sob a luz do
Interacionismo Simbolico. Surgiram quatro categorias teméticas. Familiares de criancas e adolescentes que
sofreram abusos sexuais demonstram abalo emocional configurado por meio do estado de choque,
desespero e indignacdo. O sofrimento moral interno dos familiares é manifestado por sentimentos como
preocupacdo e culpa, enquanto o sentimento de resposta a sociedade se desvela na percepcdo do
constrangimento expresso por familiares. O estado emocional de resposta consciente é percebido por
expressdes de medo e de sofrimento. Os sentimentos elencados foram captados a partir das interagdes,
sendo, portanto, expressos de forma verbal e ndo verbal durante o atendimento.
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Abstract: Uncover the feelings demonstrated by family members during health care for sexually abused
children and adolescents, from the perspective of professionals. A qualitative study was carried out in 2019
with 30 professionals working in a public hospital in Bahia, Brazil. Data were collected using an interview
guide, analyzed according to thematic content, and interpreted in the light of Symbolic Interactionism. Four
thematic categories emerged. Family members of children and adolescents who have suffered sexual abuse
demonstrate emotional distress characterized by a state of shock, despair, and indignation. The internal
moral suffering of family members ismanifested by feelings such as worry and guilt, while the feeling of
response to Society is revealed in the perception of embarrassment expressed by family members. The
emotional state of conscious response is perceived by expressions of fear and suffering. The feelings listed
were captured from interactions and were therefore expressed verbally and non-verbally during the service.

Keywords: Perception; Child Abuse, Sexual; Family; Health; Health Services.

1 Introdugéo

O Abuso Sexual Infantil (ASI), ou violéncia sexual infantojuvenil, é um agravo
que acomete criancas e adolescentes em todas as culturas do mundo. Estudos apontam
registros deste agravo que datam a idade média (Ariés, 2018; Rizvi et al. 2022; OMS,
2016). Sabe-se que este fendbmeno ocasiona repercussdes de diversas ordens (sociais,
econdmicas, de salde, etc.) que sdo consideradas negativas e perniciosas as vitimas, suas
familias e toda a sociedade (Rizvi et al. 2022; OMS, 2016).

Atualmente, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) contabiliza que, em todo o
mundo, uma em cada trés meninas, com idade entre 12 e 18 anos incompletos, € alvo de
abusos (OMS, 2016). Estudo aponta que, entre mulheres mexicanas (n= 1.058), 14% a
66% sofreram pelo menos um episddio/tipo de abuso sexual ao longo da inféancia, sendo
que o primeiro episadio ocorre entre 6 e 12 anos (Rueda et al. 2021).

Sabe-se que predominam familiares agressores do sexo masculino, conforme
aponta vasta literatura cientifica publicada em paises como México, Etidpia, Franca e
Filipinas (Rueda et al. 2021; Gerke et al. 2021) (Marotta, 2021) (Alemayehu; Tafesse;
Chanyalew, 2022; Dayan; Creveuil; Bapt-Cazalets, 2022; Cordero, 2023), embora seja
real a existéncia de mulheres (especialmente genitoras) que abusam sexualmente de seus
filhos (Gerke et al. 2021). O que pode estar relacionado a possivel exposicdo a violéncia
na infancia pela agressora.

Esta realidade, muitas vezes, é incrementada pelo risco 2,6 vezes maior de uma
crianga sofrer abuso sexual quando ha histéria de vitimizacdo na infancia de seus
parentes (Assink et al. 2019). O que pode ser justificado porque pessoas vitimizadas,
mesmo que adultas, tém dificuldades para ressignificar as experiéncias negativas e
interromper sozinhas o ciclo da violéncia, como demonstram pesquisas internacionais

(Both; Favaretto; Freitas, 2019; Papalia; Mann; Ogloff, 2019), desta forma, permanecem
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vulneraveis. Estes dados potencializam a intergeracionalidade no ASI, fator dificultador
para o enfrentamento ao problema.

Por outro lado, existem dificuldades concernentes as caracteristicas da forma de
agir de agressores sexuais deste publico. A exemplo, um caso embleméatico de abuso
sexual incestuoso cronico (ocorrido na Austria) demonstra empenho do genitor em
manter os demais membros familiares afastados fisica e emocionalmente da vitima
(Salter, 2013). Este fato é confirmado por estudo que demonstra que 0s agressores se
cercam de cuidados para evitar que outros adultos da familia flagrem seus atos libidinosos
(Naidoo et al. 2021). Tais comportamentos dificultam que outros parentes da vitima
tenham conhecimento da ocorréncia de ASI, especialmente, quando ha ameacas e coagdes
gue induzem as vitimas a manterem sigilo.

Estudos revelam que, quanto maior a aproximacao e parentalidade com o agressor,
menor a probabilidade de criancas e adolescentes revelarem as agressdes sofridas
(Bicanic et al. 2015; Yurteri et al. 2021). Contudo, em quase todos 0s contextos de
cuidados a criancas/adolescentes, sobretudo no ASI, é necessario ao profissional da saude
ouvir o relato de familiares e/ou responsaveis. Esta condi¢do esta presente em cenarios
onde sdo realizados cuidados a pessoas com idade inferior a 18 anos cuja responsabilidade
social e legal ¢ atribuida a familia (Castro; Macedo, 2019; Ibiapina, 2015).

O conceito de familia € definido por um grupo de pessoas que estabelecem lacos
afetivo-parentais entre si (Pereira Neto; Ramos; Silveira, 2016; Castro; Macedo, 2019).
A familia, especialmente o0s genitores, sdo responsaveis pelos cuidados a
criangas/adolescentes, porém, uma vez que estas necessitam de atendimento nos servicos,
destaca-se o cuidador profissional (Castro; Macedo, 2019). Para estabelecer relacbes de
cuidado, os profissionais da satde fazem uso de suas percep¢oes, pois, comportamentos,
atitudes, sensaces e sentimentos que os individuos apresentam em situacdes diversas sdo
mediados por estas percepg¢des e sofrem influéncia da convivéncia em sociedade (Morris,
2010).

Ao tomar conhecimento de um caso de ASI, um conjunto de comportamentos e
atitudes sdo expressos pela sociedade (Papalia; Mann; Ogloff, 2019). Estes
comportamentos e atitudes sdo denominados pela Psicologia Social como respostas
comportamentais que expressam sentimentos e sensacdes experienciados a partir de um
fato. Assim, os sentimentos dos individuos sdo expressos por meio da fala, formas de
demonstracdo de satisfagdo ou insatisfacdo que sdo notados mediante interagOes e

interpretados a partir de expressdes corporais e atitudinais (Morris, 2010).
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Haja vista estas constatacOes, os estudos sobre violéncia sexual infantojuvenil
limitam-se a realizar descri¢Bes dos perfis das vitimas, dos agressores, analisar as redes
de apoio social e de atendimento, bem como as repercussfes para a saude das vitimas.
Portanto, evidenciam lacunas do conhecimento que possibilitam a seguinte questdo de
pesquisa: quais sentimentos sdo demonstrados por familiares durante o atendimento a
salde de criangas/adolescentes abusadas sexualmente?

Este estudo objetiva desvelar os sentimentos demonstrados por familiares durante
0 atendimento a saude a criancas/adolescentes abusadas sexualmente, sob a oOptica de
profissionais. Logo, sua relevancia esta na possibilidade de guiar a conduta profissional
no atendimento a criangas, adolescentes e suas familias, na intencdo de alcancar a

integralidade como principio do Sistema Unico de Sadde.
2 Método

Pesquisa qualitativa, apresentada a partir da ferramenta Consolidated Criteria for
Reporting Qualitative Research (COREQ), recentemente validada para o idioma
portugués utilizado no Brasil (Souza et al. 2021).

Trata-se de um recorte extraido de uma dissertacdo produzida no Mestrado
vinculado a uma universidade publica. A coleta de dados ocorreu no segundo semestre
de 2019 (junho e julho) pela mestranda (autora principal), com suporte de bolsistas e
enfermeiras voluntarias, todas integrantes de um Grupo de Pesquisa, devidamente
qualificadas na tematica e no desenvolvimento de pesquisas qualitativas.

O estudo esta embasado no referencial filosofico do Interacionismo Simbdlico
(1S), teoria fundamentada em conceitos da Psicologia Social, que focaliza processos
sociais intermediados pelas interacdes entre individuos/grupos, respaldados em relagdes
simbolicas. O IS tem trés premissas: 1) O modo como as pessoas interpretam 0s
acontecimentos e agem diante deles depende da significacdo que este Ihe é atribuido; 2)
A significacdo é construida por meio de processos interativos sociais; e 3) As
significacbes podem sofrer mudancas ao longo do tempo (Morris, 2010).

O local de estudo foi um hospital publico geral, localizado na capital da Bahia,
Brasil. A instituicdo realiza atendimento para todas as faixas etéarias e de ambos 0s sexos,
bem como é referéncia em todo o estado no atendimento a criangas e adolescentes com

diversos quadros clinicos decorrentes de patologias e agravos, inclusive aqueles
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resultantes da violéncia sexual. A pesquisa ocorreu em setores como clinica médica,
cirdrgica, unidades de urgéncia/emergéncia, Terapia Intensiva e bloco cirdrgico.

O projeto foi apresentado previamente a diretoria geral e as coordenacdes das
unidades. A aproximacdo com o campo de pesquisa foi mediante a atuacdo profissional
da autora principal como enfermeira na referida instituicdo. Os profissionais de salde
eram escolhidos aleatoriamente, foram abordados no ambiente de trabalho e convidados,
em particular, a integrar a pesquisa. Aqueles que aceitavam participar era verificado o
atendimento aos critérios de incluséo: estar atuando ha pelo menos um ano no hospital
em estudo e ter assistido pacientes vitimas de abuso sexual infantil. Foram critérios de
exclusdo: estar ausente do servigo no periodo da coleta por qualquer motivo e laborar
exclusivamente em unidades de apoio diagnostico.

Foi dado tempo para os convidados optarem por participar da pesquisa. Apos
aceite do convite, era explicado o objetivo do estudo e a entrevista era agendada,
conforme disponibilidade do participante. As entrevistas foram gravadas em celular e
tiveram duracdo média de 45 minutos. Ndo houve nenhuma recusa ou desisténcia de
integrar a pesquisa.

A coleta de dados ocorreu por meio de questionario estruturado (para
levantamento do perfil das participantes) e um roteiro semiestruturado, contendo sete
questdes, dentre elas: como vocé percebia os familiares das vitimas durante o atendimento
a saude dessas criancas/adolescentes? Durante os relatos, algumas perguntas foram feitas
para melhor compreensao e elucidacao dos fatos narrados.

Para estabelecer o ponto de saturacdo tedrica, recorreu-se a identificar o grau em
que os codigos e/ou temas identificados eram exemplificados pelas participantes, desta
maneira foi determinada a saturacao tedrica indutiva, ou seja, quando cessou o surgimento
de novos codigos e/ou temas, conforme relacionam estudiosos nacionais e internacionais
do campo qualitativista (Saunders et al. 2018; Nascimento et al. 2018). Portanto, a
saturacdo tematica dos dados foi observada na 25?2 pessoa convidada e confirmada apés
outras cinco entrevistas, somando-se 30 participantes com discursos que se tornaram
frequentes em seus conteddos.

As entrevistas foram transcritas em computador com o uso do software Microsoft
Word versdo 2016, corrigidas pela pesquisadora voluntaria que estava presente no
momento das entrevistas e devolvidas para correcdo/validacdo textual das participantes.

ApOs esta etapa de organizacdo dos dados, a pesquisadora responsavel importou

as entrevistas para o software Nvivo versdo 12, onde procedeu as analises. Utilizou-se a
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técnica de analise de conteldo tematica proposta por Bardin (2016) e composta de trés
fases: 1) pré-anélise: os relatos foram lidos reiteradamente; 2) explora¢do: o material foi
organizado sistematicamente no NVivo versao 12, depois foi elaborado de forma manual
um diagrama (utilizado como arvore de codificacdo), desenhado em cartazes de papel
cartolina com canetas hidrogréaficas e lapis coloridos a partir de um painel, tal qual
sugerem Nascimento et al. (2018); e 3) tratamento e inferéncia: os dados foram
organizados e interpretados.

Estas etapas cumprem o aporte metodoldgico proposto por Bardin (2016), deram
origem a 24 unidades de registro sob consenso de trés pesquisadoras codificadoras e
resultaram em oito cddigos agrupados em quatro categorias tematicas. Para encontrar 0s
temas, as autoras realizaram leituras flutuantes, seguidas de leituras aprofundadas das
entrevistas digitadas, confrontaram essas informacdes com o didrio de campo (registro
feito pelas pesquisadoras apos cada entrevista) e aprofundacao das analises interpretativas
sob a dptica do Interacionismo Simbolico (Morris, 2010).

Por fim, na tentativa de garantir a confiabilidade aos dados, foi realizada uma
apresentacdo do diagrama (arvore de codificacdo) as professoras orientadoras do trabalho
e as estudantes de enfermagem que colaboraram com a realizacdo das entrevistas. Além
disso, a fim de validar, adequar e consolidar os achados da pesquisa, foi feita uma reunido
com cinco das 30 entrevistadas para apresentar o resultado da pesquisa. Assim, foi
realizada a triangulacéo dos dados, pois relacionou-se as perspectivas sobre os dados tanto
de pesquisadoras quanto das participantes e da re-releitura da bibliografia publicada sobre
a tematica, tal qual propdem Santos et al. (2020) e Ferreira (2023) com vistas na
sustentacdo do rigor metodoldgico proposto na analise de conteido tematica.

Em respeito as Resolucdes 466/2012 e 510/2016 do Conselho Nacional de Saude,
a pesquisa foi submetida na Plataforma Brasil, teve os aspectos éticos analisados e foi
aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa. Logo, respeitou-se os quatro referenciais
éticos da pesquisa com seres humanos: ndo-maleficéncia, beneficéncia, justica e
autonomia, explicitados no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Todas as participantes leram e assinaram o TCLE, foram entrevistadas no horario
de trabalho das profissionais. Cada participante cedeu uma Unica entrevista, que ocorreu
em sala localizada na instituicdo, em espacos da instituicdo que garantissem privacidade
e sigilo, foram conduzidas pela pesquisadora responsavel, em presenca exclusiva de uma
bolsista, graduanda de enfermagem. Para preservar 0 anonimato, 0S nomes das

participantes foram substituidos por “E” (que representa entrevistada) e um numero
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arébico, que indica a sequéncia da entrevista realizada: (E1), (E2) ... (E30). Participaram
30 profissionais da equipe de saude, com as caracteristicas elencadas na tabela abaixo:

Tabela 1: Perfil séciodemogréafica das participantes do estudo. Salvador, Bahia, Brasil, 2019

Total
Caracteristicas (N=30) f (%)
Idade
Idade média 40
Idade minima 25
Idade méaxima 65
Raca/Cor
Preta 9 30,0
Parda 15 50,0
Branca 5 16,7
Amarela 1 3,3
Estado civil - n (%0)
Solteira 14 46,7
Casada 11 36,7
Separada 1 3,3
Divorciada 3 10,0
Vilva 1 3,3
Filhos - n (%)
Nenhum 11 36,7
Um ou mais 19 63,3

Fonte: autoria propria

Com base no questionario estruturado, delineou-se as caracteristicas profissionais

das participantes, conforme descreve a Tabela 2 a seguir:

Tabela 2: Perfil profissional das participantes do estudo. Salvador, Bahia, Brasil, 2019.

Total
Caracteristicas (N=30) (%)
Ocupacio na Institnicio pesguisada - n (%4)
Enfermeira 10 333
Técnica’Auxiliar em Enfermagem 12 40,0
Aszsistente Social 3 10,0
Psicdloga 2 6.7
Médica 3 10,0
Tempo de Formagio
1> 3 anosz 3 10,0
5 > 10 anos 5 16,7
10> 20 anos 14 46,7
20 = 30 anos 7 233
30 anos ou mais 1 33
Tempo de Exercicio profissional
1> 3 anos 4 133
5> 10 anos 5 18,7
10 > 20 anos 15 30,0
20 > 30 anos 4 133
30 anos ou mais 2 &.7
Tempo de atuacio na instituicdo
1> 3 anos 13 433
3> 10 anos 5 16.7
10 > 20 anos 12 40.0

Fonte: autoria prépria

Revista Pesquisa Qualitativa. Sdo Paulo (SP), v.12, n.31, p. 312-331, maio/ago. 2024 318



cocle

Pesquisa ISSN 2525-8222
DOI: http://dx.doi.org/10.33361/RPQ.2024.v.12.n.31.640

3 Resultados

Emergiram cinco categorias tematicas e suas subcategorias. Os quadros
apresentados a seguir demonstram as falas das participantes, as unidades de registro
identificadas na analise, seus significados e as subcategorias (ou significante) que estdo
representadas pelo conjunto de informac6es fornecidas e compiladas.

A categoria tematica 1 sintetiza as expressdes de abalo e/ou desorganizacao de
cunho emocional, expresso por familiares de criangas e adolescentes por meio de choque,
desespero e indignacdo. Segundo as participantes, esses eram sentimentos expressos
diante do diagndstico e/ou suspeicdo de violéncia sexual, que foram percebidos como
demonstra o Quadro 1:

Quadro 1: Abalo emocional apresentado por familiares nas percepcdes das profissionais em estudo.
Salvador. Bahia, Brasil, 2019.

Fala das participantes Unidades Significante Significado
de registro
Os pais estavam chocados, pois @ menina chegow no | Chocar-se | Aquele que
hospital com um sangramento vaginal intenso e eles | Abalar-se | demonstra ou
ndo sabiam o que tinha ocorrido. (E2, Auxiliar de zente grande
Enfermagem) perturbagio Choque
Era um menino de quase dois anos que foi a obito e emocicnal a
a equipe suspeitou de violéncia sexual A mie ndo ponte  de  se
tinha condigdes de ver o corpo porque estava abalada manter
emocionalmente. (E27, Psicologa) paralizsado,
A familia ficou em chogque, muito abalada, porque o estatico.

zuspeito era o pai e se is30 e comprovazse [os abuszos
contra a filha)] implicaria no rompimento da relagio
familiar por quebra de confianga. (E20, Psicologa)

Q avd estava assustado. Dizia repetidas vezes que o | Sentir-se | Estade

anus do neto ndo era dilatado daguele jeito e queria | assustado | emocional  de
zaber da avd se ninguém tinha visto o estado do &nus | Desesperar | extrema tensfo. Desespero
da crianga (E27, Psicologa) -ze
Acompanhei a farnilia para reconhecer o corpinho do
bebé e, quando disse que a gente tinha suspeita de
violéncia sexual, a reagic da méiEe foi muito
desesperadora [...] (E29, Assistente Social)

[-..] 2 m&e estava revoltada. Ela tinha uma revelta por | Revoltar- | Sentimento de

conta da zituagio. (E10, Técnica de Enfermagem) se colera {ou
O agressor [o tio] estuprou o menino, a mie estava | Indignar-ze | desprezo) Indignacio
realmente muitc indignada com tudo que tinha experienciado
acontecido. (E27, Psicdloga) em situacdes de
injustica.

Fonte: autoria propria.

Ao perceber sentimentos de desespero, indignagdo e choque, as participantes
ressaltam ndo somente 0 que presenciam, mas também evocam informacgdes que
compdem sua forma de enxergar o mundo. Esta percep¢do corrobora a visdo

interacionista, pois confirmam que os significados atribuidos aos fatos sdo essenciais para
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a formagdo da percepcéo humana. Neste caso, as profissionais acrescentam significados
e refletem consensos construidos a partir, ndo somente da experiéncia individual, mas em
consonancia com papéis sociais e pensamentos formados coletivamente.

Desta maneira, estas expressdes de sentimento que traduzem o abalo emocional
apresentado por familiares s&o representativas. Ou seja, tais sentimentos sé&o
significativos na percepcao das profissionais entrevistadas, posto que, em consenso com
a sociedade atual, o abuso sexual na infancia € algo que impacta no emocional de pessoas
envolvidas nos cuidados as vitimas.

A seguir, estdo agrupadas na categoria temética 2 os elementos que compdem
expressdes de sofrimento moral interno de familiares das vitimas, resumidas em
sentimentos como preocupacao e culpa, segundo observam as profissionais (Quadro 2):

Quadro 2: Sofrimento moral interno expresso por familiares na dptica de profissionais da salde.
Salvador, Bahia, Brasil, 2019.

Fala das participantes Unidades de Significante Significado
registro
[...] os pais estavam preocupados em saber o | Preocupar-se | Sentimento no qual o
porqué do sangramento vaginal. Ficavam na individuo se envolve
porta do Centro Cirlrgico querendo saber em uma dada | Preocupagdo
informagdes (E2, Auxiliar de Enfermagem) situagdo, ou  seja,
Lembro de uma adolescente que foi encontrada afligir-se, inquietar-
desacordada na rua e quando a familia chegou se;

aqui, e soube da suspeita de ASI, ficou muito
preocupada. (E24, Médica)

A avd achava que tinha culpa do que a menina | Culpar-se | Sindnimos de

tinha sofrido porque tinha que trabalhar e deixar | N&o aceitar | arrependimento frente

a bebé sozinha com o avdé e os tios (E22, alguma atitude que Culpa
Enfermeira) tomou ou que ndo

Atendi um caso em que a crianga tinha dez anos tomou.

e a mée demonstrava sentimento de culpa por ter
permitido que a crianca fosse para casa da avo,
onde ocorreu o abuso (E27, Psicéloga)

A mae ndo aceitava ndo ter percebido o que o
agressor fazia com a filha dela. Ela se culpava
por ndo perceber que estava acontecendo isso
[vitimizac@o sexual] com a menina de 10 anos.
(E14, Enfermeira)

Fonte: autoria prépria.

A preocupacdo dos familiares percebida pelas colaboradoras em estudo alinha ao
entendimento social de que os genitores (ou outros cuidadores familiares) séo
responsaveis pela manutencao da vida das criancas e adolescentes. As relacfes familiares
devem ser pautadas na protecdo a crianca e ao adolescente, desta maneira, compreende-
se a vitimizagdo sexual na infancia como uma falha no que tange a vigilancia e aos

cuidados com a crianga/adolescente.
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Ao falhar, esses familiares (especialmente a genitora) sdo abarcados pelo
sentimento de culpa. As falas das participantes remontam sentimentos expressos e
apreendidos durante as interacfes de cuidado.

De forma similar, a categoria tematica 3 evidencia o constrangimento sentido
pelos familiares das vitimas. Assim, esta categoria diz respeito as percepcles das
participantes acerca do expresso sentimento de resposta a sociedade, demonstrado no
Quadro 3:

Quadro 3: Sentimento de resposta a sociedade de familiares segundo a éptica de profissionais da salde.
Salvador, Bahia, Brasil, 2019.

Fala das participantes Unidades de Significante Significado
registro
A familia estava muito constrangida e Sentir-se Sentimento de
cercada de sigilos. [...] 2 adolescente de | constrangido | incdmodo  perante
12 anos estava gravida e suspeita-se que o | Ter vergonha | alguma situaglo | Constrangimento
agressor era alguém da familia (ET7, considerada
Técnica de Enfermagem) vexatoria

[-..] era uma crianga de guatro ancs que
tinha uwma perfuracio neo &nus, 2 mie nio
conseguia  encarar a  geate, parecia
constrangida (E1, Técnica de
Enfermagem)

[---] quando a equipe suspeitou de abuso
sexual, o pal ficon extremaments
constrangido, detxou de vir ac hospital
acompanhar a menina, porque ele se
tornou o foco de twdo! [] (E20,
Psicologa)

Fonte: autoria prépria.

Segundo o Dicionario de Sociologia (2010) e a Psicologia Social (Morris, 2010),
0 constrangimento € um sentimento percebido a partir da exposicdo de um problema
refutado pela sociedade. Ou seja, para haver constrangimento, necessariamente precisa
haver interagcdo entre os individuos e sentimento de pertenca a um determinado grupo
social.

Desta maneira, a apreensdo da profissional, ao identificar o constrangimento
apresentado por familiares, condiz com sua concepgéo interna de sentir-se constrangida
e com o alinhamento destes com as intera¢Ges sociais que resultam no sentimento que
também é percebido no outro. Assim, a partir do aprendizado em sociedade, evocam que
0 abuso sexual na infancia prediz a expressdo deste sentimento entre os familiares das

vitimas.
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Na categoria tematica 4, as profissionais apontam que percebem o estado
emocional de resposta dos familiares das vitimas durante o atendimento a satde, como

sintetiza 0 Quadro 4 abaixo:

Quadro 4: Estado emocional de resposta consciente de familiares de acordo com as percepgdes de
profissionais da satde. Salvador, Bahia, Brasil, 2019.

Fala das participantes Unidades Significante Significado
de registro
[...] como ndo era a primeira vez que a adolescente | Ter medo Receio frente a
sofria violéncia sexual, a mae ja estava com medo pessoa, situagdo ou
da situacéo se repetir outra vez e queria mudar de objeto Medo

cidade. (E13, Enfermeira)

A mée ndo quis contar ao marido que a menina foi
violentada, porque ela disse que estava com medo
porque, se contasse, ele ia matar o agressor na
mesma hora. (E14, Enfermeira)

[...] amée e a av6 também passam por um processo Desabar Sentimento de dor

de sofrimento, ao ver a crianga que foi estuprada Sofrer fisica ou moral que

nesse estado (E12, Assistente Social) pode ser traduzido Sofrimento
A mée estava triste com toda a situacdo. O vizinho verbalmente por

a violentou, tentou matd-la e a mée desabava de meio do desabafo

chorar contando a situacdo. Essa méde estava
sofrendo muito (E10, Técnica de Enfermagem)

Fonte: autoria propria.

4 Discussao

Durante o atendimento a vitimas infantojuvenis da violéncia sexual, as
profissionais percebem que os familiares desenvolvem estados emocionais complexos.
Assim, foram percebidos os seguintes sentimentos: choque, desespero, indignacao,
preocupacdo, culpa, constrangimento, medo e sofrimento.

O abuso sexual infantil € uma conduta socialmente reprovada, considerando que,
para além da faixa etéria, a vivéncia deste agravo é considerada incongruente com relagdo
as concepgdes modernas de sociedade a qual estamos inseridos. A representacdo social
de criancas, ainda hoje segue os moldes daquelas encontradas nos séculos XV e XVI,
quando a crianca passou a ser vista como alguém inocente, pura e casta (Aries, 2018),
motivo pelo qual as profissionais mencionam a percepcéo de estado de choque em que se
encontravam familiares das vitimas, ao tomar conhecimento da invasdo precoce da
sexualidade da crianca/adolescente.

Em adicéo, as colaboradoras mencionam preocupagdo como sentimento expresso
pelos familiares. Pode-se inferir que, a percepcao destes sentimentos tem relagdo com a
premissa de que a responsabilidade social de cuidado é obrigacdo legal de protecéo as

criangas e aos adolescentes cabe a familia (Castro; Macedo, 2019). Realidade distinta do
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que ocorria na Idade Média quando, logo apds 0 nascimento, criangas eram enviadas para
serem cuidadas por outras pessoas e s retornavam ao seio familiar apds completarem
sete anos (Aries, 2018).

Embora isto ndo ocorra mais como processo cultural aceitavel desde a era moderna,
periodo cujas ideias de teoricos interacionistas desafiavam o modelo de sociedade do
século XVIII (Morris, 2010), hoje observa-se a concentracao de responsabilidades sobre
a figura materna, no sentido de provocar-lhes culpabilizacdo e estigmas, em detrimento
da responsabilidade de cuidar atribuida a toda a sociedade.

Este comportamento tem carater comunitério e converge para a ideia do que é “ser
crianca”, “ser adolescente”, ao mesmo tempo que reflete na insergéo e no papel que estes
individuos desempenham na estrutura social, por conseguinte, em como eles sdo tratados
pelos integrantes da comunidade em que vivem. Por isto, infere-se que 0s mecanismos de
protecdo legal em voga ainda ndo foram capazes de incorrer em redugdo da
vulnerabilidade individual, social e programaética que este grupo etério enfrenta ainda que
em espacos de cuidado, panorama constatado em estudos prévios (Castro Macedo, 2019;
Conceicao et al. 2022; Santos et al. 2022).

Logo, ao apresentar preocupacdes com a crianga/adolescente, os familiares podem
estar expressando reconhecimento a sua falha na protecéo as vitimas (Mcelvaney; Nixon,
2021), o que é considerado inaceitavel na atualidade e apreendido socialmente como
mencionam os interacionistas (Morris, 2010). Isto porque, na concep¢do moderna de
cuidado a criangas e adolescentes, estabelece a familia como cerne do apoio social e
responsavel pela preservacao e efetivacao de direitos infantojuvenis como: viver livre de
violéncias (Castro; Macedo, 2019). O mesmo pode e deve ocorrer nas escolas e demais
locais onde a crianca/adolescente estabelece relagdes sociais (Esteves et al. 2017).

Ao contrério, a vivéncia de abusos sexuais revela a desobediéncia a estes direitos,
pode ser considerado, inclusive, premissa para a perda do “poder familiar”, ou seja, da
posse da guarda dos filhos estabelecida por lei (Castro; Macedo, 2019; Ibiapina, 2015) e
gerar medo especialmente nos genitores. Além disso, estudo recente afirma que a perda
do poder familiar por pais e mées separados altera a dindmica de comunicacéo e inter-
relacdo coparentais (Mendes; Almeida; Melo, 2022), o que ocorre também no abuso
sexual incestuoso, como observa estudo europeu (Salter, 2013).

E fato que, uma vez que a crianca e/ou adolescente é vitimizada, ha uma tendéncia
da sociedade a opinar e responsabilizar os genitores (em especial a mée) por nédo

preservarem a vitima deste tipo de ocorréncia. Ao contrario, estudo com 154 pais e maes

Revista Pesquisa Qualitativa. Sdo Paulo (SP), v.12, n.31, p. 312-331, maio/ago. 2024 323



QOB

Pesquisa ISSN 2525-8222
DOI: http://dx.doi.org/10.33361/RPQ.2024.v.12.n.31.640

ndo agressores identifica que estes atribuem niveis de falhas de prote¢éo a vitima a ambos,
de forma idéntica (Zagrodney; Cummings, 2021).

Ao responsabilizar os genitores, profissionais de salde mantém atitudes
congruentes com os significados sociais estabelecidos (Morris, 2010), posto que estes sdo
atribuidos atualmente ao papel social de prote¢do (Castro Macedo, 2019; Ibiapina, 2015),
entretanto, podem gerar nos genitores o sentimento de culpa pela vitimizacdo. Sobre isto,
estudo internacional aponta que genitores (ao buscarem dar sentido ao abuso sexual
vivenciado por seus filhos) concentram-se em pensar nos motivos pelos quais a vitima
ndo revela a eles a vivéncia de abusos (Mcelvaney; Nixon, 2020), corroborando o
sentimento de culpa percebido a partir de interagdes (Morris, 2010) estabelecidas no
atendimento a satde das vitimas, como demonstraram as entrevistadas.

Tambeém, ha possibilidade de culpabilizacédo dos genitores, pelos profissionais que
estdo prestando cuidados as vitimas. Tais condutas sdo contraindicadas (Campos, 2016),
mas que podem ser inevitaveis, considerando que estes profissionais tém em si
construcdes que refletem a sociedade na qual estdo inseridos (Morris, 2010).

Segundo o Ministério da Saude (MS), em consonancia com a OMS, prescreve-se
como forma de enfrentamento ao ASI a acéo de profissionais da satude (BRASIL, 2010;
OMS, 2021), que incluem a necessidade de empatia e apoio aos pais ap6s a vitimizagdo
sexual de criancas e adolescentes (Mcelvaney; Nixon, 2020).

Ha de se observar e acompanhar estes familiares, considerando que estudo
realizado na América do Norte identifica que, apds a revelacdo da violéncia sexual sofrida
por seus filhos, 40,8% das genitoras e 14% dos genitores ndo agressores apresentam
sintomas psicoemocionais, além disso, devido ao sofrimento psicoldgico, desenvolvem
transtornos como TEPT e depressao, identificados como significativamente prevalentes
entre as genitoras. O mesmo estudo revela que metade das genitoras e mais da metade
dos pais avaliaram como excelente sua salde fisica antes de saberem que a
crianga/adolescente foi vitimizada, no entanto, a revelacdo do ASI ocasionou aumento de
mais de 10% das mdes e pais vendo sua saude em estado de declinio; nenhum efeito de
género foi observado (Cyr et al. 2016).

De fato, a vitimizacdo sexual de uma criangca ou adolescente ocasiona impacto
substancial nos genitores ndo agressores e em toda a familia. Por isto, as atividades de
cuidados desenvolvidas por profissionais da salde abarcam ndo somente as vitimas
(Brasil, 2010). Estas recomendagdes corroboram orientagdes do INSPIRE, programa da

OMS que estabelece acbes como: suporte por meio de servicos de assisténcia social;
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identificacdo de casos; e intervengdes terapéuticas ndo medicamentosas como 0
acolhimento da familia (Brasil, 2010; OMS, 2016; OMS, 2021).

Pesquisas revelam que, frente a uma historia de vitimizacdo sexual da(o) filha(o),
0S genitores podem sentir-se inseguros para prover de cuidados e educacdo a
crianca/adolescente vitimizada, uma vez que sua protecdo se mostrou ineficaz diante dos
abusos vivenciados (Campos, 2016; Trombeta; Ferret, 2018; Said; Costa, 2019;
Mcelvaney; Nixon, 2020). Portanto, assevera-se a relevancia de profissionais da saude
criarem estratégias que revertam esta inseguranca, no intuito de que pais e filhos
readquiram autoconfianca e possam recuperar-se do trauma (Campos, 2016; Trombeta;
Ferret, 2018; Said; Costa, 2019).

Sabe-se que a VS contra criancas e adolescentes, geralmente, acontece de forma
silenciosa, contexto que dificulta e, muitas vezes, impede a dendncia (Salter, 2013;
Naidoo et al. 2021). Assim, destaca-se a Educacdo em Saude como importante
instrumento para profissionais de salde, a ser utilizado para fornecer informacdes acerca
da VS contra criangas e adolescentes, podendo ser usado em qualquer nivel da assisténcia
a salde, mas destaca-se no Brasil o Programa de Salude na Escola (Brasil, 2017), visto
que as escolas sdo campos proficuos de enfrentamento a violéncia contra criancas e
adolescentes (Esteves et al. 2017).

No presente estudo, algumas participantes relataram que familiares das vitimas
manifestaram sentimentos de raiva e revolta (em reflexo a indignacdo), ao serem
comunicados sobre a situacdo da crianca/adolescente. Tais manifestacbes corroboram
outros estudos (Cunha; Dutra, 2019; Said; Costa, 2019) e denotam a
consternacdo/angustia, transformando-se no desespero expressos por familiares ao
tomarem conhecimento da perpetragdo do ASI.

Embora ndo seja resultado do presente estudo, alguns familiares podem né&o
demonstrar sentimento de indignacéo, o que pode gerar incbmodo nos profissionais, pois
contraria o esperado, como denominam os interacionistas (Morris, 2010). Isto porque, 0
fato destes parentes manterem-se passivos frente a situacéo, pode gerar nos profissionais
outros julgamentos que sdo empecilhos ao acolhimento as familias de criangas e
adolescentes vitimizadas, considerando a importancia da familia na recuperacdo da vitima
(Brasil, 2010; Campos, 2016; Trombeta; Ferret, 2018) e da preservacao da identidade dos
pais como protetores (Mcelvaney; Nixon, 2020).

Como foi relatado neste estudo, os casos que envolvem abusos sexuais incestuosos

podem suscitar constrangimento aos parentes da vitima. Deste modo, as participantes
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inferem que tais abusos deixam perceptiveis as fragilidades que envolvem a familia das
vitimas, visto que, de acordo com o dltimo relatério mundial da OMS, os principais
agressores sexuais de criancas e adolescentes sdo os parentes do sexo masculino e
membros proximos ao nucleo familiar (OMS, 2015).

Por fim, o presente estudo limita-se a investigar as percepcdes de mulheres da
equipe multiprofissional da salde, porém buscou embasamento no Interacionismo
Simbolico. Corroborando com o estudo internacional (Mcelvaney; Nixon, 2020), ha
poucos estudos qualitativos realizados com familiares de vitimas de ASI, portanto, dentre
as recomendacdes, estdo: replicar este estudo com outros grupos sociais, especialmente
com genitores e outros familiares ndo agressores.

Esta condicdo significa uma lacuna importante na literatura cientifica, visto que
todos os membros da familia, principalmente as genitoras, sdo afetados quando uma
crianga ou adolescente é agredida sexualmente. Além disso, possivelmente, essas pessoas
tornam-se cerne da recuperagdo das vitimas, sendo alicerces importantes no cuidado a
estas, motivo pelo qual deve-se atentar ndo somente para a assisténcia a vitima, mas
também a seus familiares, que podem ser classificadas como vitimas indiretas do ASI,
diante dos agravos a saude que podem surgir em caso de ndo atencdo aos sentimentos
emergentes (listados neste estudo) e ao enfrentamento das repercussfes emocionais e
sociais, tanto para a vitima, quanto para a familia.

Embora tenha respeitado de forma rigorosa o cumprimento metodoldgico proposto,
ressalta-se a necessidade de novos estudos que investiguem a tematica. Assim, propde-se
o desafio de buscar métodos qualitativos distintos para fins de comparacdo com estes
dados ou de elucidacdo de fatos, bem como cobertura das lacunas apontadas e/ou
complementacdo desses resultados. Sugere-se também a realizacdo de estudos
quantitativos com vistas na identificacdo de outros elementos que podem incidir e/ou estar
associados a saude desses familiares. Por fim, recomenda-se estudos de coorte para
acompanhar o estado de satde mental desta parcela da populacao.

5 Consideracoes finais e implicagdes para a pratica

Familiares expressam, durante o atendimento a saude das vitimas de ASI,
sentimentos de desespero, preocupacdo, choque, indignacdo, constrangimento, culpa,

medo e sofrimento.
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Os resultados revelados com alicerce do Interacionismo Simbolico possibilitam
revisitar sentimentos humanos que séo projetados a sociedade por familiares de criangas
e adolescentes que sofreram violéncia sexual. Assim, este estudo indica a necessidade de
refletir sobre a tematica, além de fomentar discussées no campo das relagcdes sociais, do
atendimento humanizado e da integralidade da atencdo a saude, pois alerta que o ASI
provoca sofrimento intenso nos familiares das vitimas.

A partir destes resultados, é importante destacar que profissionais dos campos de
atencdo a criancas/adolescentes (salde, educagdo e seguranca publica) precisam
direcionar e conduzir o atendimento a casos de ASI com base no suporte emocional e na
escuta aos familiares. Ou seja, ha necessidade de transpor as influéncias sociais
premeditadas e atuar com base no sentimento de empatia.

Portanto, este estudo tem sua relevancia no sentido de nortear o aprimoramento de
acbes de cuidado no atendimento as vitimas e suas familias. Neste contexto, cabe
relembrar que a atuacdo profissional em salide abarca ndo somente o desenvolvimento de
habilidades técnico-cientificas, mas também ha necessidade em acolher sentimentos e
compreender comportamentos humanos dos individuos por ele assistidos.

Ao abordar sobre os sentimentos expressos por familiares das vitimas, recomenda-
se que profissionais da salde busquem agir com compreensdo e empatia como
sentimentos que influenciam na manutencdo de relacdes humanas saudaveis, visando o
cuidado e a promocao da salde de criancas e adolescentes vitimizados.

Portanto, o estudo serve de apoio a material didatico, na preparacdo de estudantes
e profissionais dos diversos campos do saber que possam ser/estar envolvidos no
atendimento as vitimas e suas familias. Outrossim, recomenda-se a leitura textual do
presente estudo, além do seu confronto e/ou adaptacdo as realidades e contextos de labor
profissional no embasamento para construcdo coletiva de estratégias que sirvam para

dirimir temores ou mesmo acalentar as familias das vitimas.
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