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Resumo? Objetivo: identificar, na literatura cientifica, contetidos teméticos e
abordagens para desenvolvimento de cartilha educativa sobre prevengio do abuso
sexual infantil para uso de enfermeiros na Atencio Primdria & Saude. Método:
fevisio integrativa norteada pelas perguntas: quais temas devem compor a cartilha
educativa para enfermeiros da atengio primdria abordarem com escolares e quais
abordagens sio utilizadas para prevengio do abuso sexual infantil? As buscas foram
realizadas nos meses de junho e julho de 2024, em seis recursos informacionais:
LILACS, Medline, Web of Science, PubMed, BDENF e SciELO. Os dados foram
organizados com auxilio do Software Rayyan®. Resultados: selecionados 11 artigos
agrupados em 3 temas: terminologia; comportamento de prote¢io e tipos de
abordagens para prevengio do abuso sexual infantil. Conclusio: foram
identificados temas e abordagens que podem subsidiar a produgio de uma cartilha
educativa e outras tecnologias educacionais a fim de minimizar e prevenir o abuso
sexual infantil.

Palavras-chave: Enfermagem, Abuso sexual infantil, Promogao da satde.
Resumen: Objetivo: identificar, en la literatura cientifica, los contenidos
temdticos y enfoques para el desarrollo de un folleto educativo sobre la prevencién
del abuso sexual infantil destinado al uso de enfermeros en la Atencién Primaria de
Salud. Método: revision integrativa guiada por las preguntas: ¢qué temas deben
componer el folleto educativo para que los enfermeros de atencién primaria
aborden con los escolares y qué enfoques se utilizan para la prevencién del abuso
sexual infantil? Las busquedas se realizaron en los meses de junio y julio de 2024, en

seis fuentes de informacién: LILACS, Medline, Web of Science, PubMed, BDENF
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y SciELO. Los datos fueron organizados con el apoyo del software Rayyan’.
Resultados: se seleccionaron 11 articulos agrupados en tres temas: terminologia;
conducta de proteccién y tipos de enfoques para la prevencion del abuso sexual
infantil. Conclusién: se identificaron temas y enfoques que pueden servir de base
para la elaboracién de un folleto educativo y otras tecnologfas educativas con el fin
de minimizar y prevenir el abuso sexual infantil.

Palabras clave: Enfermeria, Abuso sexual infantil, Promocién de la salud.
Abstract: Objective: to identify, in the scientific literature, thematic contents and
approaches for developing an educational booklet on the prevention of child sexual
abuse for use by nurses in Primary Health Care. Method: integrative review guided
by the following questions: what topics should be included in the educational
booklet for primary care nurses to address, with schoolchildren, and what
approaches are used for the prevention of childysexual abuse? Searches were
conducted in June and July 2024 across six information sources: LILACS, Medline,
Web of Science, PubMed, BDENF, andwSciEEO. Data were organized using
Rayyan® software. Results: eleven articles were) selected and grouped into three
themes: terminology; protective behavior, and types of approaches for the
prevention of child sexual abuse. Conglusion: the study identified themes and
approaches that can support the development of an educational booklet and other
educational technologies aimed at:minimizing and preventing child sexual abuse.
Keywords: Nursing, Child sex@al abuse; Health promotion.
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INTRODUCAO

O abuso sexual infantil (ASI) é um problema de satde publica que
ameaca criancas em todo o mundo. Todos os anos, milhdes de
criangas enfrentam abuso e explora¢io sexual. Globalmente, uma em
cada quatro meninas ¢ um em cada 13 meninos sofrem abuso sexual
infantil.1?

A Organizacio Mundial de Satde (OMS) define o abuso infantil
como qualquer forma de maus-tratos fisicos, emocionais ou sexuais
que comprometa a saude ¢ o desenvolvimento da crianca. O ASI

inclui agressao sexual, incesto, pornografia e exploragao comercial
No Brasil, entre 2015 ¢ 2021, foram, registrados mais de 200 mil

casos de abuso sexual infantil, sendo amaioria contra meninas.” Os
impactos do abuso sao duradourosie afetam a saude fisica e psicoldgica
das vitimas, podendo causar esdes e laceragoes genitais e anais,
infec¢des, gravidez, disturbios comportamentais, baixa autoestima e
dificuldades nas relacoés familiares ¢ sociais.5 1!

Embora a identificacie, do abuso sexual seja importante, a
prevencao primaria ¢4 melhor maneira de enfrentd-la com eficiéncia.
A ideia ¢ que a educagao sexual infantil ocorra de forma leve, ludica e
interativa, preporcionando a abertura de um canal de comunicagao
para tirar duvidas com os seus cuidadores e contar para alguém de
confianga caso aconteca uma situacio de perigo e¢/ou ameaca.
Ressalta-se quie’a educagao sexual nao se restringe a falar sobre sexo ou
ato sexualyé para além disso. Envolve nomear corretamente as partes

intimas, compreender conceitos de privacidade, intimidade, limites

corporais, confianga e respf:ito.lz'14

Internacionalmente, enfermeiros desempenham papel relevante na
prevencio de ASI. Na Noruega, realizam visitas domiciliares e
ensinam sobre sexualidade e seu corpo desde os dois anos de idade.
No Chipre do Norte, atuam nas escolas junto aos pais, promovendo

autonomia corporal.!®
No Brasil, porém, estudos apontam que enfermeiros da Atengao
Primdria nao se sentem preparados para abordar o tema com criangas,

devido 4 falta de capacitagao, materiais e articulagao intersetorial. 1°

O enfrentamento do abuso sexual contra criangas no contexto da
Atengio Primdria em Saiude (APS) pode acontecer por meio de
orientagdes, rodas de conversa, palestras e salas de espera que podem

ser facilitados por qualquer profissional de satde.l”

Contudo, apesar de sua importincia, enfermeiros da APS nao
abordam e implementam em sua rotina profissional meios de prevenir
o abuso sexual infantil. A justificativa de auséncia de materiais
educativos para enfermeiros se fortalece nos resultados apresentados
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na literatura, que aponta, em sua maioria, a existéncia de materiais

com este fim para psic6logos, pais e professores.lg'19

Diante do exposto, este estudo objetivou: identificar, na literatura
cientifica, contetidos temdticos e abordagens para desenvolvimento de
cartilha educativa sobre preven¢ao do abuso sexual infantil para uso
de enfermeiros na Aten¢ao Primdria a Saude.

METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa desenvolvida em 6 etapas: (1)
identificagio do tema e selecio da pergunta de pesquisa, (2)
estabelecimento dos critérios de inclusao ¢ exclusio, (3) pré-selegio e
selecio dos estudos de interesse;” (4) categorizagio dos estudos

selecionados, (5) andlise e interpretagao dos resultados, e (6) revisio/

7 : 2
sintese dO conhecimento. 0

Essa investigacio adotousas diretrizes da rede EQUATOR e seguiu
as recomendagoes da Preferred’ Reporting Items for Systematic

Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) para selecionar os estudos e

apresentar os resultados.2!

Na primeira etapa, foi realizada a construgio da estratégia de busca
utilizando o acrénimoe PCC, sendo P (Populagio= enfermeiros); C
(Conceito= abuso sexual infantil) e C (Contexto= aten¢io primdria).
Com a seguinte pergunta norteadora: quais temas devem compor a
cartilha eduecativa para enfermeiros da aten¢ao primaria abordarem
com escolares essa temdtica e quais abordagens sio utilizadas para
prevencao.do abuso sexual infantil?

NaSegunda etapa, foram estabelecidos os critérios de inclusao e
exclusao’dos estudos. Os critérios de inclusio foram: artigos originais
comytextos completos, nas linguas inglesa, espanhola e portuguesa, ¢
que respondessem a questao de pesquisa. Os critérios de exclusao
foram: teses, dissertagoes, capitulos de livros, opinides, consensos de
especialistas, estudos que nao contemplassem o tema 2 crianga ¢ a
prevengao primdria, além de estudos sem acesso livre gratuito. Os
estudos repetidos foram considerados s6 uma vez.

Os recursos escolhidos foram: Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Satide (LILACS), Medical Literature Analysis
and Retrievel System Online (MEDLINE), Web of Science,
PubMed, Base de Dados em Enfermagem (BDENF) e Scientific
Electronic Library Online (SciELO), por serem abrangentes
internacionalmente. Foram utilizados os vocabuldrios estruturados
MeSH e DeCS, obtendo-se a seguinte estratégia que foram
devidamente estruturados com os operadores booleanos AND ¢ OR
para esta pesquisa: Nurse OR Nurses OR Nursing OR Pediatric
Nursing AND Child Abuse Sexual AND Primary Prevention
(enfermeiro OR nurse OR enfermeiros OR nurses OR enfermagem
OR nursing OR enfermagem pedidtrica OR pediatric nursing) AND
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(abuso sexual na infincia OR child abuse, sexual) AND (prevencio
primdaria OR primary prevention).

Com a chave de busca definida, nos meses de junho e julho de
2024, foi realizada a pesquisa nas bases de dados para identificar os
artigos que respondessem a questao deste estudo. As palavras do texto
do titulo e resumo dos artigos recuperados, bem como os termos de
indice utilizados para descrever os artigos, foram revisadas por dois
revisores independentes, duplo cego e outros trés autores trabalharam
juntos para resolver conflitos. Nao houve conflitos nao resolvidos.
Ap6s remover duplicatas, utilizou-se o soffware Rayyan® para

selecionar estudos da busca integrativa ém _relagio aos critérios de

inclusio e exclusio.

Posteriormente, os artigos foram lidos integralmente por ambos
revisores para selecionar a amostra final considerando os que
respondiam a questio da investigagao.

Inicialmente, foram recuperados'1.084 artigos, desses, 154 eram
duplicatas e 919 nio se enquadraram nos critérios estabelecidos neste
estudo, sendo 11 artigos incluidos (Figura O1).

Total de registros identificados nos
bancos de dados (n=1084) - Web Registros removides antes da Triagem - Registros
of sclence (n= 503}, MEDLINE — " Duplicades (n= 154)
(n=288), Pubmed (n= 169),
SciELD (n= 18), BDENF (n= 50},
LILACS (n=58)
Registros triados v Registros Excluidos - Editorial, artigos incompletes,
{n=930) 7| artigos pagos, resuma, teses o dissertagbes (n= 68T)
Relatdrios Procurados para | Relatérios ndo recuperados
recuperagaa (n=0 v (n=1)
Relatorios avaliados quanto a Registros excluidos:
clsgibiidade (= 243) Piiblico-alvo divergente - adultos, cuidadores,

adolescentes, outros piblicos (n= 184)
Nao aborda prevengao primaria (n= 48)

L

Estudos incluidos na revisio
(n=11)

Figura 1
Fluxograma do processo de identificagao, selegao e inclusao dos estudos. Macaé, RJ, Brasil, 2024
Elaborado e adaptado por autores, 2024.

Os registros incluidos foram categorizados no programa Excel”. O
nivel de evidéncia para os estudos incluidos na sintese qualitativa foi



Rayssa Roberta dos Santos Duarte, Juliana Rezende Montenegro Medeiros de Moraes, Fernanda Garcia Bezerra Gées, et al. Informagao ¢é preveng...

baseado na categorizagio da Agency for Healthcare Research and
Quality (AHRQ) dos Estados Unidos.??

RESULTADOS

Foram selecionados 11 estudos (Quadro 1) com temas e
abordagens de compartilhamento do conhecimento utilizados para
prevengio do abuso sexual infantil. Dos 11 artigos incluidos, cinco
(45%) estudos foram encontrados na PubMed, trés (27%) na Web of
Science, dois (18%) na MedLine e um (9%) estudo na BDENF, sendo
somente um registro proveniente do Ambite nacional. A maioria dos
estudos incluidos (83%) eram provenientes de paises desenvolvidos,
como Estados Unidos, Europa € Austrélia. Apenas dois foram
conduzidos em paises em desenvolvimento, sendo o Brasil ¢ Ardbia
Saudita.
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Quadro 1

Sintese dos estudos incluidos na revisao integrativa. Macaé, R], Brasil, 2024

, , Tema/Abordagem utilizado Nivel
Estudo Titulo/Base de dados/Ano/ Pais 8 B e
como prevengao de ASI deevidéncia
Desafios da atuagao do enfermeiro frente Privacidad Le
« e Ta . ) ) rivacidade corporal; toque
A124 avioléncia sexual infanto-juvenil. : P | 1 v
BDENE. 2021 Brasil aprop./inaprop.; palestras.
Recall of sexual abuse prevention
education at school and home: Partes privadas; perpetrador;
A225 associations with sexual abuse experience, segredos; riscos; dizer “nao”; I1I
disclosure, protective parenting, and simulacoes:
knowledge. PubMed, 2022, Australia
Parent—child comunication and T Fon./in
. ) ) odue aprop./inaprop.;
preventive practices for child sexual abuse defi 1 ({) b-/1naprop i
26 h A lation: efinicao de‘partes privadas;
A3 among the general population: A fiavel: definicio d v
community-based study. MEDLINE, PR 1a v-e s delnigao e”
2019. Ardbia Saudit pérpetrador; “nao, corra, conte”.
, Arabia Saudita
Sexual abuse prevention education in Pessoa de confianga; dizer “nao”;
AL australian primary schools: a national privacidade corporal; riscos; v
survey of programs. Web Of Science, seguranca virtual; jogos; teatro;
2019, Australia recursos visuais.
Evaluation of a sexual abuse prevention Partes intim vacidad
. artes intimas; privacidade
education program for schogl-age Ie P Jinabr
) i ¢ _ corporal; toque aprop./inaprop.;
A528 children in China: a compatison of di Pr “na ,,q P dp an np v
) izer “niao”; pessoa de confianca;
teachers and parents as instructors. Web ‘3 P e §
; ) 30, corra, conte”.
of Science, 2017, China
Preventing child/sexual abuse: a Privacidad Ie
i 4 . . rivacidade corporal; toque
A systematic reyiew of interventions and i P . 9 I
. e i ) ] aprop./inaprop.; “nio, corra,
their effica¢y in'developing countries. prop . P I:i P
PubMed, 2020, Austrilia conte ;5 Jogos; dramatizagao.
) Toque aprop./inaprop.;
Assessment of effectiveness of school- dq P P dad Prop 1
, . segredos; privacidade corporal;
30 based child sexual abuse prevention & P . . }Z o
A7 pessoa de confianga; dizer “nao”; I

programs: a meta-analysis. Web of
Science, 2024, Turquia

riscos; partes intimas; discussao;
“nao, corra, conte”; imagens.
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Responsible behavior with younger Partes {ntimas: privacidade
children: examining the feasibility of a corporal: I‘iSCOS”tI()) VC Abrop./
A83! classroom-based program to prevent child inf o ’ - disc ’ssé:)lflrec}:l rsg s II
sexual abuse perpetration by adolescents. prop: is1111ais ’
MEDLINE, 2021, Estados Unidos VISHALS:
Enhancing child sexual abuse prevention Toque aprop./inaprop.; partes
A9 knowledge with an educational toolkit - privadas; riscos; privacidade I
? evaluation of the Chinese doll program. corporal; dramatizagao;
PubMed, 2024, China simulagdes.
Effectiveness of school-based Toque apropefinipron.:
interventions on child sexual abuse » aqlll da (fe E r 3 ﬁ. dPZ"er
A1033 knowledge in children with disabilities: | . P vac A potas 1z I
. . . nao”; simulacoes.desituacoes de
systematic review and meta-analysis. o Mmacens
PubMed, 2024, Turquia ’ gens.
The effectiveness of school-based child . .
, Togque aprop./inaprop.; riscos;
sexual abuse prevention programmes Jinet “na0”: dramatizacio:
Al134 among primary school-aged children: A . exc.::rc multissgns’- |
systematic review. PubMed, 2024, Reino 5 7 o ?
Unido jogos; oficinas.

Os autores (2024)sdadosda pesquisa.

Os estudos foram publicados entre 2017 e 2024 e sao,
predomifiantemente, da Austrélia, com trés (25%); Turquia e China
com, dois (16%) estudos; seguido por Brasil, Ardbia Saudita, Estados
Unidos e Reino Unido com um (8%) estudo. Em sua maioria, sio
estudos atuais, com quatro registros publicados em 2024 ¢ houve
predominio de estudos com nivel de evidéncia I e nivel IV. Sendo: trés
(25%) metandlises ¢ um (8%) estudo randomizado e controlado.
Seguidamente de trés (27%) descritivo qualitativo e um (9%)
descritivo experimental, respectivamente.

Os conteudos temdticos abordados para prevenir o abuso sexual
infantil foram variados, sendo apresentado a diferenca de toque
apropriado ¢ toque niao apropriado (83%), privacidade corporal
(66%), reconhecimento de riscos (50%), incentivo a dizer
“nao” (50%), sclecio de pessoa confidvel (41%), definicio de
perpetrador (33%), definicio de partes intimas (25%) e tipos de
segredo (16%). Os estudos apresentaram diferentes abordagens
educativas, com resultados favordveis quanto a compreensio e
retencao do contetdo pelas criancas em idade escolar.

Ap6s analise, os assuntos abordados para prevengao do abuso sexual
infantil extraidos dos 11 registros selecionados foram organizadas em
trés categorias temdticas: terminologias (técnica ¢ anatdmica);
comportamento de protecao (espago fisico ¢ ambiente virtual) e tipos
de abordagens para prevenir o abuso sexual infantil.
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CATEGORIA 1 - Terminologia utilizada para preven¢ao do
ASI

O estudo Al teve como participantes enfermeiros da Atengao
Primédria em Satde, de um municipio brasileiro, que através do
Programa Satde na Escola, realizavam palestras junto as criangas,

enfatizando que, o adulto nao pode tocar nas partes intimas, bem

como um desconhecido nao podem abragar ou chegar perto delas. 24

O artigo A2, desenvolvido na Austrélia, entrevistou universitérios
para avaliar a participagdo em programas de prevengio de ASI na
infincia. Um dos tépicos abordados foi a defini¢ao de partes do corpo
privadas e publicas (63%). Os autores tfazem como defini¢io de
partes privadas: boca, seios, pernas ewquadris e informam sobre a
diferenca de toque (apropriado” e “nao" apropriado). O estudo
evidenciou que o aumento no conhecimento factual das criangas

sobre abuso sexual e sua prevencio estd preservada no tempo presente

e no futuro.?>

A importincia em explorar/a terminologia anatémica como
contetdo utilizado para prevencio de ASI, também aparece nos
artigos A4 a All.Para_aprendizado da privacidade corporal, ¢
necessirio, segund6 a literatura, indicar quais toques sao apropriados

e nio apropriados,ssendo a parte intima, sua parte privada e
individual 2734

Os estudos A5 ¢ A7 fornecem evidéncias sélidas de que mesmo
criangas_pequenas (de 3 a 5 anos) sio capazes de aprender conceitos-

chave (por“exemplo, partes intimas, toque bom/ruim) e aplicar

habilidadesde autoprotecio. 330

Aofcontririo do estudo A2 que denomina de forma abrangente as
partesiintimas do corpo feminino e masculino, os artigos A7, A9, A10
e ATl, conceituam as partes intimas com a terminologia anatdmica

adaptada a crianga, sendo para meninas: seios, vagina, bumbum; e

para meninos: mamilos, pénis, testiculos e bumbum.30-34

J4 os artigos A4 ¢ A6 utilizam “4nus” em substitui¢io a bumbum,

evidenciando a necessidade, segundo os autores, de nomear essa regiao

de forma basicae objetiva.27’29

A exploragao do conceito de “perpetrador” também ¢ mencionada
através da literatura como forma de prevenir o abuso sexual infantil.
Os estudos A2 e A3 relatam a necessidade da crianga informar sobre a

identidade do perpetrador e a relagao perpetrador-vitima, sendo este

comumente proveniente da prépria residéncia da crianga.zs'?‘é

E fundamental que a crianga reconhega que pessoas consideradas
“boas”, como familiares ou conhecidos, também podem ser potenciais
perpetradores de abuso sexual. Sem essa compreensao, a crianga pode
nao aplicar as estratégias de prevengio ensinadas, como dizer “nao”,
correr e contar. A familiaridade ¢ o afeto podem gerar confusao,
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levando a crianca a interpretar o ato abusivo como parte normal do
relacionamento, dificultando o reconhecimento da violéncia.

O estudo A8 aplicou um questiondrio a 93 criangas em Maryland,
Estados Unidos, para avaliar o reconhecimento de pessoas “boas”
como possiveis perpetradores. No pré-teste, 38% identificaram
corretamente como inadequado o toque intimo vindo de uma pessoa
“boa”, enquanto 50% o fizeram quando a solicitagao partia de uma
pessoa “md”. Apds a intervencao, os indices subiram para 84% e 86%,
respectivamente, indicando que criangas pré-escolares podem
aprender a reconhecer pedidos inseguros, independentemente de

quem os faga.>!

CATEGORIA 2 - Comportamento,de Prote¢ao

Revisdes sistemdticas ¢ metasandlises*de avaliagdes existentes
conduzidas nos ultimos cinco ‘anos, indicam que programas de
prevencao de ASI, especialmenteaqueles que utilizam treinamento de
habilidades comportamentais, participacao ativa da crianca ¢ um
formato de multiplas sessdes, aprimoram o conhecimento e as

habilidades de prevengao das criancas do abuso sexual infantil, com

resultados retidos noacompanhamento (até 6 meses). 303 4

O estudo Al, através de entrevistas com enfermeiros de Estratégias
de Saude da Familia; revelou que a principal mensagem nas agoes
educativas ¢ que adultos nao devem tocar nas partes intimas das

criangas e que desconhecidos nao podem ter contato fisico.??

Em consonincia com o estudo Al, o artigo A2 reforga a
privacidade ¢orporal como tema central na prevengio do abuso sexual
infantil;*destacando tépicos como “seu corpo pertence a voce”,

in¢entivo,a dizer “nao” e a distingao entre segredos seguros e

inseguros, classificados como “evidéncia mais forte de eficcia”.®

Ovnartigo A3, conduzido com 400 pais, no centro de cuidados
primérios de satde na cidade de Dammam, Ardbia Saudita,
responderam a questiondrios com perguntas nio bindrias (sim/nio)
sobre assuntos/contetidos que ensinavam aos seus filhos. A maioria
(89,2%) alertava sobre nao aceitar presentes ou sair com adultos sem
permissao. Também orientavam a recusar e se afastar caso alguém
tentasse tocar suas partes intimas. Entre as estratégias de prevengao do
ASI apontadas pelos pais estavam: uso de roupas adequadas (94,7%),

supervisio (93,5%) e ensino sobre privacidade corporal (93,2%).26

O estudo australiano, A4, analisou 35 programas de prevengao do
abuso sexual infantil ¢ identificou que cerca de um tergo deles nao
abordava temas essenciais como termos anatOmicos corretos,
seguranca a no uso da tecnologia ¢ a possibilidade de o toque abusivo
parecer agraddvel. Além disso, 26% dos programas nio inclufam
estratégias usadas pelos perpetradores. O estudo destaca a
importincia de incluir esses contetdos, especialmente no contexto da

educacio remota, dada a era tecnolégica atual. >’
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Nas pesquisas A5, A6, A7 conhecimento e habilidade das criancas
participantes aumentaram apos explanacio sobre conhecimentos
preventivos de ASI, indicando que criancas em idade escolar
adquiriram uma melhor compreensio dos conceitos (por exemplo,
partes intimas, toque inapropriado, perpetrador) ¢ um melhor senso

de aplicacao de habilidades de autoprotegao por meio do curriculo

utilizado.28-30

Os artigos A8 e Al0 focam na prevengio direcionada, onde
geralmente os professores assumem a forma de prevengio da
vitimizagio, ensinando as criangas a reconhecer, resistir ¢ denunciar o
abuso. A educagio para prevencio de ASIfoi uma forma prética e
eficaz de ensinar habilidades de seguranca pessoal para criangas
também com deficiéncia. Evidenéiouse ainda que as intervengoes
realizadas na escola aumentaram estatisticamente as pontuagoes de

conhecimento do ASI (conhecimento baseado em vinheta ou

questiondrio) em criangas com deficiéncia, 3133

Na revisao sistemdtica ¢ meta-andlise realizado no estudo Al1, foi
relatado melhoria nas habilidades das criancas, tais como: reconhecer
sinais de alerta, evitar sittiacoes de risco e relatar casos de abuso sexual.
Os resultados indicafam, que as criancas que participaram dos
programas de prévengao/demonstraram uma melhor compreensio das
respostas apropriadas e eram mais propensas a exibir comportamentos

de autoprote(;;'10.34

CATEGORIA 3 - Abordagens voltadas para prevencao do
abuso sexualinfantil

Nestawcategoria foram apresentados métodos utilizados por
enfermeiros escolares, professores e pedagogos para transmitir
conteidos para prevencao do abuso sexual infantil. Os tépicos com a
“evidéncia mais forte de eficicia” (por exemplo, “estd tudo bem dizer
nao”, “tipos de segredos ¢ surpresas”), referem-se a abordagens
baseadas em treinamento de habilidades comportamentais (incluindo
repeticao de mensagens-chave, participagio ativa e¢ o uso de

demonstragio e pratica) e reforcam as mensagens transmitidas em

cartilhas e apostilas.25’27

O estudo A3, desenvolvido na Ardbia Saudita, explorou a
comunicagao entre pais ¢ filhos e as préticas preventivas com relagao a

ASL2® Uma amostra de 89,5% pais aconselha seus filhos a falarem
“nao”, caso alguém pedisse para ver ou tocar suas partes intimas, e
deixar o local imediatamente. Na abordagem utilizada, foi observado
o jogo de palavras “no, run, tell” (ndo, corra, conte), técnica muito
utilizada na Asia, Oceania e América do Norte. Trata-se de um
modelo de fixag¢io para a crianga se auto proteger de situagdes com
riscos sexuais, onde a crianca ird dizer “nao” a solicitagdes
inapropriadas, ird correr até alguém de confianga e ird contar o evento

ocorrido.2
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Nos estudos A4 a A7 também foram utilizados esta abordagem
para promover auto prote¢io a crianga em caso de risco de abuso
sexual e foram obtidos bons resultados de acordo com as analises nos
estudos. As melhorias totais de habilidade da crianca, foi de grande

importﬁncia para reconhecer e I‘CSpOl’ldCI‘ oportunamente ao risco de

ASI, além do conhecimento adquirido perpetuar por meses.2” 30

Outra abordagem adquirida por pesquisadores quando se trata de
prevenir o abuso sexual infantil, ¢ a utilizagao de jogos, teatro e musica

como forma de auxiliar no entretenimento e interesse da

crianga.27’29’34

Além disso, foi mencionado exercicios desdramatizacio, atividade
interativa capaz de avaliar a aquisicio dehabilidades das criangas. Ao
simular situacoes, elas praticdim comportamentos adequados,
permitindo aos pesquisadores observar/decisdes ¢ comunicagio. Os
resultados mostraram  que “participantes desses  programas

demonstraram melhor compreensio das respostas apropriadas e

. . 4
maior tendéncia a se protegerem.3

A combinacio de simulagdes de riscos, exercicios multissensoriais e
dramatizagdes em programas de prevengao de ASI, e a eficacia desses
métodos foi medida por meio de avaliacoes de habilidades. O estudo
alcangou a maier pontuagio de habilidades entre os estudos
analisados, indicando que sua abordagem foi particularmente bem-

sucedida em facilitar a aquisi¢ao de habilidades praticas relacionadas a

prevencio déabuso sexual por criancas.®1 4

DISCUSSAO

Asndéscobertas desta pesquisa sobre contetdos abordados para
prevencao do abuso sexual infantil fornecem insights valiosos sobre a
eficicia e vérias abordagens empregados na educagao de criangas sobre
prevencao de abuso sexual. Os estudos selecionados concentraram
principalmente em avaliar o conhecimento e a compreensio das
criancas sobre prevencio de abuso sexual, utilizando medidas que
englobavam  reconhecimento, conscientizagio de  potenciais
perpetradores, terminologias corretas e bdsicas de prevencao,
comportamentos seguros ¢ a capacidade de distinguir entre toque

apropriado e inapropriado, bem como a importincia de revelar

segredos.3 5-36

Uma revisio sistemdtica recente identificou evidéncias da eficacia
de intervencoes escolares na prevenciao do ASI, especialmente em
paises desenvolvidos. Essas acgoes, com base na satde publica,
promovem conhecimento e habilidades, mas sua efetividade depende
do acesso ao ambiente escolar, o que representa um desafio em paises

em desenvolvimento, onde muitas criangas estao fora da escola. >
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A taxa de abandono escolar de criangas em paises de baixa renda ¢
de 20%, em contrapartida de 3% quando se trata daqueles de alta

renda.” Assim, hd consenso de que um modelo de satde publica,
incluindo estratégias de prevengio, terminologia adaptavel, estaria
melhor posicionado para melhorar a prevencio do abuso sexual

infantil em diferentes cendrios da comunidade, como estratégias de

satide da familia.38-37

Uma abordagem notdvel que se destacou na maioria das estratégias
foi o jogo de palavras: 7o, run, tell. De acordo com a andlise, ¢ de
grande importancia para reconhecer e responder oportunamente ao
ASI, foi a abordagem responsével pela maier parte dos ganhos em
habilidades de autoprote¢iao. Embora e, efeito de longo prazo nao

tenha sido avaliado, foi evidenciado que os ganhos de conhecimento

podem ser retidos por pelo menos 3,meses.?58

Um ponto fundamental expostoi¢ a necessidade de explorar a ideia
de que pessoas "boas" também podem ser perpetradores. Isso auxilia as
criangas a entenderem que,o rise6 nao vem apenas de estranhos, mas
também de pessoas proximas;so que ¢ crucial para que elas possam
aplicar habilidades dé autoprotecao.

Outras abordagensautilizadas para auxiliar na fixagio e transmissao
do conhecimento,noswiltimos anos, sao a dramatizagao e simulacoes
de situagoesade riscos. Ao vivenciarem papéis e responderem a
cenarios hipotéticos, as criangas desenvolvem melhor compreensao e
reten¢io decomportamentos apropriados em situagdes reais. Essa

abordagem ativa e experiencial tem se mostrado eficaz na fixagao do

conlieciiento, 1040

Dentres a amostra selecionada, apenas um estudo ressalta a
importancia da seguranga pessoal em ambientes virtuais, mas nio
aprofunda nos conteudos especificos a serem explorados. Em
consonancia, ¢ solicitado na literatura que os materiais desenvolvidos

por enfermeiros devem abranger o espago virtual, como forma de

atender o risco de ASI em meio remoto.2” 42

A prevengao do ASI envolve uma combinac¢ao de educagao sobre
privacidade,  reconhecimento  de  possiveis  perpetradores,
desenvolvimento de habilidades de autoprotecio ¢ o uso de métodos
interativos e participativos. Essas acoes, quando bem planejadas e
aplicadas, podem contribuir significativamente na prote¢io das
criangas.

CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados dessa revisdo, permitiram identificar que as
estratégias mais eficazes para prevencido do abuso sexual infantil
incluem ensinar que ninguém deve tocar as suas partes intimas e
promover o uso da técnica 'ndo, corra, conte'. Ainda, evidenciou
abordagens como uso de palestras para criangas, embora em menor

13
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recorréncia nos artigos, ¢ o maior numero de recomendagdes estava
nas simula¢des de risco, dramatizagoes e jogos, reforcando habilidades
de autoprotegio.

Os conteudos incluidos em uma cartilha para prevencao de ASI
devem abordar terminologia acessivel sobre o corpo, toques
apropriados e inapropriados, identificacio de perpetradores e
incentivo a dentncia. O material pode ser uma ferramenta valiosa
para os enfermeiros da Atencao Primdria, promovendo agoes
preventivas com escolares e fortalecendo o enfrentamento da ASI. Foi
possivel identificar temas e abordagens a serem compostas em uma
cartilha educativa para enfermeiros da Aten¢ao Primdria utilizarem
junto a escolares a fim de prevenir o abuso sexual infantil.

Esta revisio apresenta contribtiigheswpara a Enfermagem ao
apresentar as tecnologias emergentes| voltadas para educadores,
profissionais de satde, criangas, ¢ ‘familia, ampliando o campo de
atuacdo da prevencao de abdso sexuial. O potencial para enfermeiros
integrarem tecnologias interativas para aumentar o engajamento, a
reten¢do de conhecimento ¢ a éficacia geral das educagoes focadas em
ASI devem ser incluidas,néste “novo século”.
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