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VIOLENCIA E ABUSO SEXUAL: O IMPACTO NA FAMILIA DA VITIMA

Roberta Yuri Komatsu1; Jane Biscaia Hartmann?

RESUMO: Este projeto visa identificar aspectos que possam contribuir para a elaboracdo de um
instrumento de coleta de dados que possa consistir num roteiro estruturado a ser incorporado no protocolo
de intervencgdo de psicélogos que trabalham na area da saude, publica ou privada, atendendo vitimas de
abuso e violéncia visando compreender e identificar de que forma a familia sente e enfrenta o impacto da
violéncia e abuso sexual infantil no contexto intra-familiares, incestuosos e extra-familiares. Dessa forma,
esperamos construir um instrumento a ser incorporado no referido protocolo, coletando informacbes e
efetuando intervencdes no intuito de compreender como se ddo as emogdes expressas pela familia da
vitima e elencando informagbes que possam consistir em subsidios para suporte na orientacdo e
aconselhamento com esses pais ou responsaveis almejando e visando a diminuigdo do impacto traumatico.
Para o desenvolvimento deste objetivo pretende-se acompanhar o trabalho desenvolvido num hospital
publico tido como referéncia de atendimento a essas vitimas especificamente, no modelo de uma pesquisa
participante.

PALAVRAS-CHAVE: Abuso sexual; Familia; Trauma.

1 INTRODUGAO

Acompanhando vitimas de violéncia e abuso sexual, podemos identificar que,
quando este atinge um dos componentes do nucleo familiar, todo um sistema sente sua
repercussdo. Entretanto, a maioria dos protocolos e de intervencdo e assisténcia logo
apos o evento traumatico, priorizam o atendimento a vitima de violéncia/abuso sexual e
pouco se tem normatizado ou sistematizado no que tange a intervencdo com a familia,
principalmente de criangas e adolescentes. Neste cenario entdo, delineou-se este projeto,
no intuito de buscar identificar o impacto e os aspectos emocionais expressos pela familia
da vitima de violéncia/abuso sexual, ato continuo a agressdo, pois, geralmente os
profissionais de saude priorizam sua a atencao a vitima, que é extremamente necessaria,
porém, acaba relegando a um segundo plano em algumas situagbes, o restante do
sistema familiar. Entendendo que diante desse trauma a mobilizacdo é familiar, e que
essa familia também necessita de um espaco para elaboracdo dessa crise, necessario se
faz o fortalecimento deste nucleo para que ele consiga oferecer suporte para essa vitima.

O trauma segundo KOLK e MCFARLANE (1966) tem sua esséncia na subjugacéo
da vitima a uma realidade inacreditavel e muitas vezes tragica, provocadora do efeito, ou
uma emocgao estressante que oprime, gerando desconforto no individuo, e
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consequentemente na familia também. Apds esse evento traumatico o individuo e sua
familia passam por um processo de adaptagao, que é o processo psicolégico do individuo
numa agao simples que envolve varios niveis de subjetividade (Lazarus 1991). Memdrias
traumaticas sao dificeis de serem trabalhadas porque raramente sdo verbalizadas, pois
no caso da violéncia/abuso sexual €& uma experiéncia emocional geralmente
experimentada no nivel fisico, organico e é neste nivel que é lembrada (SILVA, 2000).

O abuso viola aquilo que caracteriza a infancia: dependéncia, vulnerabilidade e
inocéncia, o adulto explora o poder que tem sobre a crianca e, ao fazé-lo, usa-a como
mero meio para obtencdo de seus proprios fins, infligindo o seu direito a autonomia
(Ferreira e Schramm, 2000). O termo abuso sexual é definido como todo ato ou jogo
sexual, relacdo hétero ou homossexual, cujo agressor esteja em estagio de
desenvolvimento psicossexual mais adiantado que a crianga ou o0 adolescente.

Essas praticas eréticas e sexuais sdo impostas as criancas ou aos adolescentes
por violéncia fisica, ameaca ou inducédo de sua vontade e pode variar desde atos em que
nao existam contatos fisicos, mas que envolvem o corpo a diferentes tipos de atos sem
penetragcao ou com penetracdo. Os abusos sexuais podem ser classificados como intra-
familiares, extra-familiares ou incestuosos.

Depois da violéncia com a crianca, ela precisa passar pelo periodo de depressao,
para assim poder fazer sua prépria representacdo sobre o fato, esta necessaria a
resiliéncia (capacidade e/ou habilidade de tolerar efeitos ou emogdes intensas). Os efeitos
traumaticos que podem decorrer desses casos sdo desordens de personalidade como de
Identidade ou de multipla personalidade, histribnica e boderline (SILVA, 2000).

Segundo Furniss (1993), o grau de severidade dos efeitos do abuso sexual varia de
acordo com: a idade da crianca no inicio do abuso sexual; duragado do abuso; o grau de
violéncia; a diferenca de idade entre a pessoa que cometeu o0 abuso e a vitima; a
auséncia de figuras parentais protetoras e de apoio social; o grau de segredo e de
ameacas contra a crianga. Outros fatores sao acrescentados: saude emocional prévia;
tipo de atividade sexual; dissolucdo da familia depois da revelagédo; criancga
responsabilizando-se pela interacdo sexual; recompensa recebida pela vitima e negacéao
do perpetrador de que o abuso aconteceu (Amazarray e Koller, 1998; Deblinger e Heflin,
1995; Gabel, 1997; Mattos, 2002; Rouyer, 1997).

O abuso sexual expbe criangas, adolescentes e familias a uma luta diaria por
sobrevivéncia e seguranga e € compreendido atualmente como um grave problema de
saude publica, tanto pela elevada prevaléncia do fenbmeno, quanto pelo seu impacto
deletério no individuo, nos familiares e na sociedade. A vitima com frequéncia desenvolve
sintomas em diferentes areas, incluindo prejuizos cognitivos, emocionais, sociais e
académicos (Habigzang e Caminha, 2004).

De acordo com Habigzang e Caminha (2004) a familia tem sido repetidamente,
apontada como o contexto mais intimo de protecao ao ser humano, oferecendo relacoes
constantes e estaveis de reciprocidade, coesao e hierarquia de poder saudavel. No
entanto, nem sempre esta é a realidade. Alguns ambientes domésticos tém sido palco de
marcantes, freqlentes e severas vivéncias de dor e de exposigao ao risco, geradas por
inumeros e variados fatores, que roubam da familia a sua condicdo de ninho de amor e
cuidado de seus integrantes. Entre esses fatores aparece o abuso sexual intrafamiliar,
que interrompe um processo de desenvolvimento do prazer e da fantasia infantil e lanca a
crianga em uma sequéncia de eventos de dor.

A incapacidade dos pais ou responsaveis de lidar com a confuséo especifica entre
seus problemas sexuais e emocionais e a introducdo de um tabu contra o reconhecimento
dessas tensdes e conflitos na familia estabelece o cenario que pode manter o abuso
sexual da crianga por longo tempo na familia, uma vez que tenha comecgado. Nas familias
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em que ocorre 0 abuso sexual prolongado, até mesmo porque muitos casos de abuso
sexual infantil ocorre com pessoas proximas e familiares que moram junto a crianca,
essas nao se sentem emocionalmente compreendidas nem adequadamente cuidadas por
qualquer um dos pais. Apesar da aparente domindncia dos pais, as maes podem
determinar a cultura familiar em termos da qualidade dos relacionamentos emocionais da
familia, e isso inclui a maneira como os assuntos sexuais e emocionais sao falados na
familia (FURNISS, 1993).

Segundo Horowitz, Putnam, Noll e Trickett (1997) variaveis relacionadas com o
abuso mostraram-se fortemente correlacionadas com o numero de sessoes, foi
constatado que quanto mais cedo comecga a violéncia, mais sessdes de terapia sao
necessarias, a psicopatologia decorrente do abuso também foi associada ao tempo de
permanéncia em tratamento e depressao, comportamentos agressivos ou delinquentes
foram altamente correlacionados. Entre os fatores associados ao abandono do
tratamento, os autores encontraram: cuidador com sintomas psicopatoldgicos, criangas
com frequentes hospitalizagbes e tratamentos, maes jovens, pais solteiros, nivel
socioecondmico, maes com histdérico de problemas na infancia.

No tratamento da crianga e do adolescente, independente do referencial tedrico
que fundamenta a intervengao, € necessario criar um clima de seguranga e aceitagcao a
fim de que a crianga adquira confianga e comege a se comunicar. Zavaschi e Cols. (1991)
apresentam os seguintes objetivos para o tratamento: aliviar o trauma experienciado pela
vitima através de apoio emocional intenso durante a crise inicial; facilitar a verbalizagao
dos sentimentos; promover crescimento pessoal e melhores formas de comunicacao;
aliviar a culpa que a crianga possa sentir como resultado do abuso sexual; previnir
consutas autodestrutivas subsequéntes, como fuga, abuso de drogas, tentativas de
suicidio, prostituicdo e promiscuidade sexual; prevenir repeticao das ofensivas mediante o
aumento da independéncia da vitima, da auto-estima e da auto-afirmagao; previnir
subsequentes disfungcbes das relacbes emocionais e sexuais; interromper o abuso
multigeracional e as caracteristicas disfuncionais evidentes em muitas dessas familias.

O terapeuta deve trabalhar para reverter os sentimentos de desespero, desamparo,
impotencia, aprisionamento, isolamento e auto-acusacdo que paralisam a vitima, o
resgate da auto-estima e da esperanca é fundamental, pois o0 abuso distorce a visdo que
a crianga tem do que a vida Ihe pode oferecer.

Com a familia, assim como também com a vitima, a fungdo do terapeuta segundo
Silva (2000) é ouvir, estar atento, prestando atengao ao que esta acontecendo com eles e
seus sentimentos para tentar manter uma certa integridade. Esse profissional pode
orientar aqueles que convivem com a crianga a acolhé-la, pois a vitima precisa sentir que
outra pessoa cuida dela. No momento em que os profissionais intervem em uma familia
com caso de abuso sexual da crianga, a familia deixa de ser autbnoma, ou seja, perde a
autonomia sobre a crianga onde envolve um trabalho multidisciplina como intervencoes
juridicas de protegdo a crianga como esta no Estatuto da Crianga e do Adolescente
(FURNISS, 1993).

MATERIAL E METODOS

Para alcangar os objetivos deste projeto um instrumento de coleta de dados foi
produzido pela pesquisadora com a supervisdo do orientador. Este contemplou sobre a
violéncia e o abuso sexual, visando identificar o que aconteceu com a vitima, quem foi o
abusador, como ocorreu, como a pessoa entrevistada se sentiu com o ocorrido, como a
questdo da sexualidade era tratada com a vitima e sobre o impacto que a situagao
causou. Esse questionario conteve onze questdes com perguntas aberta.
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O instrumento de coleta foi aplicado pela pesquisadora individualmente com os
participantes, ou seja, com a familia das vitimas, estando ainda em andamento, tem-se
até o momento o inquérito aplicado com quatro familias de vitimas e a dificuldade de
coleta de dados se deve a condicdo socioeconbmica dessas familias, que dificultam seu
deslocamento para a entrevista e a resisténcia em falar a respeito de um evento
traumatico que teve um impacto profundo em suas vidas. Para aplicacdo dos
procedimentos previstos na pesquisa, inicialmente submeti o Projeto e o Termo de
Consentimento Informado ao Comité de ética, visando garantir os aspectos éticos
envolvidos nas Pesquisas com Seres Humanos. Para que o projeto possa ser concluido
ainda estdo agendadas algumas entrevistas com familiares. Os dados seréo
categorizados e tratados de forma qualitativa, sendo embasados em referenciais tedricos
e praticos ja difundidos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A pesquisa ainda esta em andamento, portanto os resultados aqui apresentados
ainda sao parciais. Sem pretender efetuar generalizagbes, o material coligido permite
identificar as diferentes formas de abuso (intra e extrafamiliar). Independente do ambito
em que ocorrem, estas situagdes traumaticas produz reagdes fisioldgicas e emocionais
nas familias que fazem referéncia a “sentirem-se nervosos”, a ndo se conformarem com a
violéncia ocorrida, apresentando reacbes como tremores, sudorese, passando a
apresentar comportamentos fébicos, insbnia, entre outras. Sao unanimes ao falar do
choque da noticia e do panico (“apavorada”) quando é feita a comunicagdo ou a
descoberta do abuso e muitos relatam sentirem-se pior do que a vitima.

Em relagdo ao que sentem pelo abusador, foi possivel constatar que os
sentimentos predominantes referidos sao: raiva, 6dio, declarando que se vissem o
abusador na rua ou em qualquer lugar, ndo sabem o que fariam. Apenas uma das
participantes respondeu que quando viu a foto do abusador em um programa de televisao
€ como parecia que ele estava machucado, sentiu doé dele e em seguida sentiu raiva de si
mesmo por sentir do, retratando a grande ambivaléncia que as vitimas sentem ao lidar
com esta situagao traumatica.
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