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RESUMO



Objetivo: Apontar o conhecimento do enfermeiro acerca dos cuidados que
deverao ser prestados a essas vitimas e; quais estratégias poderiam ser tomadas
para protegcdo dessas criancas afim de estimular a discussdo entre docentes e
discentes de enfermagem na area de saude da crianga em relagao ao cuidado, além
de contribuir na constru¢do do conhecimento na area da enfermagem. Metodologia:
Trata-se de estudo bibliografico de carater exploratério, de natureza qualitativa.
Utilizou-se as bases de dado Biblioteca Eletronica Cientifico Online (SciELO) e
Literatura Latino-americana e do Caribe (LILLACS). Resultados: Apés aplicagao de
critérios de inclusdo e excluséo e os filtros nas respectivas plataformas, selecionou-
se para amostra final um montante de 13 artigos. Discussdo: Apos analise, foi
possivel reunir os artigos em trés categorias: Estratégias para prote¢cao de criangas
vitimas de violéncia infantil; Conhecimento de profissionais acerca da violéncia
infantil; Consulta de enfermagem com criangas vitimas de violéncia. Conclus&do: O
estudo evidenciou a importancia do enfermeiro que trabalha no atendimento dos
pacientes vitimas de violéncia doméstica infantil e sua familia. A identificacdo
precoce e notificagao inclusive de casos suspeitos, a escuta qualificada e o amparo

em toda rede de atendimento de saude.

Palavras-chave: Crianca; Enfermagem; Violéncia Infantil



ABSTRACT

Objective: To point out the nurses' knowledge about the care that should be provided
to these victims and; what strategies could be taken to protect these children in order
to stimulate discussion between nursing professors and students in the field of child
health in relation to care, in addition to contributing to the construction of knowledge
in the field of nursing. Methodology: This is an exploratory, qualitative bibliographic
study. The databases Electronic Scientific Online Library (SciELO) and Latin
American and Caribbean Literature (LILLACS) were used. Results: After applying
inclusion and exclusion criteria and the filters on the respective platforms, an amount
of 13 articles was selected for the final sample. Discussion: After analysis, it was
possible to gather the articles in three categories: Strategies for the protection of
children victims of child violence; Knowledge of professionals about child violence;
Nursing consultation with child victims of violence. Conclusion: Violence against
children and adolescents is a serious health problem, which must be identified,
notified and addressed by professionals and specialists in the field. The theme must
be included in the training of nurses and professionals need to participate in events,
discussions, case studies and others, aiming at their qualification and permanent
education to assist victims of violence. Conclusion: The study showed the
importance of nurses who work to care for victims of domestic violence against
children and their families. Early identification and notification, including of suspected
cases, qualified listening and support in the entire health care network.

Keywords: Kid; Nursing; Child Violence
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1- INTRODUGAO

A violéncia se caracteriza quando uma pessoa ou um grupo utiliza de
modo proposital e excessivo a forga fisica ou a verbal para ameacar, agredir e
submeter outras pessoas, privando as de liberdade, causando algum dano
psicologico, emocional, deficiéncia de desenvolvimento, les&o fisica ou até a
morte (NUNES & SALES, 2016).

Conforme abordado por Egry et al (2018), a Organizagdo Mundial de
Saude define violéncia como todas as formas de maus-tratos emocionais e/ou
fisicos, abuso sexual, negligéncia ou tratamento negligente, comercial ou
outras formas de exploragdo, com possibilidade de resultar em danos

potenciais ou reais a saude das criangas.

As estatisticas sobre a violéncia contra a criangca expdéem apenas uma
parte da realidade, embora os numeros apresentados sejam cada vez mais
alarmantes, fazendo do problema uma preocupagdao que requer agao
imediata. No Brasil, estima-se que, diariamente, 18 mil criancas e
adolescentes sdo vitimas de agressao fisica. Além disso, 35% das criangas

vitimadas pela violéncia sofrem episddios reincidentes (MARTINS, 2010).

Reconhece-se a importancia do profissional de saude, pois este tem a
possibilidade de detectar situagdes anormais em criangas por intermédio de
um olhar clinico, que vao desde mudancgas de comportamentos a detecgao de

lesoes.

Baseando-se na Teoria das Necessidades Humanas Basicas, em que
Wanda Horta dizz “A enfermagem respeita e mantém a unicidade,
autenticidade e individualidade do ser humano; a enfermagem ¢é prestada ao
ser humano e ndo a sua doenga ou desequilibrio; todo cuidado de
enfermagem ¢é preventivo, curativo e de reabilitagdo; a enfermagem
reconhece o ser humano como membro de uma familia e uma comunidade; a
enfermagem reconhece o ser humano como elemento participante ativo no
seu autocuidado.”

A enfermagem deve estar capacitada a acolher criancas e adolescentes
vitimas de violéncia e sua familia. Observando sua individualidade, necessidades



afetadas visando sua reabilitacdo na comunidade e seio familiar. Com atendimento e
acompanhamento humanizado e empatico.

Em consonéancia Egry et al (2017) aborda em seu estudo o fato de que
estudos sobre violéncia doméstica contra a crianga mostram tanto a falta de
qualificacdo dos profissionais de saude quanto a importdncia da atuagao
deles na interrupgao do ciclo de violéncia, no reconhecimento e notificagéo de
casos e na assisténcia e intervencao necessarias

A partir da década 1990, a problematizagao da violéncia infantil deu-se
repercussao entre a sociedade e politica através da implantacdo do Estatuto
da Crianca e do Adolescente através da lei 8.069, garantindo assim, a

protecao nas situacdes de violéncia infantil.

Dispde sobre o Estatuto da Crianga e do Adolescente e da outras
providéncias.

Art. 4° E dever da familia, da comunidade, da sociedade em geral e
do poder publico assegurar, com absoluta prioridade, a efetivagdo dos
direitos referentes a vida, a salde, a ao respeito, a liberdade e a
convivéncia familiar e comunitaria (BRASIL, 1990).

Este estudo trata de um levantamento bibliografico acerca dos

cuidados de enfermagem a vitimas de violéncia infantil.

O interesse pela tematica surgiu apos a realizagdo de um curso de
uma das autoras. Dai houve a necessidade de aprofundar os conhecimentos
acerca do real papel da equipe de enfermagem na prestacdo de cuidados a

vitimas de violéncia infantil.

Poderiamos abordar na pesquisa o discurso de profissionais de saude
sobre a dor de vitimas de violéncia infantil por meio de um levantamento de
estudos acerca do cuidado a esse publico alvo; entretanto optou-se por
realizar uma pesquisa bibliografica a fim de destacar a atitude acerca do

cuidado de enfermagem a vitimas de violéncia infantil.

Surge assim como questdes norteadoras da pesquisa. O que a
literatura revela acerca do conhecimento de enfermagem no cuidado a
crianga vitima de violéncia? Quais estratégias podem ser adotadas para

prestar cuidados a essas vitimas?



Diante do exposto alcangou-se o objetivo principal do estudo: Apontar
o conhecimento do enfermeiro acerca dos cuidados que deverdo ser
prestados a essas vitimas e; quais estratégias poderiam ser tomadas para

protecdo dessas criangas.

Esse estudo visa contribuir sensibilizando as equipes de enfermagem
quanto a humanizacédo do cuidado na pediatria. Estimular a discussido entre
docentes e discentes de enfermagem na area de saude da crianga em
relacdo ao cuidado. Além de contribuir na constru¢cdo do conhecimento na

area da enfermagem.

2- METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa bibliografia de carater exploratorio, de

natureza qualitativa.

Conforme MARCONI & LAKATOS (2017), uma pesquisa bibliografica
pode ser definida como um tipo de producédo cientifica, baseada em texto,
como resumos, resenhas, revistas, jornais, enciclopédia, dicionarios, ensaios

criticos, artigos cientificos, livros.

Esse tipo de pesquisa qualitativa podera ajudar no esclarecimento na

variedade e profundidade dos fendmenos sociais.

Na pesquisa qualitativa, a verdade nao se comprova numérica
ou estatisticamente, mas convence na forma da
experimentacdo empirica, a partir de analise feita de forma
detalhada, abrangente, consistente e coerente, assim como na
argumentagao logica das ideias (MICHEL, 2015).

Para realizacdo da pesquisa utilizamos a plataforma de dados da BVS.
A coleta de dados foi realizada nos bancos de dados Biblioteca Eletrénica
Cientifico Online (SciELO) e Literatura Latino-americana e do Caribe
(LILLACS). Para a realizagdo da pesquisa foram associados os seguintes

descritores controlados pelo DeCS: “crianga”, “violéncia infantil”,



‘enfermagem”, foram encontrados 119 artigos. A etapa de selecdo dos
estudos envolveu a leitura critica e atenta dos artigos na integra, aplicando os
seqguintes critérios: 1) Inclusdo- estudos originais, publicados no idioma
portugués nos ultimos dez anos, textos completos, que abordasse o conceito
de cuidado da enfermagem a vitima de violéncia infantil. 2) Excluséo- artigos
que estavam duplamente indexados nas bases, artigos que ndo estavam
disponiveis nas bases de dados e artigos que nao abordasse o conteudo. A

coleta de dados deu-se no periodo do més de maio de 2020.

Apos utilizar os respectivos filtros para cumprir os critérios de exclusao,
na Scielo foram exclusos 17 artigos em lingua estrangeira, 5 artigos
publicados a mais de 10 anos e 1 artigo duplicado. No que tange a base de
dados da LILACS, foram exclusos 18 artigos em lingua estrangeira, 52 artigos
publicados ha mais de 10 anos e 3 artigos duplicados. Adiante, apds utilizar
os critérios de inclusdo e exclusao, selecionou-se 13 artigos para compor a

amostra.

Inicialmente foi feita uma leitura flutuante dos artigos selecionados, e
logo em seguida foi realizada uma leitura analitica dos artigos, realizados a
interpretacdo dos dados. Apos a interpretacdo dos dados, foi possivel
construir as seguintes categorias tematicas, a saber: Estratégias para
protecdo de criangas vitimas de Vvioléncia infantil, Conhecimento de
profissionais acerca da violéncia infantil, Consulta de enfermagem com

criangas vitimas de violéncia.

Quadro 1 - Selecdao de artigos acerca de Violéncia Infantil e atuagdo da

enfermagem. Volta Redonda, Rio de Janeiro, Brasil-2020

Titulo Autores Revista Ano | objetivo

A1 Notificagédo da | EGRY, E.Y.;|Ciéncia & |2018 | Analisar 0s
violéncia infantil, | APOSTOLIC | Saude fluxos da rede
fluxos de atencao e | O, M.R.; | Coletiva de protecao a
processo de trabalho | MORAIS, violéncia
dos profissionais da | T.C.P.. contra a
Atencdo Primaria em crianca, no
Saude que concerne




a notificacao e
as decisoes
encaminhadas

A2 Enfrentar a violéncia | EGRY, E.Y.;| REBEn 2017 | Conhecer a
infantii na Atencdo | APOSTOLIC | (Revista percepcao dos
Basica: como os| O, M.R.; | brasileira de profissionais
profissionais MORAIS, enfermage da saude que
percebem? T.C.P, m) atuam na

LISBOA, Atencao

C.C.R. Basica acerca
da violéncia
infantil,  visto
que a violéncia
contra a
crianca tem
aumentado
progressivame
nte no mundo,
requerendo
todos 0s
esforgcos para
a intervencéao.

A3 Vulnerabilidade no | SILVA, D.l; 2014 | Conhecer a
desenvolvimento da | MAFTUM, compreensao
crianga: influéncia | M.A.; MAZZA, do enfermeiro
dos elos familiares | V.A. sobre a
fracos, dependéncia vulnerabilidade
quimica e Vvioléncia no
doméstica desenvolvimen

to da crianca.

A4 Maus-tratos a | OLIVEIRA, Revista 2014 | Apresentar a
infancia: as | P.S,; Portuguesa percepcao dos
referéncias dos | SIMOES, A. de técnicos face
técnicos das Enfermage aos maus-
comissdes de m de Saude tratos da
protecdo de criangas Mental criancga.

e jovens




A5 A violéncia contra | APOSTOLIC | Revista da | 2013 | Identificar os
criangas e| O, M.R.; | escola de limites e
adolescentes € um | HINO, P.; | enfermage potencialidade
grave problema de | EGRY, E.Y. m USP s da CIPESC
saude, portanto, na consulta de
deve ser identificado enfermagem
e abordado pelos com criangas
profissionais e vitimas de
especialistas na violéncia
materia. doméstica.

A6 Perfil dos | SILVA, M.A.l.; | Revista 2010 | Tragar o perfil
atendimentos a | PAN, R.; | Gaucha de dos
criangas e | MELO, L.; | enfermage atendimentos
adolescentes vitimas | BORTOLI, m RS de criangas e
de causas externas | P.S; adolescentes
de morbimortalidade | NASCIMENT vitimas de

O, L.C. causas
externas de
morbimortalida
de, na faixa
etaria de zero
a 19 anos,
ocorridos, no
periodo de
2000 a 2006,
em um
hospital
universitario
do interior
paulista.

A7 Assisténcia de | SILVA, M.S. | Revista 2020 | Desvelar a
enfermagem a|etal online de producao
crianga/adolescente pesquisa acerca da
vitima de violéncia: cuidado ¢é assisténcia de
revisdo integrativa fundamenta enfermagem

I prestada as
criancas/adole
scentes
vitimas de
violéncia.

A8 Violéncia contra | FREITAS, Revista 2016 | Refletir sobre
criangas/adolescente | R.J.M;; gaucha de a violéncia
s em sofrimento | MOURA, enfermage contra
psiquico e cuidado | N.A; m criangas e
de enfermagem: | MONTEIRO, adolescentes

reflexoes da

em sofrimento




fenomenologia social | A.R.M. psiquico e o
cuidado de
enfermagem a
partir da
fenomenologia
social.

A9 A violéncia contra | LEITE, J.T. et | Revista 2016 | Analisar as
criangcas e | al. Gaucha de acoes
adolescentes €& um enfermage relatadas por
grave problema de m enfermeiros da
saude, portanto, atencao basica
deve ser identificado no
e abordado pelos enfrentamento
profissionais e da  violéncia
especialistas na doméstica
materia. contra

criangas e
adolescentes.

A10 | Qualificagao do | SARAIVA, Ciéncia y | 2012 | Identificar na
enfermeiro no | R.J. ROSAS, | enfermeria literatura
cuidado a vitimas de | AM.T.F.; existente, a
violéncia doméstica | VALENTE, importancia da
infantil G.S.C; atuacao do

VIANA, L.O. enfermeiro no
atendimento
as vitimas de
violéncia
infantil.

A11 Violéncia doméstica | LISE, F.; | Acta 2012 | Visa
infantil:  abordagem | MOTTA, Scientiarum aprofundar a
da enfermagem M.G.C. Health discusséao

Sciences sobre a
violéncia
doméstica
contra
criangas e
adolescentes.

A12 | Atuacéao da | SILVA, Revista 2011 | Refletir sobre
enfermagem frente a | LM.P.; Brasileira a violéncia
violéncia sexual | FERRIANI, de sexual contra
contra criangas e | M.G.C; enfermage criangas e
adolescentes SILVA, M.AAl | m adolescentes,

focalizando a
atuacao do
enfermeiro a
luz da sua
pratica




profissional e
da legislagao
brasileira.
A13 | Violéncia contra | COCO, M.; | Cienc Cuid | 2010 | Buscou
criangas e | SILVA, E.B.; | Saud caracterizar os
adolescentes: JHAN, A.C.; profissionais
estratégias de | POLL, A.S. de saude e
cuidado adotadas por analisar suas
profissionais de estratégias de
saude cuidados
adotadas com
criangas e
adolescentes
vitimas de
violéncia.

Fonte: Autores da pesquisa (2020).

3- RESULTADOS E DISCUSSAO

Apés leitura dos artigos, os mesmos foram agrupados por similaridade
de conteudo formando assim, trés categorias: Estratégias para protecéo de
criangas vitimas de violéncia infantil; Conhecimento de profissionais acerca
da violéncia infantil; Consulta de enfermagem com criangas vitimas de

violéncia.
Estratégias para protecao de criangas vitimas de violéncia infantil

Durante leitura dos artigos (A1, A9, A10, A13), observou-se que todos
tratavam de estratégia criadas por enfermeiros para prevenir e proteger criangas

vitimas de violéncia.

Quando se refere em formas de prevenir e reincidir a violéncia doméstica,
Saraiva et al (2012, p.23) afirma que quando o agressor € de fora da familia &
preciso fornecer um suporte psicolégico pois a familia entendi que essa vitima so6
precisa de cuidados quando tem algum agravo fisico. O mesmo afirma que quando
ocorre o estupro e essa crianga tem um acompanhamento, acaba revivendo o
acontecido e por isso interrompe o tratamento. Alega ainda que a pratica da
violéncia mesmo acontecendo com um membro da familia, o acompanhante que
leva a vitima ao atendimento hospitalar tenta oculta-los. Por esse motivo os

profissionais de saude tendem estabelecer vinculos com o acompanhante da vitima.



Ainda diz que trazer protecdo a essa criangca e fortalecer quem denunciou é

fundamental, pois além de expor esse agressor ela expde a si proprio e a vitima.

(A10)

Na maioria dos casos ocorrem dentro da residéncia da vitima, o que
torna mais dificil a sua identificacdo e prevencao da violéncia, faz com que as
criangas e adolescentes sofram em siléncio. Para tentar combater esse tipo
de situagédo, no Estatuto da criangca e do adolescente (BRASIL, 1990) vem
dizendo, “Art. 13. Os casos de suspeita ou confirmagao de castigo fisico, de
tratamento cruel ou degradante e de maus-tratos contra crianga ou
adolescente serdo obrigatoriamente comunicados ao Conselho Tutelar...”
onde tem a notificagdo obrigatéria por parte dos profissionais de saude, que
deverao comunicar ao Conselho Tutelar os casos em que existe suspeita de

maus-tratos contra criangas e adolescentes.

O profissional de saude tem que ter os pais como companheiros. Criando um

vinculo com a familia, através do acolhimento, para poder conseguir identifica

melhor as queixas. Para que os pais reconhecam a sensibilidade e a atengao

demonstrada pela equipe de enfermagem e se sintam mais seguros para expor os

problemas que os afetam.

A enfermagem na maioria das vezes tem o primeiro contato com a
vitima, sendo assim tem como parte de suas acbes a identificacdo e o
impedimento do agravo da violéncia. Visando a complexidade do problema
deve se formular agdes multidisciplinares para atuar nesse tipo de situagao.
De modo organizado para que seja mais facil esse planejamento e trabalhar
com base nas necessidades observadas, para que seja garantida a saude e a
integridade da vitima. Para que esse servico seja bem executado pelos
profissionais tem que haver uma boa qualificacdo e orientagdo. O
conhecimento € o principal aliado da equipe de saude, pois € atraves dele que
o profissional de enfermagem conseguira conduzir a situagédo, assim podem
criar processos comunicativos, um vinculo, onde a crianga ou adolescente
possa se sentir bem e amparada. Promovendo o suporte que eles precisam.
Pois nessa area de protegcdo a criangas vitimas de violéncia ndo pode ter

erros. No ECA diz da capacitacédo desses profissionais.
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artigo 70. lll — a formagéo continuada e a capacitagdo dos profissionais de
saude, educacgao e assisténcia social e dos demais agentes que atuam na
promogao, protecao e defesa dos direitos da crianga e do adolescente para
o desenvolvimento das competéncias necessarias a prevengdo, a
identificacdo de evidéncias, ao diagnodstico e ao enfrentamento de todas as
formas de violéncia contra a crianga e ao adolescente (BRASIL, 2014).

Conhecimento de profissionais acerca da violéncia infantil

Os artigos pesquisados (A2, A3, A4, A7, A8, A11), discutem sobre o
conhecimento de profissionais acerca da violéncia infantil e como é complexa
esta abordagem a vitima de violéncia. Observou-se que todos faziam mencgao

a esse tema.

Em relagcdo a essa categoria Silva et al (2020, p.122) afirma que a
enfermagem nao se encontra preparada para atuar e identificar vitimas de
violéncia, pois ao lidar com essas vitimas se vé com dificuldades em relagao
a diversos aspectos, como cultural, éticos e legais, com isso nao prestando
uma assisténcia qualificada da maneira que estas vitimas e seus familiares
necessitam (A7).

Observa-se que os profissionais demonstra-se ser detentores de
conhecimentos e experiéncias que adquiriram ao longo da sua vida pessoal e
profissional que ajudam na identificag@o, notificagéo e resolugéo de situagdes
de maus tratos. E € um dever ético, legal e moral, de todo profissional
envolvido no atendimento estar qualificado e apto para intervir precocemente
com as medidas necessarias cabiveis, evitando a reincidéncia e o aumento
das sequelas produzidas pela agressédo sofrida. O enfermeiro deve ter
caracteristicas pessoais que irdo ajuda-los a identificar e tomar decisdes
diante desta ocorréncia, como tranquilidade, agilidade, raciocinio rapido, de
forma a adaptar-se, de imediato, além de conhecimento cientifico e

competéncia.

A inseguranca dos profissionais de saude se da na assisténcia
prestada as vitimas de violéncia, pois quando sao visiveis as lesbes
corporais, queimaduras, lesbes nos 6rgaos genitais, laceragbes, marcas de

mordida entre outras, € mais facil identificar os maus tratos. Porém quando
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nao a lesdes aparentes ocorre um desafio de identificacdo, sendo assim

alguns casos passam despercebidos e nao sao notificados.

Massoni et al (2014) em sua pesquisa confirma que os profissionais
entrevistados tem um maior anseio de estarem atualizados sobre a violéncia
de criangas e adolescentes, pois com isso poderiam ter melhor desempenho

em suas funcgdes.

E necessario que o enfermeiro, lider da equipe enxergue que o
conhecimento € uma oportunidade para elevar os seus resultados, adquirir
novas habilidades tedricas e melhorar seu desempenho e fungcbes na pratica

profissional. Possibilitando o desenvolvimento em todos os setores.

Se houver uma capacitagcdo desses profissionais, eles terdo a
oportunidade de identificar familias de risco e com isso conseguir fazer um
plano de acompanhamento, diante disso impedindo o ato da violéncia, assim
afirma Mouro (2013).

E papel do enfermeiro utilizar da sua criatividade para gerar acdes
assistenciais, para a tomada de decisdes que possa se adequar aos recursos
humanos afins de melhorar o atendimento, assegurando a protegéo da vitima,

se baseando no Cédigo de Etica dos profissionais de enfermagem.

No que diz respeito do conhecimento de profissionais sobre violéncia
infantil Massoni et al (2014) relatam que 85,0% dos entrevistados relataram
ter conhecimento sobre o tema, e 67,5% sabe diagnosticar casos de maus
tratos, 76,5% sabe proceder diante da situacdo, 75,0% afirma conhecer os
sinais da violéncia.

Consulta de enfermagem com criangas vitimas de violéncia.

Os artigos pesquisados discutem sobre a consulta de profissionais da

enfermagem para com criangas vitimas de violéncia. Pois é papel do

enfermeiro obter uma consulta qualificada a esses clientes. (A5, A6, A12)

Sobre a consulta de enfermagem com criangas vitimas de violéncia
“Silva et al (2011) “Percebeu-se a caréncia de normas técnicas especificas do
setor da saude para o atendimento as criangas e aos adolescentes em

situacao de violéncia sexual” (A12).
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Acredita-se que uma consulta bem executada por um enfermeiro pode
favorecer no diagndstico de uma vitima de violéncia pois, logo identificado
que esta acontecendo algo errado, esse profissional podera prestar o
atendimento adequado e tentar solucionar da melhor maneira legais cabiveis.
Mas para isso precisa ter leis que respalda esses profissionais, assim como

foi dito pelos autores logo acima.

Espera-se que a atuacdo da Enfermagem, diante das necessidades
que envolvem a infancia, e que demandam uma assisténcia sistematizada e
rotineira, que pode ser contemplada por meio da consulta de enfermagem,
por ser uma importante ferramenta educativa e necessaria para o
estabelecimento vinculo entre crianca/adolescente/familia vitima de violéncia

e profissionais.

Através da consulta de enfermagem o enfermeiro é capaz de levantar
suspeitas de diversos tipos de violéncia seja fisica através de lesdes ou
sexuais. ApoOs a identificacdo, tratara do problema se for cabivel ou
encaminhar essa vitima para outro profissional lhe acompanhar ou equipe
para presta assisténcia (ROSA et al, 2009). Nesse caso os autores nos
mostram a vantagem que a consulta de enfermagem tem a vitimas de

violéncia.

Em relagdo a um atendimento bem qualificado no Manual de
atendimento as criangas e adolescentes vitimas de violéncia (2018) afirma
que independente da forma de violéncia, seja ela fisica, sexual, psicoldgica ou
por negligencia, esse profissional de saude tem que ter orientagdo e
esclarecimento sobre o atendimento eticamente adequado e juridicamente

licito a criangas e adolescentes vitimas de maus tratos.

4 - CONCLUSAO

A violéncia contra criancas e adolescentes € um grave problema de
saude, que deve ser identificado, notificado e abordado pelos profissionais e

especialistas. O tema deve ser incluido na formagdo do enfermeiro e o
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profissional precisa participar de eventos, discussodes, estudo de casos e
outros, visando sua qualificagdo e educagdo permanente para atendimento as

vitimas de violéncia.

Durante a pesquisa, pudemos identificar a importancia do enfermeiro
que trabalha no atendimento dos pacientes vitimas de violéncia doméstica
infantil e sua familia. A identificagdo precoce e notificagao inclusive de casos
suspeitos, a escuta qualificada e o amparo em toda rede de atendimento de

saude.

Percebe-se atualmente a auséncia de reconhecimento diante do ato de
violéncia, principalmente devido a caréncia de qualificagdo profissional
especifica do enfermeiro no que tange a atuagao frente a crianga vitima de

violéncia doméstica.

O intuito dessa pesquisa foi proporcionar uma sequéncia de
embasamentos cientificos que pode levar aos profissionais da saude, uma

estrutura mais efetiva e integralizadas do conhecimento cerca desse tema.

Conclui se que é papel e dever do enfermeiro, ser capaz de planejar
acdes para a prevencao da violéncia doméstica infantil, de diagnosticar o
risco e identificar casos suspeitos, quando a situagdo de agresséo é real,
chegando ao diagndstico e a denuncia em tempo habil, para que possa
garantir a integridade fisica e emocional da crianga ou adolescente sobre

seus cuidados.
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