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RESUMO

O cirurgido-dentista possui um papel de extrema importancia na identificacdo e no manejo dos
pacientes infantis vitimas de maus-tratos. Diversos fatores devem ser levados em consideracao
para que seja realizada a notificacao da violéncia infantil ao 6érgdo competente, como sinais
corporais evidentes, modo como os responsaveis tratam o menor, relatos da crianga, doencas
bucais manifestadas. Diante da concep¢ao de responsabilidade social, torna-se relevante
estender o conhecimento dos odontdlogos sobre as necessidades legais de lidar com a
problematica no trabalho clinico. Logo, essa revisao de literatura integrativa exploratoria com
carater qualitativo objetivou desenvolver uma perspectiva das discussdes em relacdo ao manejo
adequado diante de um paciente infantil com evidéncias de maus-tratos, destacando o papel do
cirurgido-dentista diante a violéncia contra a crianga e adolescente, abordando sinais clinicos
que caracterizam indicios de maus-tratos e esclarecendo a conduta do Odontdlogo para a
realizacdo da notificagdo compulsoria. A pesquisa foi realizada nas bases Scielo, Lilacs e
Google académico com o cruzamento dos Descritores em Ciéncias da Satde (DeSC), como
método de busca: “Abuso sexual na infancia”. “Crianga e adolescente”, ‘“Manifestagdes
bucais”. “Odontologia Legal”; “Notificacdo de abuso”, resultando em uma amostra com 8
estudos. Os resultados demonstram que os ferimentos com maior prevaléncia decorrentes dos
maus-tratos infantis, ocorrem nas regides orofaciais, tornando ao cirurgido-dentista de forma
oportuna a identificagdo inicial da violéncia infantil. Concluiu-se que os odontélogos relatam
em sua maioria falta de conhecimento e receio em relagdo a quebra do sigilo diante da
notificagdo. E de suma importincia que o profissional saiba que sua fung¢io nio estabelece
somente o acolhimento da criangca como também auxilia para que os dados governamentais
sejam mais fidedignos e exista a possibilidade de discussao e reflexdo multisetoriais, buscando
estratégias preventivas em nossa sociedade.

Palavras-chave: Abuso sexual na infancia. Crianga ¢ adolescente. Manifestagcdes bucais.
Odontologia Legal. Notificacao de abuso.



ABSTRACT

The dental surgeon has an extremely important role in the identification and management of
child patients who are victims of mistreatment. Several factors must be taken into account for
the notification of child violence to the competent body, such as evident bodily signs, the way
in which the guardians treat the child, reports of the child, manifested oral diseases. Given the
concept of social responsibility, it becomes relevant to extend the knowledge of dentists about
the legal needs to deal with the problem in clinical work. Therefore, this exploratory integrative
literature review with a qualitative character aimed to develop a perspective of the discussions
in relation to diagnosis and proper management in the face of a child patient with evidence of
maltreatment, highlighting the role of the dental surgeon in the face of violence against children
and adolescents. , addressing clinical signs that characterize evidence of maltreatment and
clarifying the Dentist's conduct for carrying out the compulsory notification. The research was
carried out in the Scielo, Lilacs and Google academic databases with the crossing of the Health
Sciences Descriptors (DeSC), as a search method: "Child sexual abuse". “Child and
adolescent”, “Oral manifestations”. "Legal Dentistry"; “Abuse notification”, resulting in a
sample with 8 studies. The results show that the most prevalent injuries resulting from child
maltreatment occur in the orofacial regions, making the Dentist Surgeon timely the initial
identification of child violence. It was concluded that the dentists mostly report lack of
knowledge and fear regarding the breach of confidentiality in the face of notification. It is of
utmost importance that the professional knows that his function not only establishes the
reception of the child, but also helps the government data to be more faithful and there is the
possibility of multisectoral discussion and reflection, seeking preventive strategies in our
society.

Keywords: Child sexual abuse. Child and teenager. Oral manifestations. Forensic Dentistry.
Abuse notification.
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1 INTRODUCAO

O abuso infantil ¢ definido por atos ou omissdes de cuidado que privam uma crianga da
oportunidade de se desenvolver por completo, seus potenciais unicos fisico, sociais ou
emocionais ficam comprometidos. A real e verdadeira incidéncia do abuso infantil ¢
desconhecida. O passo inicial para prevenir o abuso ¢ reconhecé-lo e denuncia-lo. Dentistas
seguem em posicao estratégica para o reconhecimento e dentiincia dos maus-tratos infantis,
sendo que costumam ter a oportunidade de observar a relagdo entre a crianga e seu responsavel
(CAMERON; WIDMER, 2012).

O menor e o autor dos maus-tratos sdo geralmente do mesmo grupo étnico e nivel
socioecondmico. Sendo assim a situacao financeiro-cultural da familia ndo ¢ parte determinante
na ocorréncia ou ndo da agressdo, e que, quando praticada por essas, geralmente o abuso nao
consiste em um ato isolado, podendo se estender por meses e até anos, conforme Secretaria de
Satde do Distrito Federal (BRASIL, 2020).

No ano de 2018 ocorreram 76.216 denuncias de violéncia contra criangas e adolescentes,
dessas, 17.093 referentes a violéncia sexual. Ja para o ano de 2019 os niumeros de dentncias
chegaram a 86.800, niimeros recordes, desses, 17.000 referentes a violéncia. Somente uma
parcela dos casos de abuso sexual, incluindo os assédios, chega ao conhecimento dos 6rgaos
responsaveis por investigar os crimes sexuais (BRASIL, 2020).

A conscientiza¢do sobre a necessidade de denunciar esses casos € primordial para que
os agressores ou abusadores sejam punidos. A regido orofacial € comumente a mais
traumatizada durante os episodios de abuso, torna-se relevante para que profissional de Saude
tenha conhecimento clinico e juridico sobre tal assunto para que realize com minimos detalhes
sua anamnese, colhendo o maior nimero de informagdes possiveis (CAMPOS, 2018).

Os profissionais sentem temerosidade em realizar devidas notificagdes de suspeitas de
maus-tratos por receio de perder pacientes, falta de confianga no servi¢o de protecao, medo da
reacdo dos responsaveis, incerteza do diagnostico e por desconhecer sua obrigatoriedade da
notificacdo (CAVALCANTI; VALENCA; DUARTE, 2000).

Portanto uma revisdo atualizada se torna necessaria, ja que esse conhecimento ¢
indispensavel a rotina odontologica permitindo entdo entender como cirurgido-dentista tem se
tornado presente no diagnostico e na denuncia dos maus-tratos infantis e impactado na
qualidade de vida da crianga.

Devido ao aumento do nimero de casos de violéncia contra criancas e adolescentes, e

sendo um papel social fundamental do Odontélogo que tenha proximidade com elas, ¢
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importante que o profissional esteja instruido em como proceder diante da identificacdo de
maus-tratos com seus pacientes infantis.

Conforme dados publicados pela Agéncia Brasil, diariamente, sdo notificadas no
Brasil, em média, 233 agressdes de diferentes tipos (fisica, psicoldgica e tortura) contra
criancas ¢ adolescentes com idade até 19 anos. Parte dessas situagdes ocorre no ambiente
doméstico ou tem como autores pessoas do circulo familiar e de convivéncia das vitimas, que
por vezes buscam atendimento médico/odontologico somente em casos extremos (FRANCO,
2019).

Os Odontologos podem ser os primeiros profissionais a terem contato direto com as
vitimas de maus-tratos, pois a maioria das agressdes fisicas acontece nos membros
superiores, €, para isso, ¢ indiscutivel a necessidade de reconhecer os sinais de maus-tratos e
identificar as formas de ajudar as vitimas (CONSELHO FEDERAL DE ODONTOLOGIA,
2015).

O cirurgido-dentista esta instrumentalizado de forma eficaz, para identificar e ter a
conduta correta diante dos casos de maus-tratos em pacientes infantis?

A hipdtese desse estudo € que os cirurgides dentistas apresentam dificuldades na
identificacdo e conduta frente a violéncia infantil, por falta de conhecimento.

Dessa forma, este trabalho busca desenvolver uma revisdo de literatura com a
perspectiva de ampliar as discussdes em relagao ao manejo adequado diante de um paciente
infantil com evidéncias de maus-tratos, ¢ imprescindivel, com isso podemos destacar o papel
do cirurgido-dentista diante a violéncia contra a crianga e adolescente; Abordar sinais
clinicos que caracterizam indicios de maus- tratos; Esclarecer a conduta do Odont6logo para
a realizacao da notificagdo compulsoria.

Este trabalho esta organizado em cinco capitulos, sendo este a introdugdo seguida do
referencial tedrico onde 0 mesmo contém temas que abordam os principais assuntos dentro
da tematica, sendo: tipos de violéncia infantil; Direito da crianga no Brasil; Violéncia infantil
versus codigo de ética odontoldgica; Sinais clinicos e gerais dos maus-tratos infantis;
Informagdes para que o cirurgido-dentista realize a notificagdo compulsoria. Finalizando

com discussao e resultados obtidos durante a realizacdo do mesmo.
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2 REFERENCIAL TEORICO

O assunto violéncia nao se trata de um tema de facil abordagem e compreensao, tendo
em vista que foge dos padrdes da sociedade, do nosso meio cultural e do relacionamento
humano interpessoal, dentro de um grupo familiar (VANRELL, 2019).

O profissional deve redobrar e ampliar seu olhar, indo além dos sintomas, hematomas
ou relatos de doengas ou acidentes que levaram o menor ao atendimento. A suspeita de violéncia
infantil, ocorre, geralmente, quando o profissional de satde realiza a anamnese, ¢ necessario
que 0 mesmo esteja atento para suspeitar ou comprovar a existéncia de violéncia. Requer, além

de habilidade e sensibilidade, compromisso com essa questao (GUZZO et al., 2010).

2.1 TIPOS DE VIOLENCIA INFANTIL

Segundo o Estatuto da Crianca e do Adolescente, considera-se como crianga o individuo
com até doze anos incompletos, apds e até os dezoito, enquadra-se como adolescente
(SIGNIFICADOS, 2020).

Todas as vivéncias que ocorrem durante a infancia e adolescéncia, positivas ou
negativas, refletem na personalidade quando adulta. As dificuldades quando vivenciadas com
afeto, solidariedade e amor, acabam sendo menos intensas € com menos resultados negativos
no futuro da crianga, quando comparados aos atos de violéncia que desenvolve nos mais
diversos sentimentos como: o desamparo, o medo, a culpa ou a raiva, que por diversos fatores
ndo podem ser manifestados e se transformam em comportamentos desumanos.
Lamentavelmente, ¢ crescente o numero de criangas e adolescentes que chegam ao servigo
publico ou privado, como vitimas de maus-tratos, de abusos fisicos, sexuais, psicoldgicos ou
de abandono e negligéncia (BRASIL, 2002).

A violéncia contra criangas e adolescentes segue um padrao comportamental associado
a quatro nocdes socioculturais fundamentais (VANRELL, 2019), a saber: de protecao a
infancia; Do entender castigo como um instrumento pedagdgico; De manter a hierarquia

familiar; De dominacao do mais forte.

A violéncia pode ser considerada uso da forga fisica ou do poder, real ou em ameaca,
contra si proprio, contra outra pessoa, ou contra um grupo ou uma comunidade, que
resulte ou tenha qualquer possibilidade de resultar em lesdo, morte, dano psicologico,
deficiéncia de desenvolvimento ou privagdo (NUNES, SALES, 2016, p 872).

E necessario ter consciéncia que nao existe sequer uma defini¢do exata para a violéncia,
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ela inclui agdes que comprometem um desenvolvimento fisico, cognitivo e emocional da
crianga, todas cometidas por pessoas, instituigdes ou pela propria sociedade. Os tipos de
violéncia infantil que podemos distinguir sao (PSICOLOGIA-ONLINE, 2020):

Violéncia fisica - Conjunto de agdes usando a forga fisica de forma inapropriada e
excessiva, ndo acidentais, provocadas por adultos. Dessa forma originam dano fisico ou doenga.
Exemplo: pancadas, arranhdes, fraturas, queimaduras, perfuragdes, mordidas, sacudidelas
violentas etc. (PSICOLOGIA-ONLINE, 2020).

Negligéncia ou abandono - Falta de responsabilidade do tutor/responsavel provocando
omissdo das necessidades de sobrevivéncia da crianga. Esse maltrato engloba: vigilancia
deficiente/inconstante, descuido, negar acesso a alimentagdo, falta de tratamento
médico/odontologicos, impedimento a receber educagdo etc. (PSICOLOGIA-ONLINE,
2020).

Violéncia psicolégica ou emocional - Conjunto de manifestagdes cronicas,
persistentes ¢ que ameacam o desenvolvimento psicologico infantil. Determinados
comportamentos incluem: insulto, desprezo, rejeicdo, indiferenca, isolamento, ameacas e
todo o tipo de hostilidade verbal contra o menor (PSICOLOGIA-ONLINE, 2020).

Abuso sexual infantil - Consiste nas relagdes sexuais mantidas entre a crianca com um
adulto, estabelecendo uma relacao de sujei¢do, poder e autoridade. As formas mais comuns de
abuso sexual sdo: o incesto, a violagdo, a vexacao, a exploragdo sexual, seducao verbal explicita,
a realizacdo de ato sexual/masturbag@o na presenca de uma criancga e a exposi¢cdo de Orgaos

sexuais (PSICOLOGIA-ONLINE, 2020).

2.2 DIREITO DA CRIANCA NO BRASIL

Em 1988 ocorreu o marco na garantia de prote¢ao a infancia e a adolescéncia, onde a
Constituicao Brasileira reconheceu, no seu artigo 227, esse grupo socioetario como sujeitos de
direitos, alterando a legislag¢ao anterior que consideravam que as criangas eram propriedade dos
seus pais. Em 1990, o Estatuto da Crianca ¢ do Adolescente — ECA, regulamentou a
Constituicdo passando a ter forca de lei, criou pré-condigdes para que os menores fossem
criados de forma sadia e com respeito (BRASIL, 2002).

A Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988 em seu artigo 227 estabelece
como dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar a crianga, ao adolescente € ao jovem,
com absoluta prioridade, o direito a vida, a saude, a alimentagdo, a educagdo, ao lazer, a

profissionalizacdo, a cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e
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comunitaria, além de coloca-los a salvo de toda forma de negligéncia, discriminacao,
exploragdo, violéncia, crueldade e opressao (PEDROSA, 2015).

A lei 8.069/1990 mencionada no ECA, com alteracdes da Lei 11.829/2008. Afirma que,
(DE OLIVEIRA et al., 2020).

§ 4.° A lei punira severamente o abuso, a violéncia e a exploragdo sexual da crianga e
do adolescente. § 5° Nenhuma crianga ou adolescente sera objeto de qualquer forma
de negligéncia, discriminagéo, exploragao, violéncia, crueldade e opressdo, punido na
forma da lei qualquer atentado, por agdo ou omissdo, aos seus direitos fundamentais.
[...] § 13 Os casos de suspeita ou confirmacdo de maus-tratos contra a crianga ou o
adolescente serdo obrigatoriamente comunicados ao Conselho Tutelar da respectiva
localidade, sem prejuizo de outras providéncias legais. [...] § 245 Deixar o médico,
professor ou responsavel por estabelecimento de atencdo a satide e de ensino
fundamental, pré-escola ou creche, de comunicar a autoridade competente os casos de
que tenha conhecimento, envolvendo suspeita ou confirmagdo de maus-tratos contra
crianca ou adolescente (BRASIL, 1990).

Observa-se, que a legislacdo € pertinente ao assunto e que o profissional de saude, como
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responsavel por estabelecimento de atencdo a satde”, tem o dever de cumprir e nio
negligenciar a situacdo que o menor esta a passar. Sua omissdo pode transformar-se em um

encobrimento do crime, auxiliando, e se tornando coo autor do crime (VANRELL, 2019).

2.3  VIOLENCIA INFANTIL X CODIGO DE ETICA ODONTOLOGICA

Na area da saude, a competéncia ética esperada de todos os profissionais ¢ baseada em
uma livre capacidade de percepcao, reflexdo e decisdo, justa e coerente, no cuidado a satide e a
vida das pessoas (FINKLER; CAETANO; RAMOS, 2011).

Questdes que norteiam a ética de um modo geral t€m sido cada vez mais discutidas entre
os individuos, em sua maioria concordam que os comportamentos considerados como éticos
devem ser disciplinados por normas juridicas, dessa forma o poder publico tem o poder de exigir
de forma coercitiva e em 4mbito nacional (LOPES-JUNIOR; SILVA; SALES-PERES, 2009).

Os codigos de ética das mais variadas profissoes, objetivam a regulacao das relagdes
entre profissionais da mesma darea, além do relacionamento desses profissionais para com a
sociedade. Com a finalidade de evitar e solucionar possiveis conflitos €ticos e morais que
recorrentemente surgem durante o exercicio das atividades (ALVES et al., 2007).

Em 1971, os membros dos Conselhos Federal e Regionais de Odontologia — CFO,
redigiram o primeiro Cédigo de Etica Odontolégica — CEO, onde foram estabelecidas: normas

de conduta que direcionam o profissional cirurgido-dentista e assegurando valores relevantes
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para a sociedade e promovendo o bom conceito da profissio (CAETANO; GARCIA, 2008).
O Codigo de Etica Odontologica, Resolugio CFO-118 de maio de 2012, preconiza a
atuacao dos profissionais registrados no Conselho Federal de Odontologia, com a intengao de
orientagdo, reflexdo e normatizacao do exercicio profissional (GARBIN et al., 2018).
No Capitulo III, Art. 9° do Codigo de Etica Odontoldgica, constitui como deveres do
profissional zelar pela saude e pela dignidade do paciente, além de promover a satde coletiva
no desempenho de suas fungdes, cargos e cidadania, independentemente de exercer a profissao

no setor publico ou privado (BRASIL, 2012).

2.4 SINAIS CLINICOS E GERAIS DOS MAUS - TRATOS INFANTIS

Sinal, do latim signalis, significa indicio ou manifestacdo, determinado termo refere-se
as manifestagdes clinicas que sdo passiveis de reconhecimento por outra pessoa, por meio da
observagao direta. Por sua vez, o profissional de saide deve estar atento e ter conhecimento

amplo de sua area de atuagdo para garantir um diagndstico correto (SANTOS, 2021).

2.4.1 Sinais e manifestacoes gerais dos maus-tratos nas criangas

O comportamento indiferente na auséncia de seus responsaveis, como agressividade,
alteragdes repentinas e intensas de humor, desconforto ao contato do profissional, excessiva
submissdo, timidez, passividade, olhar vigilante e apreensao ao ver a outra crianca chorar, sao
indicativos de possivel violéncia e agressdo. Ja os agressores, geralmente sentem mais retraidos
(ASSIS; FERREIRA, 2012; MASSONI et al., 2010).

A observacdo, silenciosa e desarmada, geralmente ¢ suficiente para obtengdo de
informacdes necessarias, na suspeita de maus-tratos, para estabelecer sua realidade e permitir
sua caracterizacao (VANRELL, 2019).

Os profissionais de saide podem ser os primeiros a detectar e denunciar os maus-
tratos (ANDRADE et al., 2011). A crianga com pouca idade, ndo tem outra forma de
manifestar seu medo através do choro insistente, a aproximacao de uma determinada pessoa,
deixando claro, por meio desse unico mecanismo de defesa social que possui atribuir a essa

pessoa a causa do seu infortiinio ou a autoria dos maus-tratos (VANRELL, 2019).

2.4.2 Sinais clinicos de maus-tratos infantis
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Durante o atendimento da crianga, que sofre agressdes ou maus-tratos € possivel
identificar a negligéncia com o menor, identificando lesdes, feridas persistentes, alteracdes
sensoriais (HERRERA-BASTO, 1999).

Nesse sentido, para andlise e defini¢dao das lesdes relacionadas a negligéncia, deve-se
atentar-se e considerar as influéncias dos determinantes sociais. Lesdes ocasionadas por falta
de condicdes financeiras, impostas pela extrema pobreza e dificuldade de obter acesso ao
servico de saude nao se enquadram nesse critério (IVANOFF; HOTTEL, 2013; HERRERA-
BASTO, 1999).

Uma caracteristica importante para identificar o abuso fisico infantil, ¢ quando os
achados clinicos e a histéria relatada pelo responsavel e pela crianca sdo totalmente
incompativeis. Dessa maneira, quando possivel, a crianga deve ser sutilmente separada dos pais
e, posteriormente, os mesmos questionados sobre os fatos (MASSONI et al., 2010).

Os ferimentos orofaciais advindos do abuso fisico tém por caracteristicas afetar labios,
boca, dentes, maxila ou mandibula. Nos ldbios e boca podem ser identificados: hematomas,
laceragdes, cicatrizes persistentes (inclusive nas comissuras labiais), queimaduras, equimose,
arranhdes, ruptura do freio labial maxilar. Nos dentes, podem-se identificar fraturas,
deslocamento, mobilidade ou avulsdo, raizes residuais multiplas. Na maxila e mandibula, sinais
de fraturas no condilo, ramos, sinfise, assim como presenca de mé oclusao incomum (FISHER-
OWENS; LUKEFAHR; TATE, 2017, KATNER; BROWN, 2012; MASSONI et al., 2010).

Especificamente na regido da boca, podem ser encontradas lesdes de carie rampante
visualmente ndo tratadas, sintomatologia dolorosa sem busca por tratamento, infecgdes,
sangramentos ou traumas na regido orofacial e a falta de continuidade do tratamento apds
identificacao da patologia (MASSONI et al., 2010).

Gonorreia ou sifilis na cavidade bucal infantil, eritemas e petequeias no palato, sem
relato condizente para o ocorrido sdo indicativos de sexo oral forgado. As marcas de mordidas
também devem ser consideradas principalmente quando associada a equimoses, abrasdes e
laceragdes (MASSONI et al., 2010).

Diante de tantos fatos, deve-se suspeitar de tudo e de todos, mas, principalmente, das
lesdes suspeitas ou com relatos incompativeis dos responsaveis quando comparadas as historias
mencionadas pelo menor (VANRELL, 2019, p 96). O referido autor menciona ainda que tais

lesdes podem se caracterizar e serem descritos como consta a seguir:

e Equimoses (manchas arroxeadas) multiplas, em varias regides do corpo, com
cores diferentes (“espectro equimotico”);
e Equimoses com a forma de “marcas de dedos” (de pegar) nos bracos € no


https://docs.google.com/document/d/1-1S_RU5iOJFaXBwgEd8_X9TVgf2xUqqLjxRv4Db1KvY/edit#heading=h.3hv69ve
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torax;

e Hematoma orbitario (“olho roxo”);

e Equimoses em locais pouco expostos, como sulco nasogeniano, ou sem
estruturas resistentes subjacentes, como palpebra inferior, bochechas etc.;

e Lesoes atuais e/ou deformagdes cicatriciais nas orelhas (“orelha de
boxeador” ou “orelha em couve-flor”);

e  Marcas de mordeduras, atribuidas a um “excesso de carinho”, atentando-se
para a localizag@o (bochechas, queixo, abdome, nadegas);

e Contusdes na regido frontal ou no queixo;

e Laceragdes de labios (freio labial) e/ou gengivas, as vezes com arrancamento
de pecas dentarias (dentes deciduos);

e Queimaduras por cigarro, atentando para o aspecto tipico e para as
localizagdes que ndo se mostram acidentais (por esbarrar a brasa de um
cigarro), antes propositais, em regides escolhidas e cobertas (genitais,
mamilos, sola dos pés etc.) e geralmente ndo sendo Unicas, mas varias,
produzidas em série;

e  Queimaduras por escaldamento em regides diferentes do corpo: gluteos, pés
e pernas (queimadura em “formato de meias”) ou em outras regioes;

e Equimoses precisas, imprimindo o formato dos objetos que as produziram:
marcas de fio dobrado, paus, fivelas, correntes etc.

2.5 INFORMACOES PARA QUE O CIRURGIAO - DENTISTA REALIZE A
NOTIFICACAO COMPULSORIA

A notificagdo compulsoria utilizada para os casos de registro da violéncia ¢ um
instrumento que torna possivel a mobilizacao da rede de protegdo as criangas e adolescentes. A
mesma compde o sistema de informacao, visando o planejamento de politicas ptblicas para seu

devido enfrentamento (LIMA; DESLANDES, 2011).
2.5.1 Conselho tutelar

No Capitulo V, Art. 131° do Estatuto da crianca e do adolescente, define o Conselho
Tutelar como um 6rgao permanente e autdbnomo, nao jurisdicional, encarregado pela sociedade
de zelar pelo cumprimento dos direitos da crianca e do adolescente, definidos na Lei 8.069 de
13 de julho de 1990 (BRASIL, 1990).

As atribuigdes do Conselho Tutelar seguem no Capitulo V, Art. 136° da mesma Lei

mencionada anteriormente (BRASIL,1990):

e Atender as criangas e adolescentes nas hipdteses previstas nos arts. 98 e 105,
aplicando as medidas previstas no art. 101, T a VII;

e  Atender e aconselhar os pais ou responsavel, aplicando as medidas previstas
no art. 129, I a VII;

e Promover a execugdo de suas decisdes, podendo para tanto:

e Requisitar servigos publicos nas areas de saude, educacdo, servigo social,
previdéncia, trabalho e seguranga;

e Representar junto a autoridade judicidria nos casos de descumprimento
injustificado de suas deliberagoes.;
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e Encaminhar ao Ministério Publico noticia de fato que constitua infracdo
administrativa ou penal contra os direitos da crianga ou adolescente;

e Encaminhar a autoridade judiciaria os casos de sua competéncia;

e Providenciar a medida estabelecida pela autoridade judiciaria, dentre as
previstas no art. 101, de I a VI, para o adolescente autor de ato infracional,

e  Expedir notificagdes;

e Requisitar certiddes de nascimento e de obito de crianca ou adolescente
quando necessario;

e Assessorar o Poder Executivo local na elaboracdo da proposta orgamentaria
para planos e programas de atendimento dos direitos da crianca e do
adolescente;

e Representar, em nome da pessoa e da familia, contra a violagao dos direitos
previstos no art. 220, § 3°, inciso II da Constitui¢do Federal,

e Representar ao Ministério Publico, para efeito das ag¢des de perda ou
suspensdo do patrio poder.

A intervencdo do Conselho Tutelar inicia a partir de uma dentncia ou notificagao de
que os direitos de uma crianga ou adolescente estejam sofrendo maus-tratos. A partir desse
momento, inicia o procedimento para restabelecer o estado de direito da crianga/adolescente,
como também uma atuagdo preventiva para que nao exista uma transgressao (BRASIL,2002).

Costumeiramente a averiguacdo do caso ¢ feita através da notificacdo as pessoas
envolvidas, para que comparecam ao Conselho. A visita domiciliar, preferencialmente se faz
ao local onde ocorreu a violagcdo e a entrada dos Conselheiros geralmente ¢ feita com a
permissdo de seus moradores e os motivos desse encontro, sempre esclarecidos (BRASIL,

2002).

2.5.2 Notificacio compulsoria

A notificagdo compulsoria pode ser emitida pelo Setor Satde ou por qualquer outro
orgdo ou pessoa, para o Conselho Tutelar, com a exclusiva finalidade de promover cuidados e
protecao da crianga vitima de maus-tratos. Iniciando a prote¢do social, interrompendo as
atitudes e comportamentos violentos no ambito familiar ou por parte de quem quer seja o
agressor. Ressalta-se a auséncia de valor desse documento em ambito policial e sim seu

reconhecimento junto ao poder publico (BRASIL, 2002).

A notificagdo compulsdria é obrigatoria a todos os profissionais de satide médicos,
enfermeiros, odont6logos, médicos veterinarios, bidlogos, biomédicos, farmacéuticos
e outros no exercicio da profissdo, bem como os responsaveis por organizagdes e
estabelecimentos de satide pblicos ou privados de satude e de ensino, em conformidade
com a Lei 6.259/75 (BRASIL, 1975, p 19).

Através da notificagdo compulsoria, ocorre o favorecimento das informagdes, ocorrendo
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por direito a adogdo de medidas de protecao social (GARBIN et al., 2015).

“A notificacdo ¢ um elemento-chave na aten¢ao integral as pessoas, retirando os casos
de violéncia da invisibilidade, prevenindo a violéncia de repeti¢ao e permitindo que a rede de
protecao e de garantia de direitos seja acionada e se articule” (BRASIL, 2017, p7).

A ficha de notificac¢do individual e o instrutivo encontrado no enderego eletronico do
Ministério da Satide na aba Vigilancia de Violéncia Interpessoal e Auto Provocada - VIVA
SINAN foram construidos em colaboragdo com profissionais do Ministério e de outras
institui¢des governamentais das trés esferas que compdem: o SUS, instituicdes de ensino e
pesquisa e parcerias ndo governamentais (BRASIL, 2017).

A ficha de notifica¢dao funciona como importante instrumento de comunicagdo entre a
Secretaria de Satde, o Conselho Tutelar e o profissional ou equipe de saude que tiveram contato

proximo com a crianga ou o adolescente, sua familia e diagnosticaram o ato de violéncia.

(BRASIL, 2002).

2.5.3 Emissiao e encaminhamento da notificacio compulsoria

A Ficha de Notificagdo Individual (Anexo 1) ¢ estruturada, respectivamente, pelos
seguintes topicos de preenchimento manual (BRASIL, 2015, p.20):

e Dados gerais;

e Dados da pessoa atendida;

e Dados de residéncia;

e Dados da ocorréncia;

¢ Violéncia sexual;

e Dados do provavel autor da agressdo; Em casos em que existam mais de um
autor, devem ser preenchidas fichas distintas.

e Em casos de violéncia sexual;

¢ Evolugdo e encaminhamento; Campo destinado para Classificagdo Estatistica
Internacional de Doengas ¢ Problemas Relacionados com a Saude - CID 10. Esse
codigo ¢ utilizado por profissionais da Satide em prontudrios médicos e em
documentos com o consenso do paciente, prezando pela moral e a ética dos
envolvidos (VIVER DE MEDICINA, s.d.).

CID10-T74 Sindromes de maus-tratos

CID 10 - T74.0 Abandono
CID 10 - T74.1 Sevicias fisicas


http://www.medicinanet.com.br/cid10/11464/t740_abandono.htm
http://www.medicinanet.com.br/cid10/11465/t741_sevicias_fisicas.htm
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CID 10 - T74.2 Abuso sexual

CID 10 - T74.3 Abuso psicologico

CID 10 - T74.8 Outras sindromes especificadas de maus-tratos
CID 10 - T74.9 Sindrome ndo especificada de maus-tratos

¢ Informagdes complementares e observagoes;

¢ Notificador.
A ficha de notificagdo compulsoéria deve ser preenchida em duas vias e encaminhada
ao Servigo Social ou ao Programa de Prevencdo e Atendimento as Vitimas de Violéncia
- PAV, da Unidade de Satde, conforme o Estatuto da Crianca e do Adolescente. Os
casos envolvendo crianga ou adolescente deverao ser notificados ao Conselho Tutelar
do local de moradia das vitimas. Na falta deste, encaminhar para a Vara da Infancia e
Juventude. Em situa¢des de abuso sexual, violéncia fisica grave e negligéncia severa,
deve-se notificar a Delegacia Especial de Protecdo a Crianga e adolescente — DPCA ou

a Delegacia de Policia mais proxima da Unidade de Saude (GARBIN et al., 2015, p
1885).

2.5.4 Protecio e dever do profissional de saude

E necessario que o profissional entenda seu dever em prover a assisténcia e notificar. O
menor quando vitima de maus-tratos, ao chegar a um servico de satde, ou em sua escola,
demanda atendimento e protecio (MOREIRA et al., 2015).

A obrigatoriedade em relagdo a notificar ao Conselho Tutelar qualquer caso de suspeita
ou confirmacdo de maus-tratos ¢ resguardado pelos conselhos de classe dos profissionais,
incluindo o CFO, onde esta explicito no artigo 9°, inciso VII do Cédigo de Etica profissional:
que ¢ dever do cirurgido-dentista zelar pela saude e dignidade do paciente (MOREIRA et al.,
2015).

O profissional de satde ou qualquer outra pessoa que informa uma situacdo de maus-
tratos esta dizendo ao Conselho Tutelar: “esta crianca ou este adolescente e sua familia
precisam de ajuda!” Ao registrar que houve maus-tratos, esse profissional atua em dois
sentidos: reconhece as demandas especiais e urgentes da vitima; e chama o poder
publico a sua responsabilidade. (BRASIL, 2002).

Conforme o Cédigo de Etica Odontoldgica, Capitulo IT dos Direitos Fundamentais, Art.
5°, incisivo II: “Guardar sigilo a respeito das informag¢des adquiridas no desempenho de suas
fungdes”. Caso o cirurgido-dentista aja com omissao, o Codigo Penal Brasileiro, no Art. 154°,
preve: “Pena de trés meses a um ano de detencdo, ou multa para aquele que, sem justa causa,
revele segredo, de que tem ciéncia em razdo de fun¢do, ministério, oficio ou profissdo, e cuja

revelagdo possa produzir dano a outrem.” (BRASIL, 2012).


http://www.medicinanet.com.br/cid10/11466/t742_abuso_sexual.htm
http://www.medicinanet.com.br/cid10/11467/t743_abuso_psicologico.htm
http://www.medicinanet.com.br/cid10/11468/t748_outras_sindromes_especificadas_de_maus_tratos.htm
http://www.medicinanet.com.br/cid10/11469/t749_sindrome_nao_especificada_de_maus_tratos.htm
https://docs.google.com/document/d/1-1S_RU5iOJFaXBwgEd8_X9TVgf2xUqqLjxRv4Db1KvY/edit#heading=h.gjdgxs
https://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1413-81232015000601879&script=sci_abstract&tlng=pt
https://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1413-81232015000601879&script=sci_abstract&tlng=pt
https://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1413-81232015000601879&script=sci_abstract&tlng=pt
https://docs.google.com/document/d/1-1S_RU5iOJFaXBwgEd8_X9TVgf2xUqqLjxRv4Db1KvY/edit#heading=h.gjdgxs
https://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1413-81232015000601879&script=sci_abstract&tlng=pt
https://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1413-81232015000601879&script=sci_abstract&tlng=pt
https://docs.google.com/document/d/1-1S_RU5iOJFaXBwgEd8_X9TVgf2xUqqLjxRv4Db1KvY/edit#heading=h.gjdgxs
https://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1413-81232015000601879&script=sci_abstract&tlng=pt
https://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1413-81232015000601879&script=sci_abstract&tlng=pt
https://docs.google.com/document/d/1-1S_RU5iOJFaXBwgEd8_X9TVgf2xUqqLjxRv4Db1KvY/edit#heading=h.gjdgxs
https://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1413-81232015000601879&script=sci_abstract&tlng=pt
https://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1413-81232015000601879&script=sci_abstract&tlng=pt
https://docs.google.com/document/d/1-1S_RU5iOJFaXBwgEd8_X9TVgf2xUqqLjxRv4Db1KvY/edit#heading=h.gjdgxs
https://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1413-81232015000601879&script=sci_abstract&tlng=pt
https://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1413-81232015000601879&script=sci_abstract&tlng=pt
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3 METODOLOGIA

A revisdo integrativa da literatura permite reunir e sintetizar, de forma sistemadtica e
ordenada, resultados de pesquisas sobre o tema estabelecido, mostrando ainda vagos espagos

da tematica que necessitam serem preenchidos (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

3.1  TIPO DE PESQUISA

Os conhecimentos cientificos sdo adquiridos através de processos metodologicos que
visa buscar, analisar, interpretar e entender os fatos e fendmenos que, apontam o
desenvolvimento da teoria para ampliar ou remodelar os constructos das teorias ja existentes e
em algumas situacdes, poderdo ser observados, definidos, experimentados, controlados,
recomposto e entendidos. Este tipo de pesquisa objetiva trazer um desenvolvimento da ciéncia
e paralelamente potencializar o conhecimento do homem, isso sendo possivel por seus termos
relacionais que implicam nog¢des basicas de causa e efeito (FACHIN, 2001).

Deste modo a presente pesquisa € classificada quanto aos fins, como bibliografico. Esse
modelo de pesquisa procura definir as caracteristicas de um grupo e tem por objetivo reconhecer
e descrever as pesquisas publicadas (RAMOS et al 2011; GIL, 2009).

Em relacdo a abordagem do problema de pesquisa, tem como cardter o método
qualitativo. A pesquisa qualitativa compreende um universo de significados, motivos,
aspiragdes, crencgas, valores e atitudes, o que correspondem a um espago mais profundo das
relagdes, dos processos e dos fenomenos que nao podem ser reduzidos a operacionalizagao de
variaveis. Sabendo disso, a pesquisa qualitativa ndo se preocupa com a quantidade, mas sim,
com a qualidade das informacgdes e a busca pelo motivo e explicagdo dos fatos pesquisados
(MINAYO, 2001).

Quanto aos procedimentos técnicos, o trabalho realizou um levantamento bibliografico,
no qual foi feito por diversas fontes, como materiais publicadas revistas, anais, periodicos.
Conforme o manual de publicacdo da a revisdo de literatura pode ser também chamada de
revisdo integrativa pela American Psychologia Association - APA (2012, p.25).

O presente estudo tem cunho bibliografico e optou-se pela revisdo de literatura
integrativa que € composta por referenciais tedricos nacionais e internacionais de bases
eletronicas publicadas em artigos, revistas, dissertacdes e teses. A escolha pela revisdao
integrativa se deu por proporcionar um levantamento na literatura atual do que ha sobre o tema,

reunindo informag¢des mais atualizadas.
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3.2 LOCAL DE PESQUISA

Para execugdo da pesquisa realizada foram utilizadas buscas de artigos cientificos,

revistas, livros e periddicos, publicados nas bases: Scielo, Google académico, Lilacs.

3.3  INSTRUMENTO DA COLETA DE DADOS

A terminologia utilizada para a busca de artigos, foi consultada nos descritores em
ciéncias da satde (DECS). Foram previamente selecionados: Abuso sexual na infancia.

Crianca e adolescente. Manifestacdes bucais. Odontologia Legal. Notificacao de abuso.

3.3.1 Critério da selecio de amostra

Para compor a amostra foram estabelecidos alguns critérios.

3.3.1.1 Critérios de Inclusdo de Amostra

A Inclusdo foi realizada com artigos originais que abordassem sobre a tematica
referente aos maus-tratos infantis e notificagdo compulsdria e realizados nos ultimos 20 anos

no idioma Portugués ou Inglés.

3.3.1.2 Critérios de Exclusdo da Amostra

A Exclusdo foi realizada com artigos que nao permitiram download, que estavam

indisponiveis ou que necessitavam pagamento.

34 AMOSTRA

A pesquisa foi realizada nas bases Scielo, Lilacs e Google académico com o cruzamento do
operador booleano and e Descritores em Ciéncias da Saude (DeSC), como método de busca: “Abuso
sexual na infancia” and “Crianga e adolescente” and “Manifestacdes bucais” and “Odontologia Legal”
and “Notificacdo de abuso”. Em seguida os artigos foram selecionados segundo os critérios de inclusao:
estudos originais que abordassem sobre a tematica referente aos maus-tratos infantis e notificacdo

compulsoria e realizados nos ultimos 20 anos no idioma Portugués ou Inglés. E pelos critérios de
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exclusdo: ndo estarem disponiveis de forma completa e gratuita para download. Dessa forma obtivemos

o seguinte Quadro 1:
Quadro 1: Quantitativo de trabalhos encontrados por assunto e bases de dados.
MANIFESTAGCOES ODONTOLOGIA NOTIFICAGAO TODAS

ABUSO CRIANGA E
SEXUALNA  ADOLESCENTE BUCAIS LEGAL DE ABUSO JUNTAS
INFANCIA
SCIELO 142 1.184 59 117 51 1553 0
FILTRO 64 745 37 44 33 923
(-630)
LILACS 731 19989 411 912 393 32907 0
FILTRO 357 12697 210 474 188 13926
(-18981)
GOOGLE 61.300 642.000 21.300 43.500 33.400 801500 536
ACADEMICO
FILTRO 17300 55900 15900 16800 16000 121900
(-679600)

Fonte: Elaboracdo propria (2021).

Logo optou-se por utilizar os descritores de formas isoladas e mescladas para que fosse possivel

a localizacdo de artigos dentro da tematica estabelecida nessa revisdo.

O fluxograma apresentado na Figura 1 demonstra como se sucedeu a sele¢do dos artigos

seguindo os critérios de inclusdo e exclusdo acima mencionados:

Figura 1: Fluxograma de selecio dos artigos

GOOGLE
SCIELO LILACS ACADEMICO

IDENTIFICACAO -1.553 =32.907
(n=1.553) (n=32.907) (n=801.500)

TOTAL DE ARTIGOS _
ENCONTRADOS (n=835.960)

ARTIGOS
EXCLUIDOS COM
BASE NOS (n=699.211)
CRITERIOS DE
INCLUSAO

ARTIGOS
EXCLUIDOS COM
BASE NA (n=136.741)
DUPLICIDADE E
TEMATICA

ESTUDOS
INCLUIDOS NA (n=8)
REVISAO

Fonte: Elaboragao propria (2021).
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A pesquisa foi realizada nas bases Scielo, Lilacs e Google académico pelos Descritores em

Ciéncias da Saude (DeSC), como método de busca: “Abuso sexual na infancia”, “Crianga e

adolescente”, “Manifestagdes bucais”, “Odontologia Legal”, “Notificacdo de abuso” de forma

isolada, resultando em 835.960 estudos. Em seguida foram excluidos com base nos critérios de

inclusdo e exclusdo 699.211. Apo6s a aplicag@o do filtro de duplicidade, teméatica e mesclagem de

descritores, foram excluidos 136.741 artigos. Ao final da pesquisa, 8 estudos foram escolhidos para

compor a amostra final desta revisdo integrativa. A Tabela 1 traz a caracterizacdo dos artigos

selecionados para a elaboracao desta revisdo integrativa, classificando os estudos por titulo, base de

dados, ano e autor.

Tabela 1: Classificag@o dos estudos desenvolvidos no Brasil por titulo, ano/autor ¢ base de dados.

Titulo Ano/Autor Base de dados
Analise lexical do Cddigo de KEtica 2018 / GARBIN, Cléa Adas .
, . . Scielo
Odontolégica. Saliba et al.
Violéncia contra criancas no cenario 2016 / NUNES, = Antonio
g ¢ Jakeulmo; SALES, Magda Scielo
brasileiro. [
Coeli Vitorino
Desafios do profissional de satide na
notificaciao da violéncia: 2015 / GARBIN, Cléa Adas Scielo
obrigatoriedade, efetivacao e Saliba et al.
encaminhamento.
Atuacdo do cirurgido-dentista na
identificacio de maus-tratos contra 2015 / MOREIRA, Gracyelle .
. - .y Scielo
criancas e adolescentes na atencio Alves Remigio et al.
primaria.
e oo | 2011/ LINA Jame o
i lescentes: | gouza; DESLANDES, Suely | Scielo
uma comparacio entre os dispositivos .
. o Ferreira.
americanos e brasileiros
A visdo dos profissionais de satde em
relacio a violéncia doméstica contra 2011 / ANDRADE, Elisa Sciel
criancas e adolescentes: um estudo Meireles et al. cielo
qualitativo.
A dimensio ética da formacao 2011 / FINKLER, Mirelle;
profissional em saude: estudo de caso CAETANO, Jodo Carlos; Scielo
com cursos de graduacio em RAMOS, Flavia Regina
odontologia. Souza
Aspectos orofaciais dos maus-tratos 2010 / MASSONI, Andreza
p Cristina de Lima Targino et Scielo

infantis e da negligéncia odontologica.

al.

Fonte: Elaboragao propria (2021).

A classificagdo em relagdo ao tipo, objetivo e os principais resultados dos estudos da

amostra, estdo descritos na Tabela 2, a seguir:



Tabela 2: Classificacdo dos estudos desenvolvidos no Brasil por tipo de estudo, objetivo e resultado.
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Titulo Tipo de estudo Objetivo Resultado
A andlise Iéxica demonstrou
. , valorizagdo da prestacdo de
Analisar o conteudo do servigosg priorr)izagég do
Anali lexical E igent f ’ . .
Cidigo de. Etica | PESQUISA o entfcar aspectoy | 19O assistencial__da
g ¢ DOCUMENTAL p profissio e de virtudes
Odontologica. relevantes  abordados ) :
neste documento relacionadas ao profissional,
’ segundo analise do CEO de
2012.
Torna-se evidente que os
pais sdo o0os maiores
perpetradores da violéncia
contra criangas,
principalmente entre
aquelas com faixa etaria
menor ou igual a 5 anos,
destacando-se a mae como a
S oA % . maior agressora. Quanto ao
Violéncia contra REVISAO Como se caracteriza a tipo ge Violgiia a
criancas no cenario INTEGRATIVA violéncia infantil no ng licéncia emerge co’mo a
brasileiro. DE LITERATURA | cenério nacional? £18 &
principal forma de maus-
tratos, constituindo-se como
um problema de ordem
social grave, mesmo nao
tendo uma visibilidade
expressa na sociedade nem
politicas publicas
especificas para o seu
combate.
. . Existéncia de uma série de
Instruir o profissional .
, recursos para o combate a
Desafios do de saude quanto ao A
. , . violéncia, @ com  pouca
profissional de satde reconhecimento da L
na notificacdo da obrigatoriedade de aplicabilidade, em
violéncia: ESTUDO notifica¢do da violéncia decorréncia da falta  de
. |, EXPLORATORIO ¢ . L. conhecimento e inseguranga
obrigatoriedade, e aos meios disponiveis L ,
S s S dos profissionais de saude,
efetivacio e para sua efetivagdo e . .
. . assim como, das debilidades
encaminhamento. devido . .
. estruturais do  proprio
encaminhamento. .
sistema.
Poucos profissionais
Atuagao do Analisou-se a atuacdo identificaram  maus-tratos,
cirurgiao-dentista na do cirurgido-dentista na refletindo dificuldades para
identificacio de ESTUDO identificagdo de maus- essa pratica. As andlises
maus-tratos contra tratos contra criangas e mostraram que ter pos-
. TRANSVERSAL ~ ~
criancas e adolescentes na atencao graduagdo e conhecer a
adolescentes na priméaria e os fatores ficha de notificagdo
atencdo primaria. associados. aumentou a chance de
identificar maus-tratos.
Caracterizar o contexto
A notificacio historico de Enquanto nos EUA o
compulséria do enfrentamento da processo de notificagdo ¢
abuso sexual contra violéncia sexual contra detalhado e distribuido por
i i 1 Brasil
criancas e PESQUISA criangas e adolescentes, seus estadqs, no Brasil os
adolescentes: uma e o seu processo de estudos ainda requerem
~ DOCUMENTAL . ~ . .
comparacio entre os notificagdo, no Brasil e maior aprofundamento
dispositivos nos Estados Unidos sobre a tematica, sobretudo
americanos e (EUA); (b) estabelecer no que diz respeito as
brasileiros parametros de iniciativas regionais.

compara¢do entre a
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realidade brasileira e
americana.
Ficou evidente que o
problema da  violéncia
Compreender, na . .
. . doméstica contra criangas e
pesquisa realizada, a U .
a adolescentes ndo ¢ de facil
- experiéncia dos . oA
A visido dos . . manejo. A assisténcia
. profissionais de saude . . o \
profissionais de sobre  a  violéncia oferecida as vitimas ¢
saiude em relagido a on restrita principalmente
s 1A e doméstica contra T
violéncia doméstica PESQUISA . pelas  dificuldades  dos
. criangas e adolescentes, Lo .
contra criancas e descrevendo . profissionais em lidar com
adolescentes: um . . ~ as caracteristicas
o e identificacdo dos casos . . ~
estudo qualitativo. oA socioculturais da populacao
e a assisténcia prestada .
R . atendida e pelo pouco
as vitimas em Unidades . R
L. , dialogo com as instituigdes
Basicas de Saude. (.
responsaveis pelo
encaminhamento dos casos.
Apontaram um
comprometimento pontual
dos cursos com a dimensdo
ética da formagéo
profissional, bem como
avangos em relagdo a
Delinear um panorama capacitacdo docente, ao
da formagdo ética nos perfil do egresso e ao
. s A cursos de graduacdo em processo de integragdo
A dimensio ética da : s .
formacio Odontologia brasileiros, curricular. Por outro lado,
roﬁs:ional em a fim de construir indicou deficiéncias quanto
Eal’l de: estudo de ESTUDO DE | conhecimentos aos conteudos relacionados
caso ;om cursos de CASO relativos as mudangas a formagédo cultural,
raduacio em necessarias no sentido humanistica e politica, em
% dontoﬁ) in de se formar relagdo a orientagdo didatica
gta. profissionais de saude e aos cenarios de ensino-
eticamente aprendizagem, ao processo
competentes. avaliativo, além da
incipiente  presenca da
Bioética enquanto disciplina
e tema transversal
curricular,  acompanhada
pela escassa  formacgdo
especifica de seus docentes.
A imediata identificagdo e o
. L relato de  maus-tratos
Identificar os principais . . L
.. infantis e da negligéncia
aspectos orofaciais dos . > ox
.. . . odontologica pelo cirurgido-
Aspectos orofaciais maus-tratos infantis e da . " ..
dos maus-tratos neslioéneia dentista sdo essenciais para
. . PESQUISA ghgenct a protecdo das criangas,
infantis e da odontologica,
c A . BIBLIOGRAFICA o sendo fundamental uma
negligéncia contribuindo com a . ~
. ) . ~ maior  atuacdo  destes
odontologica. identificagdo destas L .
o . profissionais, através do
vitimas no ambiente . .
, . registro e denuncia dos
odontologico. N A .
casos suspeitos as agéncias
de prote¢do a crianga.

Fonte: Elaboragao propria (2021).

Apos a leitura e analises detalhadas de todos os objetivos e resultados expostos nos

estudos mencionados, ¢ evidente o alcance dos objetivos nos resultados analisados.
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Mediante a problematica ressalta-se que qualquer integrante da familia pode se
tornar, em determinadas ocasides, vitima ou autor de violéncia. As criancas, contudo, por
serem mais susceptiveis, indefesos e dependentes dos adultos, sdo as principais vitimas
(NUNES; SALES, 2016).

Os ferimentos decorrentes dos maus-tratos infantis, em sua maior por¢do envolve as
regides como: cabega, face, boca e pescogo; por vezes, o menor € levado inicialmente em
busca de tratamento odontoldgico, onde Cirurgides — dentistas estdio em uma posi¢ao
oportuna para identificar essas vitimas (MASSONI et al., 2010).

Na area da saude, a competéncia ética desejada e esperada dos diversos profissionais
¢ baseada na livre capacidade de percepgao, reflexdo e decisao justa e coerente, no zelo pela
saude e & vida do proximo. E de fundamental importincia que os profissionais tenham
conhecimento dos servigos disponiveis para que possam ter uma postura ética frente a um
atendimento resultante de agressdes. Os atos de violéncia sdo caracterizados em quatro
principais categorias: fisica, sexual, psicologica e de negligéncia ou privagao (GARBIN et
al., 2018).

A identificagdo de maus-tratos representa a principal fase de atuagdo profissional
para o enfrentamento da violéncia. O ndo reconhecimento das situacdes de violéncia infantil
impede a notificagcdo e que a rede de protecao social seja eficaz, impossibilitando dessa forma
cessacao dos maus-tratos, contribuindo para o aumento de morbidade e mortalidade infantil
(MOREIRA et al., 2015).

Cirurgides — dentistas relatam que as principais dificuldades para uma intervengao
efetiva nos casos de maus-tratos sdo: falta confian¢a em seus diagnoésticos frente aos casos
de violéncia; Desinformagao sobre o tema; Formas de abordagem; Medo de envolvimento;
Negacao a situagdo exposta; Temor as consequéncias da denuncia (MASSONI et al., 2010).

A competéncia para que o profissional se torne mais confiante em seus diagndsticos
necessita ser desenvolvida através de uma reorienta¢do das institui¢cdes de ensino superior
buscando a formacao social e ética (GARBIN ez al., 2018).

E indispensavel, a capacitacio e disponibilidade dos docentes a pratica educativa,
favorecendo uma formacdo mais centrada ao académico e qualificada para a sociedade,
objetivando desenvolver no profissional um olhar com mais zelo e atengcdo ao proximo
(FINKLER; CAETANO; RAMOS, 2011).

Protocolos com orientagdes profissionais tem uma grande importincia no auxilio do
diagnostico, registro e notificacdo dos casos de violéncia contra os menores, contribuindo

com seguran¢a em suas identificagdes (MOREIRA et al., 2015).
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Entretanto ainda de forma impertinente, existe desinformagdo e falta de
conhecimento dos profissionais, ao que se refere a violéncia contra os menores de idade. O
ponto que favoreceu a identificacdo de maus-tratos foi o conhecimento da ficha de
notificacdo compulsoéria direcionada a violéncia (MOREIRA et al., 2015).

A notificacdo € um instrumento no qual foi instituido e padronizado no ambito do
SUS, ¢ o processo que visa interromper os atos de violéncia em qual for o ambito que ocorra,
acionando os orgaos competentes. Funciona como coadjuvante na comunicacdo entre a
Secretaria de Saude, o Conselho Tutelar e o profissional de satide que realizou a identificacao
da violéncia (MOREIRA et al., 2015).

Um sistema governamental com registro de informacdes mais fidedignas, verificagao
do andamento de protegdo a vitima e incorporagao as rotinas institucionais sao as principais
vantagens que a notificacdo compulsoéria pode possibilitar (GARBIN ez al., 2015).

Trata-se de propdsitos diversos, mas que se complementam no combate a violéncia

infantil (MOREIRA et al., 2015).
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5 CONCLUSAO

Ap0s ter discorrido sobre os marcos historicos e entendimento quanto a evolugao da
violéncia infantil, o enfrentamento continua tendo em vista a omissao de casos. O cirurgido-
dentista tem seu papel fundamental na identificacdo de maus-tratos e por lei sdo obrigados a
denunciar aos 6rgdos competentes suspeitas de violéncia infantil. Porém devido a falta de
instrucao desde a graduagdo ndo obtém o conhecimento necessario de como identificar e
proceder diante de tal situagdo. Seu papel ndo somente auxilia no acolhimento a crianga,
assegurando sua integridade fisica e seus direitos como também auxilia para que os dados
governamentais sejam mais fidedignos e exista a possibilidade de discussdo e reflexdo
multisetoriais, buscando estratégias preventivas em nossa sociedade. Registrar significa
contribui¢do e compromisso com a sociedade em geral enquanto profissional de Saude.

Ainda sdo necessarias abordagens que considerem a importancia de os Cirurgides
Dentistas estarem capacitados a prestar atendimento as criangas ou adolescentes e a sua
familia, orientando, acompanhando, e tendo o conhecimento técnico para diagnosticar
precocemente e efetuar os registros de maneira efetiva. Tais assuntos precisam ser abordados
de forma mais direcionada nos cursos de graduacgdo, pés-graduagdo, em jornadas, palestras

e praticas interdisciplinares.
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ANEXO

Republica Federativa do Brasil SINAN .
Ministério da Saude SISTEMA DE INFORMACAO DE AGRAVOS DE NOTIFICACAO N
FICHA DE NOTIFICAGAO INDIVIDUAL
Caso suspeito ou confirnado de violéncia domeshcal‘ ntrafamlllar sexual, p! da, trafico de p , trabalho escravo, trabalho
infantil, tortura, |ntervem;ao legal e violéncias h contra Ih es e h em todas as idades. No caso de violéncia
iliar/ ia, te serdo objetos de notificagdo as violéncias contra criancas, adolescentes, mulheres, pessoas idosas,

_pessoa com deficiéncia, indigenas e populagéo LGBT.

“ﬂ Tipo de Notificagéo 2 - Individual

J

UZ] Agravo/doenga  yIOLENCIA INTERPESSOAL/AUTOPROVOCADA

Codigo (CID10) Data da notificacio
Y09 J{@ ga

g lgluFlEI Municipio de notificagao ‘ Codlgo (IBGE) J
| [
] . £ 1- Unidade de Saude  2- Unidade de Assisténcia Social 3- Estabelecimento de Ensino  4- Conselho lutelar 5- Unidade de
E [E Unidade Notificadora D Saude Indigena 6- Centro Especializado de Atendimento & Mulher 7- Outros
2 i Cadigo Unidade
Nome da Unidade Notificadora %° Data da ocorréncia da violéncia
< -« odi NES
UmdadedeSaude lcllgol(c | ) | I 1 | ] | | I
— Nome do paciente J Data de nascimento
NS
)
:§ (ou) Idade Ho Sexo M- Masculino 1[4 GE?}?”te - - ] Raga/Cor O]
:g 3 M% I- lgs?r::;go 4-Idade gestacional ignorada 5-Nao  6-Nao se aplica 1-Branca 2-Preta 3-Amarela
g | 4-Ano 9-Ignorado 4Parda _ 5indigena 9- Ignorado
S | [16] Escolandade D
LS 0O-Analfabeto 1-1% a 4° série incompleta do EF (antigo primario ou 1° grau) 2-4* série completa do EF (antigo primério ou 1° grau)
] 3-5% a 8° série incompleta do EF (antigo ginasio ou 1° grau) 4-Ensino fundamental completo (antigo ginasio ou 1° grau)  5-Ensino médio incompleto (antigo colegial ou 2° grau)
g 6-Ensino médio completo (antigo colegial ou 2°grau) 7-Educacdo superior incompleta  8-Educagao superior completa  9-lgnorado  10- Nao se aplica
s F Ndmero do Cartdo SUS Nome da mée
I Y I J
F UF Municipio de Residéncia Cadigo (IBGE) J@ Distrito
| J L1111
| @ Bairo J Logradouro (rua, avenida,...) ‘Cédigo
=
2 | |
g ?‘ Nimero JF}Complemento (apto., casa, ...) JGeo campo 1
4
2 SeocampoZ J Ponto de Referéncia
&
=]

(DDD) Telefone Zona t-Uibana 2-Rufal l:‘ Pais (se residente fora
I | | | | | | I | J 3 - Periurbana 9 - Ignorado

do Brasil)

n

Dados Complementares

J
J
j
J
| S
J
)
J
)
|

@ Nome Social JL@ Ocupagéo
Eg Situag&o conjugal / Estado civil
=
ﬁ 1-Soditeiro 2 - Casado/uni&o consensual 3-Vilvo 4 -Separado 8-N&oseaplica 9-Ignorado
=3
«Z» [36] Orientagzo Sexual 3-Bissexual ] Identidade de género:  3-Homem Transexual
A 1-Heterossexual . 8-Né&o se aplica 1-Travesti 8-Nao se aplica
3 2-Homossexual (gay/lésbica)  9-Ignorado 2-Mulher Transexual  9-lgnorado
'g Possui algum tipo de Se sim, qual tipo de deficiéncia /transtorno? 1-Sim  2-Nao 8-Nao se aplica 9- ignorado
A deficiéncia/ transtomo? [] Deficiencia Fisica [ Deficiencia visual [ Transtorno mental [] outras
1-Sim 2-N&o 9- Ignorado (] Deficiéncia Intelectual - [ 7] Deficiencia auditva [ Transtomo de comportamento
UF [41| Municipio de ocorréncia ‘ Cadigo (IBGE) J Distrito J
) I I
Bairro J Logradouro (rua, avenida,...) Cc')digo J
]
2 | |
‘E Nimero JComplemento (apto., casa, ...) J Geo campo 3 J Geo campo 4 J
8
- B e 2o ) BRSNS n
P :00 - 23:
= 3 - Periurbana 9 - Ignorado L1
8 Local de ocorréncia 07 - Comércio/servicos [ﬂ[ Ocorreu outras vezes? DJ
01 - Residéncia 04 - Local de prética esporiva 08 - Industrias/construgéo 1 wado
02 - Habitagéo coletiva 05 - Bar ou similar 09 - Outro A leséo foi autoprovocada? D
03 - Escola 06 - Via publica 99 - Ignorado 1-Sim 2-Nao 9-Ignorado
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F;f:&"ﬁ;‘f‘a 01-Sexismo  02-Homofobia/Lesbofobia/Bifobia/Transfobia 03-Racismo 04-Intoleréncia religiosa 05-Xenofobia ]
por: 06-Conflito geracional 07-Situag&o de rua 08-Deficiéncia 09-Outros______ 88-N&o se aplica 99-Ignorado
-§ E Tipo de violéncia 1-Sim 2-Nao 9-Ignorado Meio de agressao 1-Sim 2-Ngo 9- Ignorado
<§ D Fisica |:]Traf|co de seres humanos . D Forca corporal/ D golﬁ'a‘r)\?gum D Ama de fogo
= [ PsicologicalMoral || Financeira/Econamica || Intervengzio legal espancamento Substancia/ [ ] Ameaga
[ JTortura [ ] Negligancia/abandono [ ] Outros (] Enforcamento é) bj. quenta [] outro,
. nvenenamento, —
[ ] sexual [ ] Trabaiho infantil — J{[Jobi. contundente L |ntoxicacao
= @ Se ocorreu violéncia sexual, qual o tipo? 1- Sim 2- N&o 8 - Néo se aplica 9- Ignorado
E [[] Assediosexual [ ] Estupro [ ] Pomografia infanti [ |Explorag#o sexual (Joutres
&
- | |59|Procedimento realizado 1-Sim 2-N& 8-Né&oseaplica 9-Ignorado
‘5 Profilaxia DST Profilaxia Hepatite B Coleta de sémen Contracepgéo de emergéncia
S epe
£ [] Profitaxia Hiv [] coleta de sangue [] coleta de secregao vaginal [] Aborto previsto em lei
[60] Numero de [61] Vinculo/grau de parentesco com a pessoa atendida  1-Sim 2-Néo 9-Ignorado  [62] Sexo do provavel | [63[Suspeita de
envolvidos ) . autor da violéncia uso de écool
D D Pai D Ex-Conjuge l:] Amigos/conhecidos D Policial/agente D
2 gl 1-Um [ mae [ ] Nemoradoa) [ Desconhecido(a) dalei 1 - Masculino _si
& E 2-Dois ou ini 155im
2] [[] Padrasto [ ] Ex-Namorado(@) [ ] Cuidador(a) [ ] Propriapessoa || 2 - Feminino 2-Néo
2| o ignorado || [ Madrasta [] Fiiho(a) [[] Patrao/chefe [ outros g:gngs $ex0s || o- Ignorado
'Z ﬁ D Conjuge |:| Irméo() [:] Pessoa com relagéo institucional
B2
A& Ciclo de vida do provéavel autor da violéncia: D
1-Crianga (0 a 9 anos) 3-Jovem (20 a 24 anos) 5-Pessoa idosa (60 anos ou mais)
2-Adolescente (10 a 19 anos) 4-Pessoa adulta (25 a 59 anos) 9-Ignorado
Encaminhamento: 1-Sim 2-Nao 9-Ignorado I:‘ Delegacia de Atendimento &
) . . . D Conselho do Idoso Mulher
% |[_] Rede da Saude (Unidade Bésica de Satde,hospitaloutras) _ , )
g D Rede da Assisténcia Social (CRAS, CREAS, outras) I:‘ Delegacia de Atendimento ao Idoso D Outras delegacias
5 ' ' Centro de Referéncia dos Direitos D Justica da Infancia e da
4 Rede da Educacé&o (Creche, escola, outras) Humanos Juventude
« Rede de Atendimento @ Mulher (Centro Especializado de Ministério Publico o
g [ Aendimento &Milber, Gash da Milnet Brasisira,outres) O ) o . [ Defensoria Publica
D Iho Tutela Delegacia Especializada de Protecéao
Conselho Tutelar a Crianga e Adolescente
. Violéncia Relacionada D Se sim, foi emitida a Comunicagéo de D Circunsténcia da leséo
A ‘ ao Trabalho Acidente do Trabalho (CAT)
& 1-Sim 2-N&o 9- Ignorado 1-Sim 2-N&o 8-Naoseaplica 9- lgnorado CID10-Cap XX | | | ||
2
< |[69] Data de encerramento
o
) ‘
S O O O
Informac6es complementares e observacoes )
LNome do acompanhante J LV|‘ nculo/grau de parentesco JEDDD) Telefone
Ll JJ

Observagoes Adicionais:

Disque Satide - Ouvidoria Geral do SUS TELEFONES UTEIS Disque Direitos Humanos
136 Central de Atendimento a Mulher 100
180

% Municipio/Unidade de Satde Cod. da Unid. de Saude/CNES

=

% [ J { I I O JJ
g {Nome J LFungéo J LAssinatura J
7z

Violéncia interpessoal/autoprovocada Sinan SVS 15.06.2015



