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RESUMO

A violéncia infantil constitui um grave problema de saude publica, com repercussoes
fisicas, psicologicas e sociais que perduram ao longo da vida. Este estudo teve como
objetivo identificar e analisar a ocorréncia de notificacdes de violéncia contra criangas
de 0 a 9 anos no estado de Minas Gerais, no periodo de 2019 a 2024, buscando
compreender a magnitude e as caracteristicas desse fendmeno no contexto regional.
Trata-se de um estudo observacional, descritivo, de série temporal, que utilizou dados
secundarios de dominio publico provenientes do Sistema de Informacdo de Agravos
de Notificacdo (SINAN) — modulo Violéncia Interpessoal/Autoprovocada, acessados
por meio do DATASUS/TABNET. As variaveis analisadas incluiram faixa etaria, sexo,
tipo de violéncia, provavel autor e local de ocorréncia. Os resultados demonstraram
aumento expressivo das notificacdes de violéncia sexual, especialmente entre os anos
de 2023 e 2024, com predominio do sexo feminino € maior concentragao dos casos
na faixa etaria de 5 a 9 anos. A violéncia fisica e o espancamento apresentaram maior
frequéncia entre criancas de 1 a 4 anos e em lactentes, que apresentaram também,
alto indice de negligéncia e abandono. Também se observou um periodo de queda
nas notificagdes entre 2020 e 2021, interpretado como efeito da pandemia e possivel
subnotificagao decorrente das barreiras de acesso aos servigos de saude. Os achados
indicam que a violéncia sexual contra criangas permanece em ascensao, exigindo
protocolos especificos de acolhimento, diagndstico e notificagdo. O estudo reforga
ainda que o estigma, o medo e a falta de capacitagao profissional constituem barreiras
significativas a denuncia. Conclui-se que o enfrentamento da violéncia infantil requer
acgdes intersetoriais e politicas publicas eficazes, que promovam a capacitagdo dos
profissionais de saude, a escuta qualificada e o fortalecimento da rede de protecéo
para assegurar a integridade fisica e emocional das criangas.

Palavras-chave: Violéncia infantil. Notificagdo. Estigma. Saude publica.
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1. INTRODUGAO

A violéncia infantil configura-se como um grave problema de saude publica,
cujas consequéncias transcendem o ambito fisico, atingindo dimensdes psicoldgicas
e sociais relevantes (World Health Organization, 2020). Estima-se que globalmente
até 1 bilhdo de criangas entre 2 e 17 anos tenham vivenciado algum tipo de violéncia
no ultimo ano, sendo a maioria dos casos perpetrada por familiares ou cuidadores
proximos (Hillis et al., 2016). No Brasil, dados do Sistema de Informac¢ao de Agravos
de Notificagdo (SINAN) apontam para mais de 100 mil notificagdes anuais de violéncia
contra menores, evidenciando a magnitude do problema (Ministério da Saude, 2023).

O estigma associado a violéncia infantil representa um desafio adicional para o
diagnostico e a denuncia. Decerto, criangas vitimas frequentemente manifestam
sintomas inespecificos, como alteragbes comportamentais, regressédo do
desenvolvimento, lesdes fisicas recorrentes e disturbios psicossomaticos (Gilbert et
al., 2009). Ademais, o medo, a vergonha e a dependéncia emocional em relacéo ao
agressor dificultam a revelagdo espontdnea dos abusos, perpetuando o ciclo de
violéncia (Mathews et al., 2020).

No contexto médico, o diagndstico demanda abordagem multidisciplinar,
envolvendo avaliagdo clinica minuciosa, exames complementares e entrevistas
estruturadas, sempre respeitando o principio da escuta qualificada (Flaherty et al.,
2014). Por isso, a identificagdo precoce € fundamental para prevenir complicagdes
como transtornos psiquiatricos, ideagao suicida e maior risco de doengas crénicas na
vida adulta (Norman et al., 2012).

Apesar da obrigatoriedade legal da notificacdo, profissionais de saude
enfrentam barreiras éticas, emocionais e institucionais para efetivar a denuncia,
incluindo receio de represalias, falta de capacitagcao e desconhecimento dos fluxos de
encaminhamento (Silva et al., 2021).

Portanto, o presente estudo tem como objetivo identificar e analisar a
ocorréncia de notificagdes de casos relacionados a violéncia infantil no estado de
Minas Gerais, no periodo de 2019 a 2025, buscando compreender a magnitude e as
caracteristicas desse fendmeno no contexto regional.

A pesquisa se justifica pela relevancia social e sanitaria do tema, considerando
que a violéncia contra criangas constitui uma grave violagdo dos direitos humanos e
um importante problema de saude publica, com repercussoées fisicas, psicologicas e

sociais de longo prazo. Além disso, ha uma necessidade premente de aprimorar a



vigilancia epidemioldgica e o registro das notificagdes, de modo a subsidiar politicas
publicas mais eficazes e direcionadas a prevengdao, deteccdo precoce e
acompanhamento das vitimas.

Assim, o estudo se propde a contribuir para o reconhecimento da amplitude do
problema e para o fortalecimento de um olhar mais criterioso, sensivel e propositivo
por parte dos profissionais de saude, gestores publicos, educadores, comunidade e
entes federados, promovendo uma atuacdo intersetorial mais integrada e

comprometida com a protecao da infancia.

2.  MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo observacional, descritivo, de série temporal, para
identificar variagcbes sazonais e evolutivas, que analisou notificagées de violéncia
interpessoal/autoprovocada, no periodo de 2019 a 2025, em criangas de 0 a 9 anos,
residentes no estado de Minas Gerais. Os dados foram tabulados e analisados no
Microsoft Excel®, versao 2025, utilizando abordagem descritiva simples.

Foram utilizadas duas bases secundarias de dominio publico, o Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificagdo (SINAN)—-  moddulo Violéncia
Interpessoal/Autoprovocada(Doengas e Agravos de Notificagdo — 2007 em diante),
também acessado pelo DATASUS/TABNET, que contempla os casos de
violéncia notificados no sistema de saude, independentemente de internacio. A data
de extragao dos dados foi em agosto/2025.

Foram coletados para analise todos os registros classificados no
modulo Violéncia Interpessoal/Autoprovocada, que incluem variaveis adicionais como
sexo, faixa etaria e tipo de violéncia (fisica, psicologica, sexual, negligéncia/abandono,
forca corporal/espancamento, assédio sexual e estupro). As analises serao
estratificadas por subgrupos etarios (<1 ano, 1-4 anos e 5-9 anos) e por sexo
(masculino e feminino).

Os critérios de inclusao consistem em registros de residentes em Minas Gerais,
faixa etaria 0-9 anos, que atendam a definicdo de violéncia. Ja os de exclusido, em
registros com dados faltantes essenciais (sexo ou idade) ou classificados como
acidentes nao intencionais.

O presente estudo envolve apenas a descri¢cao e analise de dados secundarios,
como requerido na Resolugdo CNS n° 510/2016, por isso dispensa submissdo ao

Comité de Etica. Todas essas fontes de informacao sdo de dominio publico. N&o foram



coletadas informag¢des adicionais que n&o sejam de livre acesso. Em especial,
nenhuma informacao com identificacdo individual foi obtida para a realizagdo deste

estudo.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com os registros do SINAN no médulo de Violéncia
Interpessoal/Autoprovocada, o grafico abaixo demonstra a ocorréncia de casos contra
criangas de 0 a 9 anos em Minas Gerais no periodo de 2019 a 2024. Observou-se a

seguinte distribuicdo anual por tipo de violéncia (humero de notificagdes/ano):

Figura 01 — Grafico sobre Notificagdes anuais por Tipos de Violéncia

Notificagdes anuais por Tipos de Violéncia
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Fonte: DATASUS (2025).

Na analise dos dados de notificagdes anuais por tipo de violéncia alguns
valores se destacaram. Na violéncia sexual houve um crescimento expressivo, de
1.352 em 2019 para 2.134 em 2024; na violéncia fisica houve oscila¢des, queda em
2021, apresentando o valor de 800 notificagbes, e retomada em 2023 com 1.380
notificagcdées e 2024 com 1.262; em negligéncia/Abandono os valores sdo menores e
estaveis, sendo elas, 492 notificacoes em 2019 decaindo para 477 em 2024; como
na violéncia psico/moral, que apresentou um patamar entre 499-858, com leve

crescimento recente; em espancamento/forca corporea notou-se um padrao



semelhante a violéncia fisica, com retomada em 2023-2024; tanto o assédio sexual
quanto o estupro aumentam significativamente apés 2022.

Com isso, pode-se inferir que houve uma queda brusca em varias categorias
no periodo de 2020-2021, considerado efeito pandemia e interpretada como
subnotificagdo por barreira de acesso, o0 que ndo é uma reducao real. Estudos
apontam que, nesse periodo, a violéncia sexual contra criancas e adolescentes
permaneceu presente, mas com menor visibilidade e registros oficiais (Carli et al.,
2022). No periodo chamado recuperagéao pods-pandemia, entre 2022 e 2024, houve
um aumento acentuado, sobretudo em violéncia sexual, que ultrapassa todos os tipos
de forma significativa. No caso de negligéncia/abandono vé-se numeros baixos frente
a outras categorias, reforcando que esse tipo € mais estigmatizado e subnotificado,
pois muitas vezes é confundido com vulnerabilidade social.

O crescimento dos casos de violéncia sexual entre criangas exige a adogao de
protocolos especializados de atendimento, que envolvem medidas profilaticas,
acompanhamento psicolégico e manutencdo da cadeia de custddia para coleta e
preservagao de vestigios (Ministério da Saude, 2024).

Por outro lado, a baixa notificagdo de situagdes de negligéncia revela a
persisténcia de barreiras sociais e institucionais que dificultam o reconhecimento e a
denuncia desses casos. O estigma, a banalizagdo da omissao de cuidados e a falta
de preparo profissional contribuem para a naturalizagdo da negligéncia, retardando a
intervencao e perpetuando o ciclo de vulnerabilidade (Egry et al., 2015; Herrero-
Roldan et al., 2021; Gubbles et al., 2021).

Os dados por faixa etaria mostram padrdes consistentes com a vulnerabilidade
diferenciada por idade, estes foram separados por idade, sendo estas, < 1 ano, 1-4
anos e 5-9 anos, respectivamente, analisando a frequéncia dos tipos de violéncia nas
idades, em cada ano, 2019-2024.



Figura 02 — Grafico sobre frequéncia por Ano por Tipos de Violéncia em criangas < 1 ano
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Fonte: DATASUS (2025).

Em criangas <1 ano, lactentes, nota-se menor numero absoluto de notificagbes
em todas as categorias, mas evidencia que as formas mais recorrentes foram a
violéncia fisica, a for¢ca corporal/espancamento e a negligéncia/abandono
com posicao relevante entre as notificagées, com tendéncia de aumento gradual ao
longo dos anos. Observa-se que em 2024 foram notificadas mais de 100 ocorréncias

em <1 ano, nos trés tipos.

Figura 03 — Grafico sobre frequéncia por Ano por Tipos de Violéncia em criancas 1 — 4 anos
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Em criancas de 14 anos destaca-se, de forma predominante, a notificacdo de
violéncia sexual, seguida pela violéncia fisica e for¢a corporal/espancamento — em
muitos anos € a faixa com maior numero em categorias de trauma. A violéncia sexual,
supera 600 notificagdes anuais e ultrapassa 1.000 casos anuais em 2023 e 2024,
sugerindo uma tendéncia crescente e preocupante. A violéncia fisica e forga
corporal/espancamento seguem a violéncia sexual em quase todos os anos, com

picos em 2023 e 2024, atingindo mais de 500 notificagbes anuais.

Figura 04 — Grafico sobre frequéncia por Ano por Tipos de Violéncia em criancas 5 — 9 anos
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Fonte: DATASUS (2025).

Criancas de 5 — 9 anos apresentam os maiores numeros absolutos
em varias categorias, notadamente violéncia sexual, por exemplo, 744 em 2019 para
um recorte temporal; e aumentos pronunciados em anos posteriores. Em muitas
categorias essa faixa concentra a maior parcela das notificacoes.

De modo geral, ao analisar os graficos acima, os padrdes observados foram os
seguintes: em <1 ano as notificagbes foram muito menores em todas as categorias,
sendo maior em violéncia fisica e forca corporal/espancamento, mas com destaque
relativo para negligéncia/abandono. Observa-se predominancia da violéncia fisica,
com aumento expressivo entre 2023 e 2024, alcancando quase 300 notificagdes. Esse
tipo de agressao em lactentes é particularmente grave, pois lesdes corporais nessa
faixa etaria indicam forte suspeita de maus-tratos, uma vez que a criang¢a ainda nao

tem mobilidade suficiente para se ferir sozinha (Flaherty et al., 2014).
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Além disso, o aumento nas notificagdes pode estar relacionado a melhora da
vigilancia clinica e a sensibilizagado de pediatras e equipes de saude para sinais de
agressao nao acidental, conforme orientagdes da American Academy of Pediatrics
(Christian et al., 2015).

A identificacdo de lesbes incompativeis com o relato do cuidador, hematomas
em regides atipicas e fraturas multiplas sao indicadores classicos de violéncia fisica
em lactentes (Flaherty et al., 2014).

A dependéncia total do cuidador torna a negligéncia mais evidente, visto que a
crianga pequena é inteiramente dependente de um adulto para suas necessidades
basicas (Kane et al., 2017). Essa relagdo de dependéncia, quando associada a
contextos familiares fragilizados, aumenta a vulnerabilidade a situagdes de omissao e
descuido, caracteristicas centrais dos casos de negligéncia (Pedroso et al., 2022).

Entretanto, a identificagdo desses casos pode ser dificultada pela falta de
acompanhamento continuo e pela baixa vinculagdo das familias aos servicos de
Atencéao Primaria a Saude, que desempenham papel essencial na detecgao precoce
e na notificagédo de situagdes de risco, tendo em vista a necessidade de sensibilidade
por parte do profissional e da integracao entre saude, assisténcia social e educacgao.
(Mendes et al., 2012).

Em criangas de 1-4 anos nota-se maior propor¢ao de violéncia sexual, porém
a violéncia fisica e forga corporal/espancamento também apresentam valores
expressivos e de grande importancia. Essa tendéncia demonstra que criangas entre 1
a 4 anos estdo especialmente vulneraveis a violéncia sexual, frequentemente
praticada por pessoas do convivio familiar. O abuso sexual infantil e as agressées
fisicas em criangas dessa faixa etaria, ocorrem, em sua maioria, N0 ambiente
doméstico e séo praticados por cuidadores ou pessoas proximas, o que dificulta o
reconhecimento e a denuncia, ja que o agressor costuma ser alguém em quem a
vitima confia (Habigzang et al., 2018).

Observa-se também, maior vulnerabilidade a agressdes diretas, muitas
vezes associadas a pratica de disciplina violenta, comumente justificada pelos
responsaveis como forma de corre¢gao do comportamento infantil (SBP, 2025). Dados
do UNICEF (2024) apontam que grande parte das criangas menores de cinco anos
(75%) é exposta a praticas de castigo fisico ou psicolégico, o que demonstra a

naturalizacdo da violéncia como método educativo em diversos contextos familiares.



12

Além disso, analises recentes do Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificagdo (SINAN) reforcam que as agressoes fisicas e a negligéncia sdao mais
notificadas entre criangas de 2 a 5 anos, sugerindo que a vulnerabilidade dessa faixa
etaria esta fortemente relacionada a dependéncia do adulto e a intensidade da
convivéncia familiar (Malta et al., 2025).

E em criangas de 5-9 anos ha um predominio de violéncia sexual, estupro e
assédio sexual, chegando a ser a faixa com mais casos absolutos nessas categorias.
Tem-se uma maior exposi¢cado a situagdes de violéncia sexual tanto no ambiente
doméstico — frequentemente envolvendo agressores do convivio familiar, como pais
ou padrastos — quanto em espagos externos, como escola e vizinhanga (Moreira et
al., 2024).

Estudos nacionais reforgam que, na faixa etaria de 5 a 9 anos, a maioria das
ocorréncias de violéncia infantil notificadas ocorre no ambito doméstico e é perpetrada
por pessoas conhecidas da vitima, como pais, padrastos ou outros familiares,
evidenciando a vulnerabilidade dessas criangas aos abusos intrafamiliares e
extrafamiliares (Malta et al., 2025).

Cada faixa etaria exige estratégias especificas: <1 ano necessitam de visitas
domiciliares, do acompanhamento longitudinal das familias em risco social (Mendes
et al.,, 2012) e da vigilancia de sinais de negligéncia. Portanto, a prevengao e o
enfrentamento da violéncia em lactentes requer ac¢des intersetoriais articuladas, com
fortalecimento da rede de protegao e capacitagao continua dos profissionais de saude.

Criangas de 1-4 anos, precisam de integragao intersetorial e de uma vigilancia
continua, que apresente uma triagem atenciosa e ativa em emergéncias e consultas
de rotina. Moreira (2024), aponta que a ampliagdo da capacitagédo de profissionais de
saude e educacgao tem contribuido para o aumento das notificacbes recentes,
refletindo maior sensibilidade dos servicos diante da suspeita de abuso/violéncia
sexual. Esses achados também reforcam o papel do pediatra e dos servicos de
atencdo primaria na identificacdo precoce de lesdes e comportamentos suspeitos,
como defende a Sociedade Brasileira de Pediatria, 2025.

Criancgas de 5-9 anos, necessitam de intervencdes semelhantes a faixa etaria
de 1 a4 anos, bem como, da prevencao de violéncia sexual em escolas e servicos de
convivéncia.

A distribuicdo por sexo mostra predominio feminino nas notificagdes

de violéncia sexual, assédio sexual e estupro, com aumento absoluto muito maior
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entre meninas no periodo 2019-2024. Violéncia Sexual: 2019 masculino 343 /
feminino 1.130; 2024 masculino 668 / feminino 2.041.

Figura 05 — Grafico sobre frequéncia por Ano por Tipos de Violéncia em criangas do sexo
feminino
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Fonte: DATASUS (2025).

Para violéncia fisica os numeros sao mais parelhos, embora em alguns anos
haja predominio feminino, exemplificando, em 2019, a fisica apresentou o valor de
674 para o sexo masculino e de 722 para o feminino; em 2024, o masculino foi para
711, e o feminino para 873. Em geral, a maior carga de notificacdes de violéncia

sexual recai sobre o sexo feminino.

Figura 06 — Grafico sobre frequéncia por Ano por Tipos de Violéncia em criangas do sexo
masculino
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Os dados de Minas Gerais, entre 2019 e 2024, indicam trés pontos centrais,
sendo ele o aumento das notificagdes de violéncia sexual em 2023-2024, os padroes
por faixa etaria e tipo de agressao consistentes com vulnerabilidades especificas e a
diferenga por sexo com forte predominio feminino nas notificagdes de violéncia sexual.

A categoria “Violéncia Sexual” apresenta crescimento expressivo em 2023—
2024, sendo 2.068 em 2023; e 2.134 em 2024, quase o dobro de anos anteriores,
como em 2019, por exemplo, que foi 1.352. Esse aumento pode refletir: (I) maior
ocorréncia real; (1) ampliagdo da captacao e denuncia (programas de vigilancia/agao
social); (lll) alteragdo no comportamento de busca por servigos apds retomada de
atendimentos pds-pandemia; ou (IV) combinagédo desses fatores. A literatura aponta
que interrupcdes dos servigos e o isolamento social durante a pandemia influenciaram
tanto a ocorréncia quanto a detecgao de violéncia contra criancas, e que a retomada
pode trazer maior notificagdo por demanda represada. (Rapp et al., 2021)

Dentro dos padrbes por faixa etaria e tipo de agressao consistentes com
vulnerabilidades especificas, nota-se nos lactentes (<1 ano) maior risco relativo de
negligéncia/abandono e sinais menos &ébvios de maus-tratos — frequentemente
subnotificados. A detecgdo em lactentes exige alto indice de suspeigao clinico, como
sinais somaticos incomuns e descompensacdes.

Ja em criangas de 1-4 anos, ha uma alta frequéncia de violéncia fisica e
espancamento — faixa etaria onde lesdes por disciplina corporal ou agressdes
domésticas costumam emergir com gravidade que leva a notificagao/hospitalizagao.

No caso de criangas de 5-9 anos tem-se aumento relativo de notificagdes de
violéncia sexual, sobretudo entre meninas — refletindo o risco crescente com a
ampliacdo da interacao extrafamiliar e exposicdo. Esse padrdo € reproduzido em
boletins epidemiolégicos do Ministério da Saude.

Observou-se que, a violéncia sexual apresenta padrdes de carga
desproporcional no sexo feminino (2019: M 343 x F 1130; 2024: M 668 x F 2041). A
violéncia fisica, por outro lado, € mais equilibrada, com pequena predominancia
feminina em alguns casos. O assédio sexual e estupro sdo marcadamente mais altos
em meninas. A negligéncia nao apresenta uma diferenga acentuada por sexo.

Os dados demonstram que a populacdo feminina concentra a maior parte das
notificagdes de violéncia sexual e estupro, evidenciando uma vulnerabilidade de
género amplamente reconhecida na literatura nacional e internacional (Pinto et al.,

2023; Hillis et al., 2016). Em Minas Gerais, analises do Sistema de Informagao de
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Agravos de Notificacdo (SINAN) indicam que, em 2019, a quase totalidade dos
registros de violéncia sexual envolveu meninas e mulheres (Pinto et al., 2023), padrao
também observado no cenario nacional entre 2011 e 2019 (Sartori et al., 2023).

Embora as notificagbes envolvendo vitimas do sexo masculino sejam menos
frequentes, esses numeros n&do podem ser negligenciados. Pesquisas apontam
significativa subnotificacdo entre meninos, influenciada por fatores socioculturais,
como o estigma da vitimizagado sexual e os ideais de masculinidade que dificultam a
revelagcao do abuso (Hietamaki et al., 2024; Rechenberg et al., 2024).

Esse estigma, além de inibir a denuncia, pode restringir 0 acesso a servigos
de saude e de apoio psicossocial, reforcando a necessidade de abordagens
multiprofissionais e de acolhimento sensivel ao género (Rechenberg et al., 2024;
Sartori et al., 2023).

Evidéncias recentes indicam que meninos vitimas de violéncia sexual
enfrentam um estigma duplo — tanto pela violagdo sofrida quanto pela quebra de
expectativas de masculinidade — o que compromete o reconhecimento e o tratamento
adequado desses casos (Hietamaki et al., 2024; BMC Public Health, 2024). Ja entre
meninas, o estigma da vitimizagdo sexual tende a agravar os impactos psicologicos,
manifestando-se em sintomas de ansiedade, depressao e transtorno de estresse pos-
traumatico, o que demanda intervengdes interdisciplinares que contemplem as
dimensoes fisica, emocional e social do cuidado (Hietamaki et al., 2024).

Os dados apresentados reafirmam e refletem um padrdo amplamente
documentado na literatura nacional e internacional: as meninas concentram a maior
proporcao de notificagdes por violéncia sexual e estupro, enquanto a violéncia fisica
incide sobre ambos os sexos, ainda que com leve predominancia feminina em alguns
contextos. Essa diferenga pode estar relacionada a fatores socioculturais, como
desigualdades de género, padrdes de exposig¢ao a violéncia e diferengas na busca por
servigos de saude e protegao (Pinto et al., 2023; Sartori et al., 2023; Hillis et al., 2016).

De acordo com a American Academy of Pediatrics (“Committee on Child Abuse
& Neglect”); Pediatrics, 2015., os exames fisicos (avaliagcao de lesdes antigas, novas,
localizagao, padrao de feridas, equimoses / hematomas em partes incomuns) € o
histérico clinico (fraturas recorrentes, queixas inconsistentes) sdo essenciais para
detectar abuso fisico. De acordo com o artigo “Violéncia Sexual em Criangas e
Adolescentes: Um Revisao Sistematica” publicado na Revista de Ciéncias Médicas e

Bioldgicas e com o artigo “Analise do perfil e fluxo de atendimento de criancas vitimas
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de violéncia sexual em um servigco de referéncia” publicado na Revista Médica de
Minas Gerais (RMMG), a avaliagdao de abuso sexual inclui entrevistas sensitivas,
coleta de relato da crianca (adaptado a idade), exame ginecoldgico (quando aplicavel),
documentacao de lesdes, exame de DST se indicado, etc. Também a identificacao do
agressor provavel, contexto, repeticao.

O artigo “Negligéncia infantil a partir do Chlid Neglect Idex aplicado no Brasil’
publicado na Scielo Brasil, recomenda, para casos de suspeita de
negligéncia/abandono, o uso de instrumentos ou indices (como o Child Neglect Index)
que avaliam diferentes dimensbes — supervisdo, alimentagdo, higiene, saude
fisica/mental, educacado, vestimenta. Importante observar comportamentos do
cuidador, ambiente, entrevistas com professores/cuidadores, visitas domiciliares.

O artigo “Fatores que interferem na notificacdo da violéncia sexual contra
criangas e adolescentes: revisao integrativa” publicado na Revista Enfermagem
UERJ, nesse ano de 2025, junta varios textos que falam de fatores que facilitam ou
impedem a notificagdo de violéncia sexual contra criangas/adolescentes. Isso é util
para entender lacunas no diagnoéstico ou na comunicagado dos casos.

A anadlise dos dados de internagcbes hospitalares e notificacbes de violéncia
contra criangas de 0 a9 anos em Minas Gerais, no periodo de 2019 a 2024, evidenciou
a persisténcia e o agravamento da violéncia infantil como um grave problema de saude
publica. Observou-se que, embora todas as formas de violéncia estejam presentes, a
violéncia sexual apresentou crescimento expressivo nos ultimos anos, especialmente
apos a retomada dos servigos pos-pandemia, atingindo de forma desproporcional o
sexo feminino. Esse achado reflete a vulnerabilidade de género, mas também aponta
para a subnotificagcdo de casos envolvendo meninos, muitas vezes silenciados pelo
estigma social.

As diferengas por faixa etaria revelaram padrdes distintos de vulnerabilidade:
lactentes apresentaram maior risco de negligéncia e abandono, criangas de 1 a4 anos
foram mais acometidas por violéncia fisica e espancamento, enquanto aquelas entre
5 e 9 anos concentraram os maiores numeros de violéncia sexual. Essa distribuigdo
reforca a necessidade de estratégias especificas de prevencdo, diagndstico e
intervengao, ajustadas a realidade de cada faixa etaria e contexto social.

Os resultados também destacam a influéncia do estigma como uma barreira
critica para a detecg¢ao e a denuncia. O medo, a vergonha e a dependéncia emocional

da crianca em relagdo ao agressor dificultam o relato e a revelagdo da violéncia,
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perpetuando o siléncio e a invisibilidade de muitos casos (Arpini et al., 2008;
Habigzang et al., 2008). Além disso, a inseguranga e o despreparo de alguns
profissionais diante da notificagdo obrigatéria reforcam a subnotificagéo,
frequentemente associada a barreiras institucionais e emocionais no processo de
identificacdo dos casos (Rolim et al., 2014). A baixa notificagdo de negligéncia, por
exemplo, evidencia a dificuldade em diferenciar situacées de vulnerabilidade social de
omissao deliberada de cuidados, o que contribui para a banalizagado desse tipo de

violéncia.

4. CONCLUSAO

Fica evidente a necessidade de fortalecimento das politicas publicas e dos
fluxos de notificacdo, bem como a ampliacdo da capacitacdo dos profissionais de
saude para a escuta qualificada, o reconhecimento dos sinais clinicos e a condugao
ética e responsavel das denuncias. A atuacdo integrada entre saude, educacéo,
assisténcia social e 6rgaos de protecao € imprescindivel para romper o ciclo da
violéncia e garantir a protegéo integral da crianga.

Portanto, conclui-se que a violéncia infantil, exige abordagem multiprofissional
e intersetorial, sustentada por politicas publicas eficazes e sensiveis as
particularidades de género e faixa etaria. O enfrentamento desse problema depende
nao apenas da identificacdo precoce e da denuncia, mas também da criagcdo de uma
rede de apoio sdlida, capaz de oferecer acolhimento, tratamento e segurangca as
vitimas. Somente assim sera possivel reduzir os impactos fisicos, psicolégicos e
sociais dessa violéncia, protegendo a infancia e promovendo um futuro mais saudavel

€ seguro para as criangas.
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