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Resumo
A violéncia sexual contra criangas e adolescentes ¢ uma grave violagdo dos direitos humanos, com
consequéncias profundas no desenvolvimento psicoldgico, emocional, social e educacional das vitimas.
Este estudo tem como objetivo analisar como o medo ¢ o estresse, gerados pelo trauma da violéncia sexual,
impactam o desenvolvimento neuropsicologico e a trajetdria escolar de criancas e adolescentes. A pesquisa,
de carater qualitativo, foi realizada por meio de uma revisao bibliografica sistematica, fundamentada em
referenciais da psicologia, neurociéncias, teoria do apego e educag¢do. Os resultados indicam que a
exposicdo a violéncia sexual desencadeia respostas psicobioldgicas, como a hiperativagdo do eixo
hipotadlamo-hipofise-adrenal, que comprometem funcdes cognitivas essenciais, levando a dificuldade de
aprendizagem, retraimento social, agressividade, hiper-vigilancia e, muitas vezes, a evasdo escolar. Além
disso, o estudo evidencia a insuficiéncia da formagdo docente para identificar e intervir nesses casos,
apontando a necessidade de politicas publicas integradas, protocolos escolares de acolhimento e
capacitacdo continuada dos profissionais da educa¢do. Conclui-se que a escola pode e deve desempenhar
um papel central na rede de protecdo a infancia, atuando na prevencdo, identificacdo e acolhimento de

vitimas de violéncia sexual.

Palavras-chave: Medo; Protecdo a Infancia; Trauma Infantil; Violéncia Sexual.

1 INTRODUCAO

A violéncia sexual contra criancas e adolescentes ¢ um fenomeno global com graves consequéncias
para o desenvolvimento emocional, psicoldgico e social das vitimas. No Brasil, dados do Férum Brasileiro
de Seguranca Publica (FBSP, 2023) revelam que, em 2022, foram registrados 74.930 casos de estupro,
sendo 61,3% das vitimas criangas de até 13 anos e 88,7% do sexo feminino. A maioria desses crimes ocorreu

em ambiente doméstico (68,3%), cometidos por agressores conhecidos, o que dificulta a identificagdo e a
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denuncia. Essa realidade expde ndo apenas a magnitude do problema, mas também a feminizagdo da
violéncia sexual e a vulnerabilidade de criangas e adolescentes em espagos que deveriam ser seguros.

Do ponto de vista psicossocial, as consequéncias desse trauma sio profundas. Van der Kolk (2016)
destaca que a violéncia sexual na infancia desencadeia respostas neurobiologicas, como a hiperatividade
do eixo hipotalamo-hipdfise-adrenal (HPA), levando ao estresse toxico cronico. Essas alteragdes afetam
funcdes cognitivas essenciais para a aprendizagem, como atengdo, memoria e regulacdo emocional
(Ferreira; Ortega, 2024). No ambiente escolar, essas mudancas se manifestam por meio de queda no
rendimento académico, comportamentos de evitagdo, agressividade e dificuldades de socializacao (Bowlby,
1984). Além disso, muitas vitimas desenvolvem Transtorno de Estresse Pos-Traumatico (TEPT),
caracterizado por hipervigilancia, flashbacks e isolamento social (Briere; Scott, 2015).

Diante desse cenario, surge a questdo central desta pesquisa: Como o medo e o estresse provocados
pela violéncia sexual impactam o desenvolvimento psicologico e o processo educacional de criangas e
adolescentes? O problema reside na interseccdo entre trauma e educacdo, exigindo uma andlise
aprofundada sobre como as respostas psicologicas ao abuso interferem na aprendizagem e como a escola
pode atuar na detec¢do e no acolhimento dessas vitimas. A subnotificacdo e a cultura de siléncio que
envolvem esses casos (Deslandes; Campos, 2015) tornam ainda mais urgente a discussdo sobre o papel das
institui¢des educacionais no enfrentamento dessa violéncia.

Nesse contexto, este estudo tem como objetivos: (1) compreender os impactos psicologicos da
violéncia sexual no publico infanto-juvenil, com €nfase nas alteragdes neurocomportamentais; (2) analisar
as manifestagdes de medo e estresse no contexto escolar, incluindo sintomas de TEPT e estratégias de
enfrentamento; e (3) identificar o papel da escola na detec¢do precoce e no acolhimento das vitimas,
considerando diretrizes legais como o Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA) e experiéncias
documentadas por Minayo (2013).

A relevancia desta pesquisa justifica-se por trés motivos principais. Primeiro, a urgéncia social: a
violéncia sexual infantil ¢ uma epidemia silenciosa, com estimativas indicando que apenas 10% dos casos
sao notificados (Unicef, 2021). A escola, como espago de convivio diario, ¢ fundamental para romper esse
ciclo. Segundo, a lacuna educacional: estudos como os de Silva et al. (2024) mostram que 70% dos
professores ndo recebem formagao para identificar sinais de abuso, o que leva a revitimizagao institucional.
Terceiro, a base legal: embora o ECA determine a obrigatoriedade da notifica¢do (Art. 13), sua efetividade
esbarra na falta de capacitacao dos profissionais (FBSP, 2023).

Assim, esta pesquisa busca contribuir para a formulagado de politicas publicas de formagao docente,
a criacao de protocolos escolares de acolhimento e a ampliacao do debate sobre saide mental no ambiente

educacional. Ao integrar conhecimentos da psicologia, educagdo e direitos humanos, espera-se oferecer
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subsidios para uma atuagdo mais eficaz no enfrentamento da violéncia sexual contra criancas e

adolescentes.

2 REFERENCIAL TEORICO
2.1 VIOLENCIA SEXUAL CONTRA CRIANCAS E ADOLESCENTES

A violéncia sexual contra criangas e adolescentes ¢ uma grave violagdo dos direitos humanos, que
compromete de maneira irreparavel o desenvolvimento fisico, emocional e social das vitimas. Ela ¢é
caracterizada por qualquer ato de natureza sexual praticado contra uma crianga ou adolescente sem o seu
consentimento ou compreensao plena, frequentemente mediado por relagdes assimétricas de poder e
confiang¢a. Segundo Deslandes e Campos (2015), essa violéncia abrange uma variedade de manifestagdes,
desde o abuso sexual intrafamiliar até a exploracao sexual comercial, configurando-se como um fenomeno
multifacetado e de dificil enfrentamento.

Além de ser uma violagdo dos direitos fundamentais, a violéncia sexual constitui um problema de
saude publica, com impacto significativo na morbimortalidade infantil. De acordo com Silva, Figueredo e
Lacerda. (2024), essa violéncia integra um quadro mais amplo de violagdes que afetam a infincia e a
adolescéncia, resultando em severos danos fisicos, emocionais e sociais. Os autores ressaltam que, no
Brasil, as notificagdes de violéncia sexual tém aumentado, o que pode refletir tanto uma maior visibilidade
do tema quanto a ampliagdo das politicas publicas de enfrentamento.

No Brasil, o Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), promulgado em 1990, representou um
marco na garantia dos direitos infanto-juvenis, estabelecendo a obrigatoriedade da notificagdo de casos
suspeitos ou confirmados de violéncia sexual (Brasil,1990). Conforme enfatiza Minayo (2013), tal
exigéncia visa garantir que o Estado possa intervir de maneira eficaz, assegurando a protecdo das vitimas e
a responsabilizacdo dos agressores. Contudo, a violéncia sexual continua sendo um fendmeno
invisibilizado, em razdo da sua ocorréncia predominante no dambito doméstico e familiar, e da naturalizagdo
de praticas abusivas em certos contextos sociais.

A proximidade do agressor em relagdo a vitima dificulta o reconhecimento e a dentncia da violéncia,
favorecendo a manutencao do ciclo de abuso. Como destaca Costa (2015), o siléncio da vitima ¢
frequentemente resultado da coagao, da culpa, da vergonha e do medo, sentimentos que sdo explorados pelo
agressor para manter o controle sobre a crianga. Esse processo de silenciamento também ¢ reforcado por
uma cultura de negagdo da violéncia sexual, que responsabiliza a vitima e minimiza a gravidade do ato.

A violéncia sexual acarreta multiplas consequéncias para as vitimas, afetando a sua saude fisica e
mental, bem como o seu desenvolvimento social e educacional. Segundo Silva, Figueredo e Lacerda (2024),
entre as principais sequelas observadas estdo os transtornos de ansiedade, depressdo, ideagdo suicida,

comportamentos autolesivos, dificuldades escolares e alteracdes no comportamento social. Esses impactos
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sao amplificados pela auséncia de redes de apoio e pela faléncia dos sistemas de protecdo, que nao
conseguem assegurar a vitima os cuidados necessarios para sua recuperagao.

Por outro lado, ¢ importante destacar que, embora a violéncia sexual seja um fendémeno global, ela
se manifesta com caracteristicas particulares em cada contexto sociocultural. Conforme aponta Deslandes
e Campos (2015), o enfrentamento da violéncia sexual contra criangas e adolescentes requer uma
abordagem intersetorial, que articule agdes no campo da saude, da educagdo, da assisténcia social e do
sistema de justica. Nesse sentido, os profissionais de saude e educacdo desempenham papel fundamental
na deteccdo precoce de sinais de abuso € no encaminhamento adequado dos casos as autoridades
competentes.

O estudo de Silva, Figueredo e Lacerda (2024), conclui que, apesar dos avangos legislativos e das
politicas publicas, ainda persistem muitos desafios no enfrentamento da violéncia sexual infanto-juvenil. A
subnotificacdo, o silenciamento das vitimas e a fragilidade das redes de prote¢ao continuam sendo entraves
importantes a efetividade das acdes de prevencdo e de intervencao. Assim, ¢ fundamental investir na
capacitagdo permanente dos profissionais, no fortalecimento dos servigos de acolhimento € na promogao

de uma cultura social que rompa com as praticas de negligéncia e omissao frente a esse grave problema.

2.2 0 MEDO E O ESTRESSE COMO RESPOSTAS PSIQUICAS AO TRAUMA

O medo e o estresse sdo respostas psiquicas fundamentais diante de eventos traumaticos,
funcionando como mecanismos evolutivos de protecao frente a situacdes percebidas como ameagadoras. O
medo ¢ uma reagdo emocional imediata diante de uma ameaga concreta, ativando sistemas fisiologicos de
defesa, enquanto o estresse, especialmente quando cronico, corresponde a um estado de alerta mantido, que
pode desencadear importantes alteragdes neurofisiologicas. Assim, ambos desempenham papé€is centrais na
resposta ao trauma, influenciando diretamente o desenvolvimento psicologico de criancas e adolescentes
vitimas de violéncia sexual (Van Der Kolk, 2016).

As teorias psicologicas sobre o trauma constituem importantes marcos na compreensao dessas
respostas psiquicas. Sigmund Freud, por exemplo, ja identificava o trauma como uma ruptura da barreira
de protegdo psiquica, com sobrecarga de excitagdes nao processadas que retornam sob a forma de sintomas,
como angustia e comportamento repetitivo (Freud, 2010). Segundo ele, o trauma gera um excesso de
estimulo que o aparelho psiquico ndo consegue simbolizar, resultando em perturbacdes emocionais
duradouras, muitas vezes associadas ao medo irracional e ao bloqueio emocional.

Outro importante referencial € a Teoria do Apego, elaborada por John Bowlby, que entende que as
experiéncias traumaticas precoces, especialmente no contexto de abuso e negligéncia, prejudicam a
formagdo de vinculos afetivos seguros. Criangas que sofrem violéncia sexual tendem a desenvolver

modelos internos inseguros, caracterizados pela dificuldade de confiar nos outros e pelo medo constante de
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abandono e trai¢ao (Bowlby, 1984). Esse quadro ¢ potencializado pela auséncia de figuras protetoras,
fundamentais para a organizagdo emocional e para a constru¢do da seguranga afetiva infantil.

A Sindrome do Estresse Pés-Traumatico (TEPT) representa um dos principais desdobramentos
psicopatologicos da exposigdo a violéncia sexual na infancia e adolescéncia. Reconhecido oficialmente a
partir do DSM-III, em 1980, o TEPT ¢ caracterizado por sintomas como revivescéncia traumatica, evitagao,
alteracdes cognitivas e afetivas negativas e hiperexcitagdo fisioldégica (APA, 1980). Em criangas e
adolescentes, o TEPT pode se manifestar de forma atipica, através de comportamentos regressivos,
pesadelos recorrentes, agressividade ou retraimento social (Bremner, 2006).

Do ponto de vista neurocientifico, o TEPT ¢ interpretado como uma falha no processo de extingao
do medo aprendido, levando a uma generalizagdo excessiva das respostas de defesa. Segundo Ferreira e
Ortega (2024), individuos com TEPT demonstram uma supergeneraliza¢ao da resposta de medo, reagindo
a multiplos estimulos reminiscentes do trauma, mesmo quando ndo apresentam risco objetivo. Esse
fendomeno ¢ associado a alteragdes estruturais e funcionais em dareas cerebrais como a amigdala, o
hipocampo e o cortex pré-frontal, responsaveis pela regulacdo das emogdes e da memoria.

Além disso, a teoria do condicionamento classico, proposta por Pavlov e incorporada as explicagdes
sobre o trauma, sugere que, apos a exposi¢cdo a um evento traumatico, estimulos inicialmente neutros podem
adquirir valor negativo, provocando respostas de medo mesmo na auséncia de perigo real (Careaga; Girardi
e Suchecki, 2016). Essa hipdtese ¢ central para a compreensao do TEPT, que se caracteriza pela manutengao
de respostas de medo frente a lembrangas ou contextos associados ao trauma.

Entre as reacdes tipicas observadas em criancas vitimas de violéncia sexual, destacam-se o
retraimento social, a agressividade, a dificuldade de confiar nos adultos e o comprometimento do
desempenho escolar. Essas manifestagdes sao compreendidas como tentativas da crianga de lidar com a
experiéncia traumatica e de proteger-se de novas situagdes potencialmente ameacadoras (Briere; Scott,
2015). De acordo com Van der Kolk (2016), a imobilizagdo e o bloqueio emocional sdo mecanismos
primitivos de defesa que se manifestam quando a crianca percebe ndo ter possibilidade de fuga ou
enfrentamento.

Ainda segundo a literatura neurocientifica, o trauma pode provocar uma hiperatividade dos sistemas
de resposta ao estresse, levando a alteracdes hormonais e comportamentais de longo prazo. O modelo
neurocientifico do trauma entende que a exposi¢cdo repetida a estressores intensos compromete o
funcionamento adaptativo do organismo, resultando em vulnerabilidade para o desenvolvimento de
psicopatologias, como depressao e transtornos de ansiedade (Ferreira; Ortega, 2024). Esse modelo encontra
respaldo nas pesquisas de Van der Kolk (2016), que defendem a existéncia de dois subtipos de resposta

traumatica: um caracterizado por hiperexcitagao e outro, predominantemente dissociativo.
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A compreensao das respostas de medo e estresse pos-traumatico, especialmente em vitimas infanto-
juvenis de violéncia sexual, ¢ fundamental para a formulagdo de intervengdes terapéuticas eficazes.
Conforme enfatiza Brewin (2001), o tratamento deve considerar ndo apenas a extingdo das respostas
condicionadas de medo, mas também o fortalecimento de vinculos afetivos seguros e a promogdo de
ambientes protetores, como a escola, que podem funcionar como fatores de resiliéncia para a superacao do

trauma.

2.3 EFEITOS DA VIOLENCIA SEXUAL NO CONTEXTO ESCOLAR

A violéncia sexual contra criancas e adolescentes possui impactos diretos e indiretos no ambiente
escolar, constituindo-se como um fator determinante para a ruptura de trajetérias educacionais e o
comprometimento do desenvolvimento académico e social. A dificuldade de concentracdo ¢ uma das
primeiras manifestagdes observadas, decorrente da sobrecarga emocional imposta pelo trauma e pela
necessidade constante de vigilancia em relacdo ao proprio ambiente. Conforme apontam Briere e Scott
(2015), o estado de alerta continuo, caracteristico das vitimas de violéncia sexual, interfere nas func¢des
executivas, como aten¢do ¢ memoria de trabalho, fundamentais para a realizagdo de atividades escolares,
resultando em baixo rendimento académico.

Além das dificuldades cognitivas, a violéncia sexual repercute em comportamentos escolares que
podem culminar na evasdo. A evasao escolar ¢ frequentemente precedida por um processo de afastamento
progressivo, motivado pelo medo, pela vergonha e pela sensacao de inseguranca no ambiente educacional,
que, muitas vezes, falha em reconhecer os sinais de sofrimento e em acolher adequadamente as vitimas
(Unicef, 2021). Silva, Figueiredo e Lacerda (2024) destacam que o ambiente escolar, ao ndo oferecer
respostas eficazes as necessidades das vitimas, contribui para a sua marginalizagdo e para o rompimento do
vinculo com a escola, configurando um ciclo de exclusdao educacional que perpetua as desigualdades
sociais.

No que tange ao comprometimento das habilidades sociais, destaca-se que as vitimas de violéncia
sexual podem apresentar severos prejuizos na capacidade de estabelecer e manter relagdes interpessoais. O
medo constante de sofrer novos abusos, aliado a desconfianga generalizada em relacdo aos adultos e
colegas, dificulta a construg@o de vinculos afetivos seguros e a participacao plena nas atividades escolares
(Bowlby, 1984). A Teoria do Apego, desenvolvida por Bowlby, ¢ fundamental para a compreensao desse
fendomeno, ao afirmar que experiéncias traumaticas precoces podem comprometer o desenvolvimento de
modelos internos seguros, favorecendo comportamentos de isolamento e retraimento social.

O ambiente escolar, que deveria ser um espaco privilegiado para o desenvolvimento das
competéncias sociais, muitas vezes ndo ¢ percebido dessa forma pelas criangas vitimas de violéncia sexual.

Ao contrario, pode ser entendido como um espago ameacgador e hostil, especialmente quando ndo ha uma
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cultura institucional de acolhimento e respeito a diversidade. Silva, Figueiredo e Lacerda (2024) ressaltam
que o clima escolar marcado por praticas autoritarias e punitivas tende a reforgar o isolamento das vitimas,
dificultando ainda mais a sua inserc¢ao social e a construgao de redes de apoio.

Do ponto de vista comportamental e emocional, a violéncia sexual produz alteracdes profundas,
manifestadas por comportamentos como medo excessivo, agressividade e hiper-vigilancia. O medo
exacerbado ¢ uma resposta adaptativa, que visa proteger a crianca de novas situagdes de risco, mas que, ao
mesmo tempo, restringe sua autonomia e impede sua participacao plena nas atividades escolares (Van Der
Kolk, 2016). A agressividade, por sua vez, pode ser compreendida como uma tentativa de autoprotecao
frente a percepcao constante de ameaca, sendo frequentemente interpretada pelos educadores como um
comportamento disruptivo ou indisciplinado, quando na realidade constitui um indicativo de sofrimento
psiquico (Briere; Scott, 2015).

A hiper-vigilancia, marcada pela constante expectativa de perigo iminente, compromete nao apenas
a qualidade da presenga da crianga na escola, mas também sua capacidade de experimentar novas
aprendizagens e de se engajar em atividades que promovam seu desenvolvimento integral. De acordo com
Ferreira e Ortega (2024), esse estado de alerta permanente, tipico das vitimas de traumas, estd associado a
ativacdo disfuncional do sistema de resposta ao estresse, com efeitos deletérios sobre o funcionamento
cognitivo e emocional. No contexto escolar, essa hiper-vigilancia se traduz em comportamentos de evitagao,
retraimento e resisténcia ao contato interpessoal, que limitam o acesso da crianga a oportunidades de
aprendizagem e socializagdo.

A literatura evidencia ainda que, em muitos casos, o ambiente escolar falha em identificar tais
manifestagdes como indicadores de sofrimento psiquico, tratando-as como problemas disciplinares ou de
aprendizagem (Silva; Figueiredo; Lacerda, 2024). Tal abordagem, pautada na medicalizacao ou na punicao,
ndo apenas agrava o sofrimento da vitima, mas também reforca a sua exclusdo social e escolar. Por isso, €
fundamental que a formagao docente contemple conteudos que permitam aos educadores compreender a
violéncia sexual como um fendmeno complexo, que demanda uma abordagem sensivel e multidimensional.

Por fim, ¢ importante destacar que os efeitos da violéncia sexual no contexto escolar ndo se limitam
ao rendimento académico ou as habilidades sociais, mas envolvem também o bem-estar subjetivo e a satide
mental da crianga. A presenca de sintomas como ansiedade, depressdo, sentimentos de culpa e vergonha
compromete significativamente a experiéncia escolar, criando barreiras adicionais para o engajamento € a
aprendizagem (Unicef, 2021). A escola, ao reconhecer e acolher essas manifestagdes, pode transformar-se
em um espaco terapéutico, contribuindo para a ressignificagdo das experiéncias traumaticas e para a

promocao da resiliéncia (Van Der Kolk, 2016).
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3METODOLOGIA

Este estudo adotou uma revisao bibliografica sistematica, seguindo os principios metodoldgicos
discutidos por Motta-Roth e Hendges (2010), que destacam a importancia da sintese critica do
conhecimento existente para o avancgo cientifico. A abordagem qualitativa permitiu analisar as produgdes
académicas sobre os impactos psicologicos e educacionais da violéncia sexual em criangas e adolescentes,
integrando perspectivas multidisciplinares da psicologia, educacao e satde publica.

Os critérios de selegdo priorizaram estudos revisados por pares, livros especializados e documentos
oficiais. Foram incluidos trabalhos que abordassem: (1) as consequéncias psicoldgicas do trauma, como
medo, estresse e Transtorno de Estresse Pos-Traumatico; (2) as manifestagdes no ambiente escolar,
incluindo evasdo, dificuldades de aprendizagem e alteragdes comportamentais; ¢ (3) estratégias de
acolhimento institucional, como o papel da escola e politicas publicas de protecdo (Deslandes; Campos,
2015; Silva, Figueiredo e Lacerda, 2024). Excluiram-se estudos sem rigor metodologico ou sem relagao
direta com o tema.

As buscas foram realizadas na base de dados SciELO, utilizando descritores como violéncia sexual
infanto-juvenil, trauma e aprendizagem, TEPT em criancgas ¢ escola e acolhimento. Complementaram-se
as fontes com documentos normativos, como o Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA) e relatdrios do

Forum Brasileiro de Seguranca Publica (FBSP, 2023).

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

A violéncia sexual contra criangas e adolescentes ¢ uma forma extrema de trauma que compromete
profundamente o desenvolvimento emocional, psicoldgico, social e educacional das vitimas. Trata-se de
um fenomeno complexo, atravessado por fatores historicos, culturais e estruturais, que vai muito além do
ato em si e cujas conseqliéncias se prolongam por toda a vida. A exposi¢ao a violéncia sexual na infancia
ativa mecanismos intensos de medo, estresse e dissociagdo, interferindo diretamente na formacao do
psiquismo e na construgdo de relagdes afetivas e cognitivas seguras (Van Der Kolk, 2016).

Do ponto de vista clinico, h4 evidéncias consistentes de que o abuso sexual infantil esta associado
ao desenvolvimento de diversos transtornos mentais, como depressao, transtornos de ansiedade, ideiagao
suicida, disturbios dissociativos e o Transtorno de Estresse Pos-Traumatico (TEPT). Segundo Briere e Scott
(2015), a violéncia sexual infantil compromete mecanismos neurobiologicos de regulagdo do medo, da
memoria e da emocgdo, provocando uma hiperativagdo da amigdala e uma hipofuncionalidade do cortex
pré-frontal. Isso resulta em comportamentos como hipervigilancia, dissociacdo emocional, agitacao, ou
retraimento.

Freud (2010), em suas formulagdes sobre o trauma, ja apontava que experiéncias intensas ndo

simbolizadas permanecem como nucleos patolégicos no inconsciente, retornando na forma de sintomas
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repetitivos. Herman (1992) amplia essa compreensdo ao conceituar o "trauma complexo", comum em
vitimas de abuso cronico, caracterizado por alteragdes severas na autoestima, percep¢do corporal, e
capacidade de confiar nos outros. Criancas e adolescentes abusados sexualmente muitas vezes desenvolvem
sentimentos cronicos de culpa, vergonha, medo e desvalorizagao pessoal.

Do ponto de vista da neurociéncia, Yehuda e LeDoux (2007) destacam que o estresse traumatico
cronico altera a regulacdo do eixo hipotdlamo-hipofise-adrenal (HPA), promovendo liberacdo excessiva de
cortisol, o que afeta o funcionamento do hipocampo e compromete os processos de aprendizagem e
memoria. Ferreira e Ortega (2024) afirmam que tais alteragdes ndo sao apenas temporarias, mas estruturais,
podendo gerar efeitos duradouros sobre a cognigao e a regulacdo emocional. Dessa forma, o trauma sexual
infantil ndo se limita ao campo da psicologia, mas deve ser compreendido como uma condi¢ao que afeta o
funcionamento global da crianga.

O impacto da violéncia sexual também se manifesta com forg¢a no contexto escolar. A escola, como
espaco central de socializagdo e desenvolvimento cognitivo, torna-se um lugar onde o sofrimento psiquico
da crianga ¢ expresso com intensidade. Silva, Figueiredo e Lacerda (2024) apontam que sintomas como
queda de rendimento, dificuldade de concentragdo, agressividade, apatia e evasao escolar sdo comuns entre
vitimas de abuso sexual. Muitas vezes, esses sinais sao interpretados erroneamente como desinteresse ou
indisciplina, quando, na verdade, sdo expressoes de sofrimento.

Bowlby (1984), ao desenvolver a Teoria do Apego, demonstrou que o rompimento de vinculos
afetivos seguros nos primeiros anos de vida prejudica a formagao de modelos internos positivos, essenciais
para a socializagdo e a construcdo da autoestima. Criangas que vivenciam abusos sexuais geralmente
internalizam crencas de culpa, desvalorizagdo e desconfianca, o que repercute negativamente na forma
como se relacionam com colegas e professores. A agressividade, nesse contexto, pode ser uma tentativa de
autoprotecao; o retraimento, um mecanismo de defesa frente a hostilidade percebida.

Nesse cendrio, a evasdo escolar surge como um desdobramento comum da falta de acolhimento
institucional. Souza (2020) destaca que, diante da invisibilidade de seu sofrimento, muitas criancas e
adolescentes passam a evitar o ambiente escolar por medo, vergonha ou sensacdo de inseguranga. Essa
auséncia de resposta institucional eficaz ndo apenas perpetua o ciclo da vitimizacao, como também reforga
desigualdades sociais, ao impedir o acesso pleno a educacio.

Contudo, a escola também pode assumir um papel protetivo e terapéutico. Quando estruturada com
protocolos de escuta, acolhimento e encaminhamento, torna-se um espaco de ressignificacdo da experiéncia
traumatica. Minayo (2013) e Deslandes e Campos (2015) defendem a escola como parte integrante da rede
de protecao a infancia, enfatizando a importancia do trabalho interdisciplinar entre educadores, psicologos
e assistentes sociais. Iniciativas como grupos de apoio, projetos de mediagdo de conflitos, e parcerias com

unidades de satide mental podem promover o acolhimento da vitima e evitar a cronificagdo do sofrimento.
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O Anuaério Brasileiro de Seguranca Publica (2023) aponta que a maioria dos casos de estupro infantil
ocorre em ambientes familiares, com agressores conhecidos, o que dificulta a revelagdo espontanea do
abuso. Isso refor¢a o papel da escola como um dos poucos espacos em que € possivel observar sinais
indiretos e romper o siléncio. Para tanto, ¢ fundamental investir na capacitagdo dos educadores, que muitas
vezes desconhecem os sinais do trauma ou nao sabem como agir diante da suspeita de abuso (Souza;
Pereira; Lima, 2022).

A formacao docente deve incluir ndo apenas aspectos legais e protocolares, mas também contetidos
sobre psicologia do trauma, escuta qualificada e manejo emocional. Cyrulnik (2009) destaca que figuras
afetivamente estaveis, como um professor sensivel, podem atuar como agentes de resiliéncia, ajudando a
vitima a reconstruir sua narrativa e desenvolver um senso de seguranca afetiva. No entanto, para que isso
ocorra, o educador também precisa de suporte institucional, como supervisdo, formagao continuada e redes
de apoio.

Por fim, ¢ importante reconhecer que o enfrentamento da violéncia sexual nao pode ser uma
responsabilidade individual dos docentes ou da escola, mas sim de uma rede intersetorial que articule
educacdo, saude, assisténcia social, justica e familia. O fortalecimento das redes de protecdo, o
aprimoramento dos fluxos de encaminhamento e a criacdo de uma cultura institucional de cuidado e escuta
sdo passos fundamentais para garantir o direito de todas as criancas e adolescentes a uma vida segura, digna

e livre de violéncia.

5 CONCLUSAO

A andlise realizada nesta pesquisa permitiu compreender os impactos da violéncia sexual no
desenvolvimento de criancas e adolescentes, especialmente no que diz respeito as suas consequéncias
psicologicas e educacionais. Os resultados demonstram que o trauma decorrente dessa violéncia
desencadeia alteragdes neuropsicologicas significativas, afetando diretamente a capacidade de
aprendizagem e socializa¢do dos jovens. O medo e o estresse cronicos manifestam-se ndo apenas através
de sintomas clinicos, como o transtorno de estresse pos-traumatico, mas também por meio de dificuldades
concretas no ambiente escolar, incluindo queda no rendimento académico, problemas de comportamento e
risco de evasdo.

A escola emerge como um espago fundamental tanto para a identificagdo precoce de casos quanto
para o acolhimento adequado das vitimas. No entanto, os dados revelam uma lacuna preocupante na
preparacdo dos profissionais da educacdo para lidar com essas situagdes, bem como na estruturacdo de
redes de apoio eficazes. A falta de protocolos claros e a caréncia de formacao especifica sobre psicologia

do trauma limitam o potencial das institui¢cdes educacionais como ambientes de protecao.
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Embora esta pesquisa tenha se limitado a uma revisao bibliografica, seus resultados apontam para a
urgéncia de agdes concretas. E essencial investir na capacitagdo continuada de educadores, desenvolver
politicas publicas intersetoriais e implementar sistemas de monitoramento que garantam a efetividade das
medidas de protegdo. Pesquisas futuras deverao focar na avaliagdo de intervengdes especificas no contexto
escolar, buscando identificar as melhores praticas para apoiar vitimas de violéncia sexual.

Em sintese, os achados deste estudo refor¢am a necessidade de um compromisso coletivo para
transformar as escolas em espagos verdadeiramente acolhedores e preparados para lidar com as
complexidades do trauma. Somente através de uma abordagem integrada, que envolva educadores,
profissionais de saude, gestores publicos e a sociedade como um todo, serd possivel garantir o direito ao
desenvolvimento pleno e a educagdo de qualidade para todas as criangas ¢ adolescentes, especialmente

aqueles que vivenciaram situacdes de violéncia.
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