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RESUMO

O abuso sexual infantil tem se tornando um grande problema da atualidade,
acarretando inUmeros prejuizos psicolégicos, emocionais e sociais as vitimas. Os
cirurgides dentistas encontram-se em posicdo de destaque diante dos casos de
violéncia sexual, tendo em vista que estes profissionais em muitas ocasifes sdo 0s
primeiros a entrarem em contato com a vitima, podendo detectar sinais sugestivos de
violéncia e tratar determinadas lesdes decorrentes deste evento. O objetivo desse
estudo consiste em realizar uma abordagem mais ampla a respeito desse assunto
dentro da atuagdo profissional odontoldgica visando esclarecer diversos
guestionamentos quanto a maneira correta de manejar esses individuos. Por meio
dos artigos analisados foi possivel identificar os principais aspectos a serem
observados pelos profissionais no que diz respeito as patologias infecciosas,
alteracdes psicologicas, comportamentais e quais 0s recursos e veiculos disponiveis

para identificar um abuso e realizar a denuncia aos 6érgaos competentes.

PALAVRAS-CHAVE: Abuso sexual na infancia. Violéncia sexual. Manifestacbes

bucais. Condiloma acuminado. Infec¢des por Papillomavirus.

I Académicos do curso de Odontologia do Centro Universitario Estacio Juiz de fora
2 Especialista em Prétese Dentéria e Mestre em Clinica Odontoldgica (2018). E-mail:
rafael.pinto@estacio.br

N. 27, JAN/JUN 2022 — ISSN1809-046X
Centro Universitario Estacio Juiz de Fora


mailto:rafael.pinto@estacio.br

INTRODUCAO

A violéncia sexual infantil € um problema de saude publica global que deve
ser combatida pelo Estado e sociedade civil. (TSANG A, SWEET D.,1999), (CARTER
YH, BANNON MJ, LIMBERT C, DOCHERLY A, BARLO WJ.,2006), (CAVALCANTI
AL., 2009). Os impactos extremamente negativos da violéncia sexual infantil
acompanham da infancia até a vida adulta da vitima, podendo ser observados de
formas distintas. (KRUG E, DAHLBERG L, MERCY J, ZWI A, LOZANO R., 2002).
(FELITTI VJ, ANDA RF, NORDENBERG D, WILLIAMSON DF, SPITZ AM,
EDWARDS V, KOSS MP, MARKS JS., 1998). O abuso sexual se reflete em prejuizos
ao bem-estar fisico, psiquico e social da vitima, carregando consigo vergonha, medo,
inseguranca, ansiedade e trauma. (KIRKENGEN AL., 2001). (SAMELIUS L, WIJMA
B, WINGREN G, WIIMA K.,2010). (CARAVACA SANCHES F, IGNATYEV Y, MUNDT
AP., 2019). O Estatuto da Crianga e do Adolescente, mediante a Lei n° 8.069, de 13
de julho de 1990, assegura em seu artigo 7° que “a crianca e o adolescente tém direito
a protecdo a vida e a saude, mediante efetivacdo de politicas sociais publicas que
permitam o nascimento e o desenvolvimento sadio e harmonioso em condigbes
dignas de existéncia”. (BRASIL, 1990.)

Conforme a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a violéncia sexual se
tornou uma forma comum de violéncia na sociedade definida como qualquer ato ou
tentativa sexual que coloque em risco a saude fisica e social, prejudicando o
desenvolvimento psicolégico de uma crianca ou adolescente. (ORGANIZACAO
MUNDIAL DE SAUDE, 2002.)

Os profissionais da saude, frequentemente sdo os primeiros a ter contato direto
com pacientes vitimizados. Portanto, é necesséario que os profissionais possuam um
conhecimento prévio sobre o0 manejo e conducao da consulta com esses pacientes.
O cirurgido dentista € um dos profissionais que se encontram em posi¢cdo oportuna
na identificacdo e suspeita de violéncia ou abuso sexual aos quais 0 menor possa
estar sendo exposto. (CHAVARRIA A.2004). Mediante posicdo favoravel no
reconhecimento de manifestacdes fisicas, orais e comportamentais que assolem as

vitimas, enaltece a importancia de uma habilitagdo profissional para correto manejo e

N. 27, JAN/JUN 2022 — ISSN1809-046X
Centro Universitario Estacio Juiz de Fora



&

J’); L] Fgnu
¢/Cientifica
conduta frente aos atos de violéncias. (BATHIA SK, MAGUIRE SA, CHADWICK BL,

HUNTER ML, HARRIS JC, TEMPEST V.,2014).

Comumente, o cirurgido dentista ndo € visto pelos agressores como uma

ameaca, por desconhecerem a capacidade do profissional na suspeita de atos
violentos as criangas e aos adolescentes. Embora, exista uma deficiéncia na
abordagem de assuntos como abuso sexual infantil e demais tipos de violéncia e as
devidas procedéncias, nos cursos de graduacdo em odontologia. (KAUR H, VINOD
KS, SINGH H, ARVA L, VERMA P, SINGH B, et al.,2017).

Em 2013, Ivanoff e Hottel, afirmaram sobre importancia e necessidade da
inclusdo dos temas de abuso sexual, violéncia e maus tratos, na grade curricular dos
cursos de Odontologia. Tendo em vista a diminuicdo de formacgdes profissionais
deficientes, que gerem hesitacdo dos dentistas frente aos casos de violéncias, como
também queda no desconhecimento de autoridade profissional em reportar denuncias
aos O6rgaos competentes da cidade local.

As manifestacdes fisicas e patologias orofaciais podem representar as
alteracbes comumente encontradas em vitimas abusadas sexualmente, sendo
comuns a presenca de hematomas, marcas de mordidas, escoriagdes, laceracao de
lingua, labios, mucosas, palato mole, palato duro, freios, gengiva, bridas, fraturas e
perdas dentarias sem causas traumaticas e acidentais (COSTACURTA M,
BENAVOLI D, ARCUDI G, DOCIMO R.,2015), infec¢cées por HPV que podem se
apresentar como condiloma acuminado, gonorreia, sifilis com papulas nos labios ou
regido perioral da vitima, eritemas, petéquias e papilomatose respiratéria. (JESSEE
SA., 1995).

O presente estudo objetiva descrever patologias orais comumente encontradas
na regido de cabeca e pescoc¢o das vitimas, identificar e apresentar os veiculos de
denuncia dispostos ao cirurgido dentista, tracar as dificuldades na rotina odontologica
mediante paciente abusados e/ou violentados como também apresentar manejos e
condutas aos profissionais frente aos casos suspeitos de maus tratos infantis, visando
assegurar aos menores “que nenhuma crianga e adolescente seja objeto de qualquer

forma de negligéncia, discriminagéo, exploragao, violéncia, crueldade e opressao”,
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conforme explicito no artigo 5° do Estatuto da Crianca e do Adolescente

(BRASIL,1990), no que tange as habilidades odontoldgicas.

METODOLOGIA

Foi realizado uma revisdo da literatura, por meio de um levantamento
bibliografico nas bases de dados PubMed e Scielo, sendo selecionado artigos
publicados nos ultimos treze anos, abordando o tema violéncia sexual em criancas,
nos idiomas portugués e inglés. Dessa forma, foram utilizados os termos de pesquisa
a seguir: criangas e violéncia sexual, violéncia sexual na odontologia, violéncia infantil
manifestacdes orais, abuso infantil negligéncia, condiloma acuminado, infeccédo por
HPV em criangcas e combinagbes dos operadores boleamos, AND e OR, sendo
selecionados estudos, que avaliaram alteracbes bucais, condutas do cirurgido

dentista e medidas a serem tomadas diante da suspeita.

DISCUSSAO

Os casos de violéncia sexual vém aumentando ao longo do tempo e os
individuos mais expostos e vulneraveis a sofrer violagbes de seus direitos sdo as
criangas e adolescentes (CULTON. et al, 2012). Os cirurgides dentistas
desempenham um papel fundamental no ambito das politicas de superacdo da
violéncia sexual e de suas consequéncias, tendo em vista que se encontram em
posicdo privilegiada por estarem frequentemente em contato com pacientes
vitimizados (DE ALMEIDA. et al., 2012). Alguns estudos demonstram que a maioria
dos ferimentos decorrentes dos maus-tratos infantis envolvem a regido orofacial como
a cabeca, face, boca e pescocgo, sendo essa regido anatbmica a area de maior
atuacao do cirurgido dentista (MASSONI. et al., 2010). Compete aos mesmos a
funcdo de fazer um diagnéstico diferencial das lesées decorrentes dos maus-tratos,

instituir o tratamento caso tenha competéncia e conhecimento técnico para isso, bem
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como conhecer qual o caminho a ser seguido nos casos de suspeita e/ou confirmacao
de abuso sexual (DE ALMEIDA. et al., 2012).

A falta de conhecimento por parte dos profissionais em relacdo as
manifestacbes orais, fisicas, psicolégicas e comportamentais, bem como a
defasagem do codigo de ética odontolégico associado ao desconhecimento das
formas de se realizar denuncias de casos de maus-tratos contra criancas e
adolescentes, faz com este problema seja de dificil resolucdo comprometendo o
efetivo cumprimento da lei, desencadeando também problemas na uniformizacao
desses dados para a epidemiologia, fazendo com que haja um atraso na melhoria da
saude da populacéo violentada (DE ALMEIDA. et al.,, 2012). No Brasil, os dados
epidemioldgicos sobre maus-tratos infantis apresentam-se deficientes, ndo existindo
estatisticas nacionais fidedignas sobre o tema, mas apenas registros esparsos de
servicos isolados ou de pesquisadores, que nao traduzem a realidade atual,
dificultando um maior enfrentamento do problema. Apesar da violéncia doméstica
junto a crianca ser frequente em nosso pais, estima-se que apenas 20% das
ocorréncias sejam denunciadas, visto que a notificacdo dos casos a 0rgaos
competentes é uma pratica pouco exercida pelas pessoas e que os dados estatisticos
sobre o abuso infantil sdo de dificil obtencdo por este ser um comportamento
“secreto”. O conhecimento acerca das leses mais comuns associadas a pratica do
abuso sexual por parte dos profissionais aumenta de maneira significativa as chances
de se identificar um caso de violéncia (MASSONI. et al., 2010).

As lesdes mais comuns incluem o trauma dos tecidos duros e moles, além de
gueimaduras, laceracfes, fraturas Osseas e dentarias, marcas de mordida,
hematomas, hemorragia da retina, ptose e hematoma periorbital, contusdes e fraturas
nasal, danos & membrana timpénica com hematoma na orelha, infec¢des virais como
HPV e infeccdes bacterianas como a sifilis e gonorreia. A infeccdo viral mais
comumente observada em paciente vitimados € o condiloma acuminado, que se
apresenta como uma leséo exofitica rosa, indolor, bem delimitada em forma de couve-
flor gue acomete os labios e freios linguais com maior frequéncia (MASSONI. et al.,
2010). Nestes casos € fundamental realizar um exame minucioso em busca da

verdadeira causa da doenca, tendo em vista que alguns casos se manifestam em

N. 27, JAN/JUN 2022 — ISSN1809-046X
Centro Universitario Estacio Juiz de Fora



1d

decorréncia de transmissédo vertical da infeccdo de méae para filho. Outro aspecto

associado a infeccdo pelo HPV que requer atencdo € a possibilidade desse virus
desencadear lesdes malignas em cavidade oral ou outros locais sistémicos, sendo
por esse motivo um exame apurado e tratamento precoce fundamental para o melhor
prognaostico para o paciente (REHME. et al., 1998). A gonorreia consiste na infec¢ao
bacteriana mais associada ao abuso sexual infantil e manifesta-se em forma de
Ulceras ou lesdes vesicula-pustulosas. A sifilis € raramente encontrada em criancas.
Em muitos casos as vitimas do abuso sexual infantil ndo apresentam nenhum sinal
fisico 6bvio. Assim, o profissional deve estar atento a indicadores comportamentais
gue devem ser observados, como o comportamento sexual improprio, a defesa por
se sentir ameacado pelo contato fisico e até mesmo a historia relatada (MASSONI. et
al., 2010).

Diante de qualquer uma dessas doencas citadas, a possibilidade de abuso
deve ser levada em consideracdo (STEFANAKI. et al.,, 2012). O caminho a ser
seguido pelo cirurgido dentista nestes casos consiste em anotar em seu prontuario a
descri¢ao do ferimento, fotografias e radiografias das estruturas envolvidas, sempre
qgue possivel, bem como registrar a circunstancia relatada pelo responsavel e pelo
paciente. Em seguida o profissional deve notificar o caso ao conselho tutelar do
municipio e também recorrer ao servico do Disque Dendncia Nacional de Abuso e
Exploracdo Sexual contra Criancas e Adolescentes (DE ALMEIDA. et al., 2016). O
conhecimento acerca destes assuntos é determinante para um correto manejo dos
casos de abuso infantil (SHAMIM, 2018).

CONCLUSAO

A violéncia sexual infantil € um dos problemas mais recorrentes de saude
publica, visto que poucos sao 0s casos em que ocorrem denuncias. Decorrente disso,
pode-se concluir que os cirurgides dentistas tém um papel muito importante na
deteccdo de manifesta¢des orais decorrentes de abuso sexual, pois a maior parte dos
ferimentos tem envolvimento de regi&o orofacial. E de extrema importancia que em

caso de suspeita de abuso ou maus tratos, o profissional relate em registros
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documentados e que seja feito a notificagdo ao conselho tutelar ou Disque Denuncia
Nacional de Abuso e Exploragdo Sexual contra Criancas e Adolescentes.
Portanto, faz-se indispensavel a implementacdo de temas sobre abuso e
violéncia sexual, nas grades curriculares dos cursos de graduacdo em odontologia,

para que os profissionais formados sejam capazes de manejar e conduzir dentro de

parametros ético profissionais, eventuais casos de violéncia e abuso infantis.

DENTAL MANAGEMENT FACING CHILD SEXUAL ABUSE

ABSTRACT

Child sexual abuse has become a major problem today, causing countless
psychological, emotional and social damage to these individuals. Dental surgeons are
in a prominent position in cases of sexual violence, considering that these
professionals are often the first to contact the victim, being able to detect suggestive
signs of violence and treat certain injuries resulting from this event. The objective of
this study is to carry out a broader approach to this subject within the professional
practice of dentistry in order to clarify several doubts about the correct way to manage
these individuals. Through the articles analyzed, it was possible to identify the main
aspects to be observed by professionals with regard to infectious pathologies,
psychological and behavioral changes and what resources and vehicles are available

to identify abuse and report it to the competent bodies.

KEYWORDS: Child Abuse, Sexual. Sexual Violence. Oral Manifestations.

Condylomata Acuminata. Papillomavirus Infections.
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