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RESUMO

O abuso sexual na adolescéncia, na maioria dos casos, € vinculado ao silenciamento da vitima,
mediante ameaca e/ou coer¢do do ofensor sexual, sendo mais frequente contra o sexo feminino
e praticado por homens. E definido como abuso sexual quando alguém se beneficia sexualmente
do adolescente com ou sem contato fisico, por meio de relacdo heterossexual ou homossexual
com um ou mais adultos, em que ha estimulacao sexual de ambos ou para a estimulacao sexual
de outra pessoa. O estudo teve como objetivos em relacdo a adolescentes vitimas de abuso
sexual: caracterizar o perfil socioecondmico; investigar as condi¢cdes emocionais; compreender
a experiéncia subjetiva; analisar as competéncias sociais e possiveis problemas de
comportamento; avaliar as condi¢des cognitivas e¢ compreender o desenvolvimento da
identidade desses adolescentes. Deste modo, a presente pesquisa foi realizada com adolescentes
vitimas de abuso sexual assistidas no Programa de Atendimento as Vitimas de Violéncia Sexual
- PAVVS de um hospital, em Cuiaba - Mato Grosso. O hospital realiza diversos servicos de
saude a comunidade por meio do Sistema Unico de Saude (SUS). O programa é referéncia
estadual no atendimento a vitimas de violéncia sexual — abuso agudo (primeiras 72 horas) e de
aborto legal. O estudo foi realizado com sete adolescentes vitimas de abuso sexual, sendo cinco
do sexo feminino e dois do sexo masculino, na faixa etaria dos treze aos dezesseis anos de idade
(M=14 e DP=1,3), que estavam em acompanhamento psicologico no PAVVS, sendo que a
coleta de dados foi realizada individualmente. Tem como método a pesquisa clinico-qualitativa,
realizada por meio de estudo compreensivo de casos multiplos. Os instrumentos utilizados
foram: questionario socioeconomico e Child Behavior Checklist- CBCL/6-18, aplicados com
os pais/responsaveis legais e cuidadora, e para os adolescentes aplicou-se: Assessment of
identity Development in Adolescence - AIDA, Test House Tree Person e Teste de Inteligéncia
Geral N&o-Verbal - TIG-NV. Como resultados, nos Desenhos da Casa-Arvore-Pessoa, os
indicadores de medo, inseguranca, introversao, inadequacao, ansiedade, preocupacdes sexuais,
dependéncia, evasdo, sentimento de inferioridade, dificuldade de organizacdo, dependéncia, e
tendéncias agressivas foram as mais identificadas. No CBCL, quanto a competéncia social,
quatro adolescentes foram identificados na faixa limitrofe, dois na faixa clinica e um na faixa
nao-clinica. Quatro adolescentes apresentaram ‘Problemas Internalizantes’ na faixa clinica e
trés foram na faixa ndo-clinica, e para ‘Problemas Externalizantes’ quatro foram identificados
na faixa ndo-clinica, um na faixa limitrofe e dois apresentaram problemas na faixa clinica. No
TIG-NV quatro dos adolescentes apresentaram comprometimento cognitivo, enquanto trés
apresentaram maior capacidade de raciocinio. Na escala AIDA, identificou- se maior frequéncia
de identidade menos saudavel (desempenho>15) nas subescalas Relacionamentos,
Contradicdes, Autonomia e Autorreflexdo Cognitiva. Conclui-se que os adolescentes
envolvidos nessas situacdes de abuso podem apresentar comprometimentos emocionais,
cognitivos, de comportamento ¢ no desenvolvimento da identidade. Destaca-se, que os
instrumentos utilizados podem auxiliar na compreensao das condi¢cdes emocionais, cognitivas,
de comportamento ¢ do desenvolvimento da identidade em adolescentes vitimas de abuso
sexual.

Palavras-chave: Abuso Sexual. Adolescente. Psicologia.



ABSTRACT

The sexual abuse in adolescence is, most of the cases, related to the victim’s silencing, due to
threats or coercion of the abuser, being more often against females and practiced by men. It is
defined as sexual abuse when someone befefits sexually from teenagers with or without
physical contact, through a heterossexual or homosexual relation with one or more adults,
where there is sexual stimulation of both or other person. This study had its goals related to
teenagers who were victims of sexual abuse: characterize the socioeconomic profile; investigate
the emotional conditions; comprehend the subjective experience; analyse the social skills and
possible behavior issues; evaluate the cognitive conditions and comprehend the idendity
development of these teenagers. That way, the current research was made with teenagers who
were victims of sexual abuse assisted by the Programa de Atendimento as Vitimas de Violéncia
Sexual- PAVVS of a hospital, in Cuiaba- Mato Grosso. The hospital carries out several health
services to the community through Sistema Unico de Satde (SUS). The programme is a state
reference in supporting victims of sexual abuse- acute abuse (the first 72 hours) and legal
abortion. The study was conducted with seven teenagers who were victimized sexually, being
five of them female and two male, in the age range from thirteen to sixteen years old (M=14
and DP=1,3), who were being psychologically assisted at PAVVS, in which the data collection
was made individually. It has as method the qualitative clinical research, made through
comprehensive multiple case studies. The instruments used were: socioeconomic questionnaire
and Child Behavior Checklist- CBL/6-18, applied with the parents/ legal guardians and
caregiver, and for the teenagers it was applied: Assessment of identity Development in
Adolescence - AIDA, Test House Tree Person and Teste de Inteligéncia Geral Nao Verbal-
TIG-NV. As results, at HTP, the indicators of fear, insecurity, introversion, inadequacy,
anxiety, sexual concerns, dependence, evasion, feelings of inferiority, difficulties of
organization, agressive tendencies were the most identified. At the CBCL, regarding social
competence, four teenagers were identified at the borderline rate, two on the clinical rate and
one at the non-clinical rate. Four teenagers showed ‘Internal Problems’ at the clinical rate and
three were at the non clinical, and for ‘External Problems’ four were identified at the non-
clinical, one at the borderline rate and two showed issues on the clinical rate. At the TIG-NV
four of the teenagers showed cognitive damage, while three showed bigger capacity of thinking.
On the AIDA scale, it was identified in the biggest frequency of less healthy identity
(performance>15) at the subscales Relationships, Contradictions, Autonomy, Cognitive
Autoreflection. In conclusion, the teenagers involved on these situations of abuse can show
emotional, cognitive commitments of behavior and at the development of identity. It is
highlighted that the instruments used can help in the comprehenssion of the emotional,
cognitive conditions and the development of identity in teenagers who were victims of sexual
abuse.

Key Words: Sexual Abuse. Teenagers. Psychology.
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1 INTRODUCAO

O abuso sexual contra o(a) adolescente, tema desta pesquisa de Mestrado, ¢ considerado
pela Organizagao Mundial da Saude - OMS (2018), como problema de satide publica, e, por
isto merece a devida aten¢do. Portanto, para melhor compreensdo desse tema, esta pesquisa foi
realizada com o(a)s adolescentes de ambos os sexos atendidos(as) no Programa de Atendimento
as Vitimas de Violéncia Sexual — PAVVS de um hospital universitario, em Cuiaba/Mato
Grosso.

O HUJM realiza diversos servi¢os de saude a comunidade por meio do Sistema Unico
de Saude (SUS). Neste hospital, o PAVVS acolhe criangas, adolescentes e mulheres vitimas de
abuso sexual. E um programa de referéncia estadual no atendimento de abuso agudo (primeiras
72 horas) e de aborto legal. O atendimento ¢ realizado por equipe multidisciplinar, composta
por Pedagogos, Enfermeiros, Médicos, Assistentes Sociais e Psicdlogos, conforme Ribeiro et
al; (2017).

Nicoletti et al., (2017) referem-se que durante o periodo da adolescéncia, o abuso sexual
¢ mais recorrente (alto indice no Brasil) do que a violéncia sexual (esta tem como caracteristica
o uso da forga), visto que, a vitima de abuso sexual expressa uma relagdo de silenciamento,
cumplicidade, sedugdo e acordo estabelecido pelo agressor. Desta forma, esta proposta de
pesquisa visa investigar as condigdes emocionais de adolescentes vitimas de abuso sexual, que
estejam em acompanhamento psicoldgico ou que serdo acompanhadas no PAVVS.

Para o desenvolvimento da pesquisa, foram utilizados recursos digitais e fisicos, sendo
eles o manejo de manuais de testes psicologicos, dos instrumentos fisicos de aplicagdo, livros
classicos da Psicandlise, livros contemporaneos de autores psicanalistas e autores que escrevem
sobre a Psicanalise, como o austriaco Psiquiatra e Neurologista Sigmund Freud (Nascimento e
morte, 1856—1939), bem como, livros sobre a tematica da violéncia sexual e do abuso sexual.
Na sequéncia, foram utilizados livros com base teodrica psicanalitica que abordaram sobre
mudangas caracteristicas da ‘puberdade’, conforme Sigmund Freud ou da ‘adolescéncia’,
conforme denominagdo de autores p6s Sigmund Freud.

Os meios digitais foram acessados por plataformas, como: CAPES Periddicos, Banco
de Dados de Teses e Dissertagdes — BDTD e Sistema de Avaliacao de Testes Psicoldgicos -
SATEPSI. Tais recursos possibilitaram acessar publica¢des acerca da tematica do abuso sexual
na adolescéncia. Para a busca foram usados os descritores: Psicologia, Psicandlise, adolescente,

abuso sexual de adolescente, crise de identidade, saude, aborto legal, violéncia sexual, entre
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outros. Utilizados a partir dos operadores ‘booleanos’ de busca avancada, sendo ‘AND’, ‘OR’,
‘NOT’, que significam, respectivamente, busca por dois termos, em que os dois aparecam na
pesquisa. O segundo refere-se a busca por um dos dois termos, podendo aparecer um ou outro.
O tultimo foi utilizado para excluir termos que ndo eram condizentes com objetivo da busca,
portanto, ndo precisavam conter nela. Também foram feitas buscas por palavras: Avaliagdo
Psicoldgica, validade, cognitivo, emocional, competéncia social, CCEB, CBCL, AIDA, TIG-
NV, HTP, entre outros. E consultados, o Codigo Penal, o site da Organizagao Mundial de Saude
—OMS, e o site da Constituicdo Federal do Brasil de 1988. Foram utilizadas, também as
resolugdes 466/12 e 510/16 do Conselho Nacional de Satde — CNS, como referéncias aos
cuidados éticos na elaboragdo e execugdo do projeto de pesquisa, quanto a pesquisa com seres
humanos.

A proposta desse tema de pesquisa foi articulada com o interesse da pesquisadora, em
estudar fendmenos ligados a adolescéncia, vinculados ao contexto da Avaliagdo Psicologica,
por meio de estudo de casos multiplos, utilizando como constructo tedrico a abordagem
psicanalitica, para compreensao dos fendmenos estudados. Dadas as informagdes de interesse
pessoal, o estudo pretende contribuir cientificamente para pratica dos profissionais que
trabalham com adolescentes vitimas de abuso sexual em hospitais, para o melhor entendimento
sobre a tematica. Além disso, pretende fornecer arcabougo tedrico como contribui¢do social e
académica para futuras pesquisas, visto que, os resultados sdo divulgados por meio desta
dissertacdo e também através de artigos. O estudo tem como questao norteadora ‘Que condigdes
comportamentais, sociais, cognitivas € emocionais estdo presentes em adolescentes vitimas de
abuso sexual?’.

A vista disso, foi realizado estudo clinico-qualitativo, mediante estudo compreensivo de
casos multiplos, realizado com sete adolescentes. Os dados foram acessados por Prontuario,
Relato de Sessdo, Questionario Socioecondmico, Questiondrio Child Behavior Checklist
(CBCL), Escala de Avaliagdo do Desenvolvimento de Identidade em adolescentes (AIDA),
Teste de Inteligéncia Geral Ndo-Verbal (TIG-NV) e Teste do Desenho da Casa-Arvore-Pessoa,
originalmente House-Tree-Person (HTP).

A pesquisa faz parte do Mestrado desta pesquisadora, realizado no Programa de Pos-
Graduagao em Psicologia - PPGPsi da Universidade Federal de Mato Grosso. O PPGPsi tem
duas linhas de pesquisa, nomeados ‘Processo de desenvolvimento e suas interfaces com a saude
psiquica’, linha essa a que esta pesquisa estd vinculada e ‘Processos clinicos e contextos

socioculturais’.
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2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 Percurso historico: na area da saude e do direito

Quanto a tematica do abuso sexual contra o(a) adolescente, ¢ necessario fazer um
percurso pela historia para referir-se a construgao tedrica da terminologia do ‘abuso sexual’. De
acordo com Nascimento e Christiano (2015), na ‘Idade Antiga’ havia uma desconsideragdo da
‘infancia’ (este termo ainda ndo era utilizado), ou seja, as pessoas que nao eram adultos eram
consideradas adultos miniaturas. Circulavam sozinhos e participavam de todas as cerimonias
com os adultos, inclusive das praticas sexuais. Nesta época, as praticas sexuais coletivas nao
eram caracterizadas como abuso sexual e o que ocorria ndo era questionado pela sociedade.
Nicoletti ef al. (2017), também discorrem sobre a existéncia da pratica do abuso sexual desde a
‘Antiguidade’. Informam, ainda que livros classicos salientam a existéncia do abuso sexual
desde a Idade Antiga.

No século XV, ‘pessoas pequenas’ eram representadas em quadros, com tracos de
adultos e mortas, pois ndo eram consideradas importantes. A partir do século XVII apareceram
os primeiros indicios de cuidados com a infancia, quando as criangas pintadas nos quadros
estavam vivas e sozinhas. Neste momento, o conceito de infancia estava surgindo na sociedade.
No entanto, somente na Idade Moderna, século XVIII, com a defini¢ao de familia constituida
por ‘pais e filhos’ € que apareceram os primeiros indicios de cuidados e, principalmente de
protecdo das criangas. Neste momento, as brincadeiras sexuais, até entdo naturalizadas,
passaram a ser destinadas aos adultos (NASCIMENTO e CHRISTIANO, 2015).

Nascimento e Christiano (2015) evidencia que no Brasil, somente no final do século
XX, estabeleceram-se direitos para as criangas com a Declaracao dos Direitos da Crianga. Com
isso, as autoridades comegaram a punir e repreender, o agora denominado ‘abuso sexual’,
previsto na legislagdo como ato ilegal. Neste momento, o adolescente era caracterizado como
pertencente ao titulo ‘infancia’. Com a Constituicdo Federal de 1988, a familia e a sociedade
foram responsabilizadas por oferecer as criangas e adolescentes seguranca, sem qualquer forma
de crueldade, exploracdo e violéncia. Somente no final do século XX, houve uma atencao
maior ao tema do ‘abuso sexual’.

A Constituicao Federal do Brasil (1988) surge, entdo, para esclarecer que ¢ dever de
todos, neste caso, da familia e do estado, priorizar o cuidado da crianga e do adolescente, no
sentido de conceder-lhes seus direitos primordiais, sendo eles: a vida, a saide, a alimentacao, a

educacdo, ao lazer, a profissionalizacdo, a cultura, dentre outros”, e “coloca-los a salvo de toda
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forma de negligéncia, discriminagdo, exploragdo, violéncia, crueldade e opressao” (1988, n°
227). E, portanto, crime passivel de puni¢do aquele que cometer abuso contra crianga e
adolescente, assim como, atos que os conduzam e os explorem sexualmente, uma vez que, tais
condutas retiram-lhes o acesso a prote¢ao e ao cuidado que lhes ¢ direito assegurado em Lei
pela criagdo do Estatuto da Crianga e do Adolescente — ECA, conforme lei no. 8.069/1990.

O ECA, lei n° 8.069/1990, proibe qualquer conduta que coloque a crianga e o
adolescente em cenas de sexo, seja por meio de atividade sexual ou exibicao dos genitais para
fins sexuais. Assim, esclarece que o crime contra crianca ¢ adolescente tem penalidades que
variam de um a oito anos de reclusdo e, em muitos casos, ¢ previsto acréscimo de multa. Com
isso, 0 ECA considera a existéncia de algumas formas de crimes, dentre eles: assediar, vender,
explorar, abusar e gravar por qualquer meio cenas de sexo com menores de idade protegidos
por lei.

O Estatuto (ECA) passou por alteracao e, na Lei n° 11.829/2008, tipificou esses crimes.
Com isso, os crimes que utilizavam da internet, também passaram a ser considerados como uma
forma de abuso e exploragdo sexual, quando hé gravacdo e divulgacdo da imagem da crianga e
do adolescente em situacdo de crime sexual. Outrossim, promoveram mudangas significativas
em relagdo ao acolhimento e dire¢do do cuidado com a vitima, tais como, a criagdo de Juizados
da Infancia e da Juventude e ntcleos de atendimento a crianga ¢ ao adolescente vitimas de
violéncia, ou autores, quando estiverem na condi¢dao de quem pratica a violéncia.

O Plano Nacional de Enfrentamento da Violéncia Sexual contra Criancas ¢
Adolescentes (2013) foi criado no ano 2000, surgindo com o objetivo de erradicar os casos de
violéncia. Para isso, possuia, em suas diretrizes, indicadores de monitoramento da violéncia,
tornando-se referéncia para criagdo de Politicas Publicas efetivas. Ao se tratar de violéncia
sexual, considera-se o abuso sexual e a exploragao sexual.

Rezende (2017), em estudo epidemioldgico de casos de vitimas de Abuso Sexual de
2011 a 2014, pontua que, em muitos paises, mais de 120 milhdes de adolescentes com idade
inferior a 20 anos “experimentaram relagdes sexuais abusivas ou outros tipos de atos sexuais
forcados” (2017, p.07). De acordo com a autora, no Brasil, enquanto 71,5% das meninas
sofreram abuso sexual, os meninos totalizam 14,2%, evidenciando-se, assim que o nlimero de
meninas vitimas de abuso ¢ maior em comparagdo aos casos registrados contra meninos, ja em
14,3% dos casos o sexo nao foi informado. Estudo de Avanci, Pinto e Assis (2017) referem-se
que ha mais casos de violéncia sexual contra adolescentes do sexo feminino, do que contra

adolescentes do sexo masculino.
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O Boletim Epidemiologico divulgado por meio da Secretaria de Vigilancia em Satde
do Ministério da Satude (2018), informa que, entre os anos de 2011 a 2017, foram registrados
83.050 casos de adolescentes vitimas de violéncia sexual no Brasil, com idade entre 10 ¢ 19
anos, € que a maioria das vitimas, (92,4%), eram do sexo feminino, enquanto 7,6%, do sexo
masculino. Em relacdo ao sexo do ofensor sexual, 92,4% foram cometidos por homens, 1,5%,
por mulheres, 2,4%, por ambos os sexos e ignorados, 3,8%. Outro dado, este sobre a
recorréncia, tem-se contra o sexo feminino 39,7%, e 60,3% nao recorrentes. Enquanto, contra
o sexo masculino 40,3 % foram recorrentes e 59,7% nao recorrentes.

Nesta continuidade, sobre levantamento realizado entre 2011 e 2017, o Ministério da
Saude (2018) disponibilizou dados ainda mais detalhados sobre os casos de violéncia contra o
adolescente, quando especificou a quantidade dessas vitimas por regides do Brasil, descritos na
Tabela 1, a seguir.

Tabela 1. Boletim Epidemiologico Sobre os Casos de Violéncia Sexual por Regides do Brasil
(2011-2017)

Regioes do Brasil Sexo Feminino Sexo Masculino
Yo* %* Nimero Y%o* Numero
Norte — 36,30% 22,60% 17.319 13,70% 866
Nordeste- 32,00% 18,00% 13.829 14,00% 887
Sudeste — 72,4% 31,40% 24.081 41,00% 2.601
Sul —41,90% 18,40% 14.093 23,50% 1.490
Centro-Oeste — 17,40% 9,60% 7.364 7,80% 500
Ignorados (Nao incluido %) - 30 - -
Total — 200,00% 100,00% 76.716 100,00% 6.334

Legenda: %*-Porcentagem
Fonte: Analise Epidemiologica da Violéncia Sexual Contra Adolescentes no Brasil (Ministério da Saude), 2018.

Os dados mostraram que, para ambos 0s sexos, em correspondéncia aos 83.050 casos
de adolescentes analisados, 76.716 sdo do sexo feminino e 6.334, do sexo masculino. J& a regido
Sudeste, apresentou o maior numero de casos com 31,40% (24.081) sexo feminino e 41,00%
(2.601) do sexo masculino. Em seguida, a regido Sul, notificou um total de 18,40% casos
(14.093) do sexo feminino e 23,50 % (1.490) do sexo masculino, enquanto a regido Norte
registrou 22,60% casos do sexo feminino (17.319) e 13,70% (866) do sexo masculino. Na
sequéncia, a regido Nordeste notificou um total de 18,00% (13.829) casos do sexo feminino e
14,00% (887) do sexo masculino. Por fim, a regido Centro-Oeste totalizou 9,60% (7.364) casos
do sexo feminino e 7,80% (500) do sexo masculino, sendo esta a regido com o0 menor nimero

de casos.
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Segundo Cruz (2019), pelo disque 100 ‘Disque Direitos Humanos’, recebe-se, por dia,
mais de cinquenta denuincias no Brasil de crimes cometidos contra criangas e adolescentes. No
ano de 2018, foram 76.216 denuncias, sendo 17.093 casos de violéncia sexual, divididos entre
casos de ‘abuso sexual’, 13.418, e casos de exploracao sexual, 3.675. Percebe-se que a maioria
dos casos de violéncia sexual notificados no Brasil sdo de abuso sexual.

A Secretaria de Estado de Seguranga Publica -SESP e Defesa Social (2020) divulgaram
que no Brasil, 25.469 pessoas do sexo feminino foram vitimas de estupro de vulneravel, no
primeiro semestre do ano de 2020. Quanto ao sexo masculino, o anudrio ndo retrata
aprofundamentos por estados, mas cita que a porcentagem de vitimas do sexo masculino ¢ de
15%, enquanto as do sexo feminino totalizaram 85% dos registros. Ja para o sexo feminino, o
anudrio informa sobre os estados do Brasil com registros, descritos na Tabela 2.

Tabela 2. Anuario Brasileiro de Seguranga Publica sobre Casos de Estupro de Vulneravel por
Estados do Brasil (2020)

Estados do Brasil Sexo Feminino
N* (2020)
Acre 124
Amapa 137
Amazonas 191
Bahia 1.358
Ceara 788
Espirito Santo 602
Goias 1.075
Maranhao 712
Mato Grosso 886
Mato Grosso do Sul 1.593
Minas Gerais 1.794
Para 1.311
Paraiba 64
Parana 2.442
Pernambuco 771
Piaui 313
Rio de Janeiro 2.881
Rio Grande do Norte 216
Rio Grande do Sul 1.693
Rondoénia 95
Santa Catarina 1.483
Sao Paulo 5.071
Tocantins 278

Legenda: N*-Numero de pessoas
Fonte: Anudario Brasileiro de Seguranca Publica, 2020.
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Na ordem em que foram citados, 124 residiam no Acre, 137, no Amapa, 291, no
Amazonas, 1358, na Bahia, 788, no Ceard, 441, no Distrito Federal, 602, no Espirito Santo,
1.075, em Goias, 712 no Maranhdo, 886, em Mato Grosso, 1.593 em Mato Grosso do Sul,
1.794, em Minas Gerais, 1.311, no Para, 64, na Paraiba, 2.442, no Parana, 771, em Pernambuco,
313, no Piaui, 2.881 no Rio de Janeiro, 216, no Rio Grande do Norte, 1.693, no Rio Grande do
Sul, 95, em Rondonia, 1.483, em Santa Catarina, 5.071, em Sao Paulo e 278 no Tocantins. Nao
ha informativos sobre registros de casos em Roraima, Sergipe e em Alagoas.

Segundo o artigo 213 do Cddigo Penal, com ultima alteragdo em 2009, sobre os crimes
de estupro, considera-se que nos casos em que ha o estupro, a pena pode variar de seis a dez
anos. Ha casos em que, segundo o Codigo Penal, hé sedugdo da vitima, como “seduzir mulher
virgem, menor de dezoito anos e maior de catorze” (2009, n® 213). Portanto, por mais que a
seducdo possa ocorrer, com o prévio consentimento da vitima, a justica criminaliza esses casos,
posto que se trata de um(a) adolescente inabil (por lei incapaz de discernir/perceber a sedugao).

De acordo com a Lein® 12.015 de agosto de 2009, o estupro ¢ caracterizado como crime
contra a ‘dignidade sexual’, desse modo, configura-se como estupro relagdes que envolvam
algumas atitudes como, por exemplo, constranger a vitima mediante ameaga ou forga fisica,
bem como estabelecer com ela conjun¢do carnal. No entanto, atitudes que ndo incluam
conjuncao carnal, mas que as envolvam em praticas que contenham atos libidinosos, também
se configuram como estupro. Contra menores de quatorze anos, o crime ¢ considerado estupro
de vulneravel, com pena de oito a doze anos de prisao.

Nos casos de gravidez que decorrem dessas situagdes, a vitima ¢ submetida, ao aborto
legal, que lhe traz inseguranga. A OMS (2018) denomina este aborto como ‘aborto inseguro’,
fazendo jus as vitimas de violéncia sexual que sdo submetidas a este procedimento. Segundo a
ultima edi¢cdo do Instituto de Bioética, Direitos Humanos e Género-ANIS (2012), ha condutas
diferentes, de acordo com a idade da vitima, sobre como o sigilo sobre o procedimento ¢
abordado. As vitimas, acima de 18 anos, podem optar por dizer ou ndo a sua familia que ird
abortar, porque sofreu violéncia sexual. Frente a isso, a equipe devera respeitar, pois ¢ um
direito garantido.

No entanto, o ANIS (2012) informa que se a vitima ¢ menor de 18 anos, o Ministério
Publico necessita saber sobre o procedimento do aborto e sobre a violéncia sexual, visto que,
precisard proteger a vitima do agressor, e, ainda responsabiliza-lo pelo ato. O ANIS (2012)
informa que tanto a vitima adolescente quanto as maiores de 18 anos recebem orientagdo da
equipe de satude do hospital quanto aos procedimentos. As vitimas, ¢ garantido o direito de

escolher se mantém a gestagdo ou a interrompe, considerando que o tempo gestacional ndo
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devera ultrapassar a 20* semana. Caso optem pelo procedimento de interrup¢ao da gestacao,
devem ser orientadas quanto as reacdes pos aborto e quanto aos cuidados necessarios. O artigo
n°® 127 de 9 de setembro de 2012 (Emenda Constitucional), que altera o Codigo Penal Brasileiro,
diz que o procedimento do aborto para menores de 12 anos vitimas de violéncia sexual,
consideradas por lei como incapazes, ¢ consentido apenas por um responsavel legal, ou melhor,
a decisdo cabe ao responsavel legal pela vitima.

No caso de a vitima ser adolescente e ndo querer que os pais acompanhem o
procedimento, segundo o ANIS (2012), a equipe deve acolher, porém devera orientar a
adolescente para que escolha um adulto da sua confianga para acompanha-la. Caso a vitima seja
maior de dezoito anos, também podera solicitar uma pessoa para lhe acompanhar durante o
processo de interrupgdo da gestagao.

O artigo n°® 128 do Cddigo Penal Brasileiro - decreto de lei n® 2848 de 7 de dezembro
de 1940 - dispde que nos casos de necessidade de interrupgdo da gestacdo, o aborto nio sera
punido, nem t3o pouco o médico que o pratica. O aborto quando necessario, ou seja, quando ¢é
a Unica maneira de salvar a vida da gestante ou quando a gestacdo ¢ proveniente de violéncia
sexual, de acordo com o codigo penal, pode ser realizado por médico responsavel. Assim, a
conduta se d4 na medida em que tenha o consentimento da gestante quando maior de dezoito
anos, € quando ¢ crianga ou adolescente, portanto, considerada por lei incapaz, ¢ solicitado,
também o consentimento dos pais ou representante legal.

O Instituto de Bioética, Direitos Humanos e Género - ANIS (2012) orienta sobre os
‘Aspectos Eticos do Atendimento ao Aborto Legal- Perguntas e Respostas’. Neste, afirma-se
que os servigos de aborto legal sdo realizados em locais de referéncia do Sistema Unico de
Satde, na rede publica de satide. Dessa forma, os abortos permitidos sdo aqueles em que a
gestacdo traz complicacdo para a gestante, bem como, os casos em que o feto ¢ diagnosticado
com anencefalia. Também sdo permitidos abortos, nos casos em que ha gravidez decorrente da

violéncia sexual.

2.2 Definicoes de violéncia sexual e abuso sexual

Neste primeiro momento, serdo feitas as consideragdes sobre a definicdo de Violéncia
Sexual-VS e de Abuso Sexual- AS. Para esta pesquisa, foi utilizado o termo ‘Abuso Sexual’ -
AS, considerando a terminologia utilizada no PAVVS, que ¢ referéncia no atendimento de AS

agudo, ou seja, quando ocorre nas primeiras 72 horas.
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A Organizagdo Mundial da Saude — OMS (2018) definiu a VS como todo ato sexual,
tentativa de sua consumagao, comercializagdo, dentre outros em que hd uma coergdo da vitima
concretizada por outra pessoa, ¢ independe da relagdo que esta estabelece com a vitima.
Ressalta, ainda que uma insinuacao sexual, também ¢ uma forma de violéncia, quando ¢
indesejada por quem a recebe, ou seja, pela vitima. Considera, ainda, que VS se da com o uso
da forga. Sobre o AS, o Art. 128° do Cddigo Penal — Decreto Lei n° 2848 de 7 de dezembro de
1940 - ressalta que ¢ aquele a qual a vitima ¢ seduzida, sendo que o AS pode acontecer com ou
sem penetracao e sem o uso da forca fisica. Contudo, ha diferencas significativas entre abuso
sexual e violéncia sexual. Florentino (2015) menciona que o AS atinge de forma silenciosa
ambos o0s sexos e o define como toda manifestacao de interesse sexual de um adulto em relagdo
ao sujeito menor de dezoito anos.

Azevedo e Guerra (1989/2018) conceituam o AS como: “todo ato ou jogo sexual,
relacdo heterossexual ou homossexual, entre um ou mais adultos e uma crianca menor de
dezoito anos” (1989/2018, p.42). Ainda, segundo as autoras, o adulto tem como meta obter
satisfacdo sexual da crianga, ou fazer com que esta seja estimulada sexualmente, bem como,
utilizar-se da crianca para beneficiar sexualmente outra pessoa. Referem-se, ainda que tal
conceito sobre o AS pode ser utilizado, entretanto, ¢ compreendido como global. Habigzang et
al. (2008), afirmam que o AS ¢ definido como todo ato praticado por adulto em que ha contato
fisico, desde o toque até realizacdo de sexo oral, anal e genital com penetragdo. Ainda,
consideram como AS situacdes em que ndo ha contato fisico, dado que, envolve o assédio
sexual e/ou exposi¢do da vitima a imagens pornograficas.

Campos, Rocha ¢ Mendes (2019) consideram o AS como agudo ou cronico, €
acrescentam que € diferenciado e identificado mediante escuta da vitima. Os casos cronicos sao
aqueles em que o abuso ¢ concretizado diversas vezes por um periodo de tempo, e que,
geralmente, ¢ perpetrado por alguém conhecido e que faz parte do dia a dia da vitima. Estes
casos extrapolam o tempo ideal de até 72 horas para profilaxia de doengas sexualmente
transmissiveis. J4, os casos agudos, segundo Campos, Rocha e Mendes (2019), sdo aqueles em
que o AS ocorre uma unica vez € que, na maioria dos casos, o ofensor sexual ¢ alguém que a
vitima ndo conhece, portanto fora do circulo familiar, e a profilaxia entra como medida de
emergéncia para combater a instalacio de DSTs! no organismo da vitima nas primeiras 72

horas. Lugao et al. (2012), também corroboram que ha duas defini¢des para o AS: ‘AS cronico’

! As ‘DSTs’ sdo Doengas Sexualmente Transmissiveis, adquiridas por meio do contato sexual, e que comprometem
a vida sexual da vitima, segundo dados da Organizagdo das Nagdes Unidas - ONU (2018).
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e ‘AS agudo’. O primeiro acontece, em sua maioria, perpetrado por alguém conhecido da
vitima. J4 o segundo, ocorre uma unica vez, ndo necessariamente por alguém conhecido.
Acrescentam, que ambos, podem ocorrer quando a vitima ndo entende o que esta acontecendo
e, também quando n3o o permite (LUGAO et al., 2012).

De acordo com Eisenstein (2004), o AS contra adolescentes ¢ aquele em que hé contato
sexual de um adulto com um adolescente, seja ele da familia ou um desconhecido, e que pode
conter ou nao o uso da forca. A autora evidencia a necessidade do atendimento nas primeiras
72 horas ap6s o AS, nos casos de abuso agudo, visto que, a profilaxia contra possiveis doengas
sdo mais eficazes, devido ao tempo de encubacao das possiveis infecgdes.

O Dicio (2020), dicionario online de portugués, define ‘violéncia’ como atitude em que
ha o uso da forca bruta, que além de constranger mediante violéncia psicoldgica, também pode
envolver desde atos de opressao e crueldade, até a pratica do estupro, nos casos de violéncia
fisica e sexual. Contudo, o dicionario sintetiza o conceito de violéncia como: “qualidade ou
carater violento; impeto; acdo violenta; agressiva, que faz uso da forca bruta para cometer
violéncias” (2020, p. O1).

Paviani (2016) pondera sobre o conceito possivel para a palavra ‘violéncia’. Para isso
considera a derivacdo da palavra advinda do Latin, ‘violentia’, que significa violar o proprio
corpo ou o corpo de outra pessoa de diversas formas. Deste modo, ¢ compreendida como todo
ato de violar: comportamentos que provocam danos, sejam eles psiquicos ou fisicos. Ainda,
considera como formas de violagdo: morte, ferimento proveniente de tortura, ofensa,
humilhagao e ameaga.

Com isso, agdes violentas sdo vistas como praticas que contrariam o direito de cada
sujeito em utilizar-se da sua liberdade. Ao considerar que ninguém esta a salvo de sofrer alguma
forma de violéncia, Paviani (2016) ressalta que a violéncia contra o adolescente ocorre de
diversas formas, seja por meio de estupro, assédio sexual, assassinato e extorsdo, dentre outras.

De acordo com o Ministério da Saude (2016), ha trés grupos maiores de violéncias,
sendo elas: ‘violéncia autoprovocada’, quando alguém se agride ou tenta suicidio; ‘violéncia
doméstica’, quando alguém da familia prejudica o estado fisico ou emocional de outra pessoa
da mesma familia, retirando seu bem-estar ¢ a sua liberdade. Por fim, a ‘violéncia extrafamiliar’,
como aquela que ocorre no ambiente social, sua principal forma: “violéncia fisica; violéncia
psicologica/moral; tortura; VS; trafico de seres humanos; violéncia financeira/econdmica;
negligéncia/abandono; trabalho infantil; intervencao legal” (BRASIL, 2016. p. 26).

Conforme a lei n° 13.431 de 4 de abril de 2017, do ‘Depoimento sem Dano ou

Depoimento Especial’, que regulariza e garante os direitos da crian¢a e do adolescente em
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situacdo de violéncia no Brasil, ha quatro tipos de violéncia contra a crianga e o adolescente. A
‘violéncia fisica’, quando alguém afeta a integridade corporal; a ‘violéncia psicologica’, que
acontece de diversas formas, envolvendo manipulagdo, ameaga, humilhagdo, alienacao até
agressao verbal, dentre outras maneiras que afetam o estado emocional e psiquico; a ‘VS’, em
que hé contato ou exposi¢ao corporal e ‘violéncia institucional’, praticada por uma instituicao,
quando a vitima necessita dar depoimento sobre a violéncia sofrida e ndo recebe uma escuta
capacitada.

A ONU (2018) afirma que ha VS quando a vitima ndo possui condi¢gdes para dar um
consentimento sobre o ato sexual, tendo em vista que estaria sobre efeito de alguma substancia,
seja alcool e/ou droga ilicita, que lhe deixou incapacitada mentalmente ou adormecida, e,
portanto, incapaz de concordar com a condi¢do em que se encontra no momento do ato. Nesta
continuidade, a ONU (2018) ainda reverbera que a VS abrange diversas situagdes, como:
estupro, AS de pessoas com “incapacidades fisicas ou mentais” e assédio sexual. (2018, p. 02).
Considera, também que ha inimeras formas de VS, seja ela proferida por alguém proximo a
vitima, em uma relagdo conjugal, ou até mesmo por pessoas no ambito do trabalho e, ainda ha
casos em que o ofensor sexual ¢ um terceiro, alguém tido como desconhecido da vitima.

Em suma, adolescentes vitimas de VS sofrem consequéncias fisicas, visto que, em sua
maioria, sdo vitimas de agressOes sexuais que provocam lesdes, e, por vezes Doencas
Sexualmente Transmissiveis — DST’s que podem comprometer sua vida sexual e reprodutiva,
segundo dados da ONU (2018). O sofrimento pode afetar a saide mental, relacionamento social
e as consequéncias envolvem desde gravidez ndo planejada, depressdo até Transtorno de
Estresse Pos-Traumdatico —TEPT. Ainda podem apresentar sintomas como dificuldade para
dormir, ansiedade e disfunc¢do sexual, conforme dados da ONU (2018).

No tocante as consideragdes supra mencionadas sobre a defini¢cdo de VS e de AS, assim
como sobre suas particularidades, a escolha por AS deu-se devido a histéria dos sete
adolescentes/participantes desta pesquisa, uma vez que foram vitimas de AS, e ndo de VS.
Destarte, abaixo (capitulos 2.3 e 2.4) foram consideradas minucias relacionadas a terminologia

escolhida/coerente com os tipos e formas de AS identificados e compreendidos nesta pesquisa.

2.3 Abuso Sexual: tipos e formas

Florentino (2015) salienta que existem dois tipos de AS: o ‘AS extrafamiliar’ e o ‘AS
intrafamiliar’. O primeiro cometido por uma pessoa que ndo tem vinculo afetivo e nem

consanguineo com a vitima. J4 o segundo, acontece na relacdo intrafamiliar, cometido por
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alguém que possui lago afetivo com a vitima. Este Gltimo, em muitos casos, ¢ silenciado por
outros membros da familia. No Brasil, o AS incestuoso ocorre com maior frequéncia, fato que
atinge a vitima de forma, possivelmente, mais danosa.

Soares e Nascimento (2018) referem que a maioria do AS incestuoso ocorre na casa em
que a vitima reside. A vitima ¢ colocada em situag¢des de inseguranga, sdo proferidas palavras
que lhe causam medo e a0 mesmo tempo favorecem que o ato seja praticado. Portanto, o lugar
que era para ser reconhecido pelos adolescentes como lar, passa a ser um local de inseguranca
onde os crimes sdao praticados. No entanto, as autoras também consideram como AS
intrafamiliares, os abusos cometidos por parentes. Estes ndo sdo nas residéncias das vitimas,
mas em casas de pessoas proximas, com ou sem lagos consanguineos, visto que, ¢ cometido por
pessoas com laco familiar as quais deveriam garantir a prote¢do para o/a adolescente.

Sacramento (2020) também compartilha que ha dois tipos de AS, o extrafamiliar e o
intrafamiliar. O AS intrafamiliar ¢ aquele cometido por um dos familiares da vitima. Muitas
vezes ¢ “disfarcado” em forma de carinho, que pode envolver um segredo familiar, e coloca a
vitima na posi¢ao de ndo poder dizer a outras pessoas o que lhe acontece. Ja o AS extrafamiliar,
¢ praticado por um desconhecido, portanto, sem parentesco ¢ sem vinculo afetuoso com a
vitima.

Sobre as formas de AS, Sacramento (2020) divide-as em dois grupos: sem contato fisico
com a vitima, que envolve mostrar videos pornograficos, fazer com que veja o seu corpo e, por
fim, assediar sexualmente. O outro com contato fisico com a vitima, em que o(a) abusador(a)
estimula por meio de caricias, a vagina, o pénis € o anus, € envolve a vitima em praticas de
masturbacdo. Este grupo também inclui praticas de relacdo sexual, oral e/ou anal, com
penetragdo.

Queiroz (2007) por meio do Centro de Defesa da Crianga e do Adolescente — CEDECA,
informa que o AS diverge na forma como ¢ perpetrado. Assim, sdo formas de abuso sexual sem
contato fisico: apresentacdo de imagens pornograficas, telefonemas obscenos, assim como,
exibir os 6rgaos sexuais e visualizar os 6rgaos sexuais da crianga ou adolescente. H4 também,
segundo Queiroz (2007), o AS quando alguém faz contato sexual com a vitima, por meio de
masturbagao e relacdo sexual imposta, que envolve a regido vaginal, anal e oral.

Em contrapartida, para Azevedo e Guerra (1989/2018) existem quatro formas de AS: a
primeira forma, acontece ‘sem contato fisico’, que envolve voyerismo, ou seja, quando o
ofensor sexual observa a vitima se despindo e/ou exibicionismo, quando o ofensor sexual
mostra os 0rgdos sexuais para vitima. A segunda forma, quando hé4 o ‘contato fisico’. Neste,

consideram-se caricias, coito e tentativas de coito. A terceira forma, segundo as autoras, ¢ ‘com
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o uso da for¢a’, que envolve uma atividade brutal ou assassinato da vitima. Ja a quarta forma,
¢ quando ndo ha forga fisica. Para esta defini¢do, ndo h4 maiores esclarecimentos, no entanto,

pode se considerar que acontece mediante ameaca.

2.4 O Abuso Sexual na abordagem Psicanalitica

Entender o AS a partir da visdo psicanalitica faz-se importante, principalmente em
relacdo ao incesto, j4 que a maioria das adolescentes nesta pesquisa foram vitimas de AS
incestuoso, por ofensor sexual como pai, padrasto, primo ou avd. Eram préximos as vitimas e
tinham com elas relagdes afetivas e/ou lagos consanguineos, conforme relatos.

Azevedo e Guerra (2015) ponderam que ha trés formas de incesto que sdo: incesto
consumado no nucleo familiar, chamado apenas de ‘incesto’; o incesto consumado entre
parentes, denominado de ‘para-incesto’; € o incesto consumado por alguém que estd em um
cargo maior contra alguém em posicdo subalterna a este, intitulado de ‘incesto polimorfo’.
Neste sentido, as autoras aludem que o ‘incesto’ acontece entre pai e filha/filho, mae e
filha/filho, padrasto e enteada/enteado e madrasta e enteada/enteado. J4 o ‘para-incesto’
acontece entre irmaos de sangue ou adotivos, tio(a) e sobrinho/sobrinha, avo(6) e neta/neto.

Quanto ao ‘incesto polimorfo’, hd uma ressalva, dada as inimeras varidveis, visto que
pode ser qualquer pessoa em qualquer cargo, um professor que se aproveita da autoridade dele
e dependéncia do(a) aluno(a), por exemplo, dentre outras. Azevedo e Guerra, ainda acrescentam
que “sempre existem, por tras dessas relagdes, fantasias incestuosas, embora em muitos casos
ndo haja consciéncia disso por parte da vitima” (AZEVEDO, GUERRA 2015, p. 215).

Ferenczi (1933) discorre sobre a linguagem, bem como a confusdo dessa, entre adultos
e criancas. Para isto confirma a hipotese de que mesmo criangas criadas em familias puritanas
(conservadores e religiosas) sdo vitimas de AS por parte de alguém da sua familia. O AS
incestuoso acontece, de acordo com Ferenczi, quando “os proprios pais buscam um substituto
para suas insatisfagdes” (1933, p. 351), que segundo o autor, ¢ uma forma patoldgica de
satisfacao, que ¢ utilizada por quem se aproveita da inocéncia e do desconhecimento sobre o
que esta acontecendo, ou seja da ignorancia da crianca, para seduzi-la.

Ferenczi (1933) ressalta que o AS incestuoso acontece, na maioria das vezes, disfarcado
de ternura, ou seja, em meio ao fato de “a crianga ter fantasmas lidicos, como manter um papel
maternal em relacdo ao adulto” (1933, p. 351). Todavia, hd nessa relacdo incestuosa,

brincadeiras que passam dos limites, de cunho sexual entre alguém com maturidade sexual
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(adulto) e alguém que ainda ndo a possui (crianca). Segundo o autor, o que estd posto na relagao
¢ um jogo de cunho erdtico, que é improprio € que se caracteriza como agressao.

Ainda de acordo com Ferenzci (1933), a crianga vitima de AS apresenta medo, mas nao
possui maturidade suficiente para se defender, e, assim acaba por introjetar o sentimento de
culpa do adulto, na medida em que se vé em uma dualidade, como inocente ¢ como culpada
pelo que lhe acontece e/ou aconteceu. Ha, também, nesse processo, uma identificagdo com o
agressor que resulta no sumigo deste para crianga enquanto realidade que lhe ¢ externa, e se
torna intrapsiquico, isto se d4 como um estado de transe, que ¢ denominado por Ferenczi (1933)
como ‘sonho traumatico’ e tido como momentaneo, € que acontece sem que a crianga perca a
ternura.

Azevedo e Guerra (2015) discorrem sobre o trauma do incesto. Consideram que as
vitimas podem sentir como se estivessem passando por uma morte de cunho bioldgico, que as
aniquila internamente, no que tange as suas estruturas psicologicas. Todavia, tal sentimento as
impedem de crescer e de mudar a sua vida mental, dado o que sentem de modo subjetivo acerca
da experiéncia traumatica. Ademais, as autoras ressaltam que “a relacao incestuosa nada mais
¢ do que a atuagdo concreta de uma regressao pré-edipiana a um tipo de relagdo sexual, ou
devido a incapacidade do individuo para superar esse tipo de relagdo edipica” (2015, p. 214).
Quando isso acontece significa que os pais falharam na tarefa de reprimir essas pulsdes sexuais
da crianga, posto que deveriam conduzi-la na criagdo do seu superego e estruturacdo do seu

ego.

2.5 Formacio da sexualidade: conceitos psicanaliticos

Para refletir acerca da sexualidade, quanto a sua formagao, Sigmund Freud, fundador da

[sS)

Psicandlise, oferece suporte tedrico. A formacdo da sexualidade, na Psicanalise, para

O~

constitui¢do do psiquismo, serd aqui contextualizada. Sexualidade para Freud € pulsional,

O~

como a crianca sente o seu corpo e interage com o mundo, de forma sensorial, o que lhe
prazeroso. O que ¢ vivido na infancia pode refletir na puberdade e na vida adulta, ja que,
contribui na forma como o sujeito ird ser, ou melhor, na sua personalidade (FREUD,
1905/2016).

Nesta pesquisa, os instrumentos utilizados permitiram acessar como o sujeito lida
consigo mesmo e com os outros, bem como as manifestacdes relacionadas a sua sexualidade,
investigando, assim, se hd desajustamento por conta do que vivenciou. Tais ponderagdes

fizeram com que se considerasse a abordagem Psicanalitica para compreensao tedrica.
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A formagdo da sexualidade, enquanto constructo teérico da Psicandlise, influencia na
constitui¢do do psiquismo, pois o sujeito da significado ao que vivencia e internaliza. Para
Freud (1905/2016), a sexualidade esta presente desde o nascimento, portanto, estudar o sujeito
adolescente requer atengdo para sua sexualidade. Para isso, considera-se a historia do sujeito.
Falar da formacdo da sexualidade, também ¢ entender a puberdade, a forma como cada
adolescente lida com o mundo que vivencia.

Freud revolucionou a maneira de pensar no século XX, quando reverberou pela
primeira vez sobre a sexualidade humana, percebida ja nos primeiros anos de vida, ou seja, na
infancia. Para essa reflexdo teorica serdo utilizados os seguintes textos do Freud: ‘Trés ensaios
sobre a teoria da sexualidade’ (1905/2016); ‘A vida sexual humana” (1917/2014); ‘Sobre as
transformagdes dos instintos’ (1917/2010). E o artigo: ‘Sexualidade, género e identidade:
questoes para a psicanalise’ de Martins (2019).

No século XX, momento em que qualquer manifestacdo da sexualidade era ignorada
pela sociedade e pela ciéncia, acreditava-se que a crianga era assexuada. No entanto, Freud
(1905/2016) contrap0s esta nogdo e passou a defender a ideia do corpo pulsional, ou seja, do
corpo sensorial, que sente prazer na interacdo com coisas € pessoas, pois, para Freud, sexo nao
deve ser confundido com sexualidade, uma vez que sexo ¢ bioldgico e envolve reproducao,
enquanto sexualidade ¢ considerar que o corpo do sujeito € pulsional. Deste modo, Freud
(1905/2016), além de defender a presenca da sexualidade na infincia, também contraria a ideia
de que essa s0 iria ser identificada durante a puberdade.

Portanto, o corpo ¢ pulsional. Assim, Freud (1917/2014) menciona que, desde a
infancia, ha no corpo as zonas erogenas, compreendidas como cada parte do corpo que, ao ser
estimulada, excitada ou movimentada, produz sensacdes de prazer. Segundo Freud
(1905/2016), a manifesta¢do da sexualidade na infancia ¢ observavel desde o primeiro més de
vida, em que o ato de sugar ou chupar ja ¢ considerado uma manifestacdo da sexualidade
infantil. Este ato pode persistir ao longo da vida, quando o sujeito mantém de maneira repetida
o movimento de succdo com os labios, porém nao com a mesma finalidade, que era a de
alimentagdo na condigdo de lactante.

O sugar traz para a crianga uma busca do que lhe ¢ prazeroso, e neste momento o bebé
faz a escolha do primeiro objeto: a mae. De maneira que, nesta situacao, os labios sdo tidos
como zonas erogenas e produzem-lhe satisfacao. Passando, assim para o contato com o proprio
corpo. Igualmente acontece quando a crianca puxa sua orelha ou deddo do pé. Na fase
denominada por Freud (1905/2016) como autoerotismo, a crianga se satisfaz no préprio corpo.

Neste seguimento, a crianga abandona a suc¢do e dirige-se a masturbacgao.
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Freud (1905/2016) argumenta sobre as manifestagdes sexuais masturbatorias, e, assim,
entende que a zona labial passard a ser substituida por outras zonas erdégenas. Considera que ha,
também, uma atividade na zona anal, no que tange ao ato narcisico da retencao da massa fecal,
que “inicialmente ¢ intencional, sendo usada como estimulagao masturbatoria, da zona anal, ou
empregada na relagdo com as pessoas que cuidam da crianga” (1905, p. 92-93).

Segundo Freud (1917/2010), no texto ‘Sobre as transformacdes dos instintos’, ao
descrever sobre as manifestacoes eroticas ligadas a zona anal, o bebé que ndo retém a massa
fecal para o proprio prazer, sem duvida, sacrifica-se em detrimento do seu amor, e o oferece ao
objeto amado. Portanto, o dejeto € o primeiro contetido dado na forma de presente, enderecado
a pessoa amada. Em seguida, o autor cita a atividade ligada a zona erogena genital.

Freud (1905/2016) afirma que a zona erégena genital ¢ a parte do corpo compreendida
como glande e clitdris, sendo partes importantes ligadas a vida sexual. Portanto, acdes de cunho
sexual, nessas zonas erdgenas, estdo relacionadas aos 6rgdos sexuais, € sdo compreendidas
como o inicio da vindoura vida sexual. Neste sentido, situagdes ligadas a limpeza do corpo da
crianca, movimentos em que se utiliza as maos e provocam sensacdes de prazer,
consequentemente proporcionam momentos de satisfagdo a crianga.

Por volta dos trés aos seis anos de idade, variavelmente, visto que, o inconsciente nao
segue uma ordem cronologica, por ser atemporal, a crianga vivencia o periodo que Freud
(1905/2016) considerou como ‘Complexo de édipo’, em que ha uma mudanga de objeto, isto &,
a mae que antes era o primeiro objeto de amor do menino e da menina, agora nao ¢ mais, visto
que entra em um movimento de disputa com seu progenitor do mesmo sexo pelo amor que sente
pelo progenitor do sexo oposto. No caso da menina, possui fantasias de dar um filho ao pai. J&
0 menino rivaliza com o pai, tendo em vista o amor pela mae.

Sobre a relagdo da crianga com a mae, Martins (2019) considera a teoria da sexualidade
ponderada por Freud, e analisa que na cena ha um objeto, chamado de falo que possui um valor,
quando a crianca considera que a mae possui esse objeto, “dessa espécie de atributo ou
qualidade” (2019, p. 224). Percebe-se que a crianga incumbe o falo a mae, em contrapartida, ha
nela o desejo de querer vir a ser o proprio falo, de forma alienada a, entdo, aspiragdo da mae.

Freud (1905/2016) refere-se que ¢ durante a infincia que a crianga faz a escolha do
objeto, ou seja, dirige-se a uma pessoa e busca com isso atingir sua meta, sendo a satisfagcdo do
prazer. Dessa forma, quando na infincia faz a escolha do objeto, hd uma marca, ja que, o ato
reflete tardiamente, sendo mantido e rememorado na puberdade. Nessa fase, com a nova escolha
objetal, € necessario renunciar aos objetos infantis, passando por um ‘periodo de laténcia’,

sendo este uma interrupcao, mediante amnésia infantil, fazendo com que esquecga parte das
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lembrangas dos estagios anteriores relacionados aos seus primeiros anos de existéncia, fato este
que, segundo Freud “determina a configuragao definitiva da vida sexual” (1905/2016, p. 11).

O segundo tema a ser aqui abordado, serd sobre ‘as transformagdes da puberdade’. Neste
momento, a pulsdo que era voltada ao proprio corpo, ou seja, autoerotica, volta-se para o objeto
sexual escolhido. Isto acontece de forma diferente no homem e na mulher. E o momento do
crescimento dos genitais externos, instante em que ha um desenvolvimento interno, habil de
dar ao homem e a mulher a possibilidade de constituir um novo ser.

Sobre a excitacao sexual, Freud (1905/2016) determina que os estimulos ligados ao
corpo do sujeito podem ser produzidos por trés vias, como: a vida psiquica, o interior organico
e o mundo externo. A primeira tem como fun¢ao organizar o sujeito em dire¢ao ao ato sexual.
Nesta via, observa-se a erecdo do aparelho genital e a lubrificacdo da vagina. Ja o interior
organico, passa por locais que segundo o autor, ainda precisam ser investigados. A via do
mundo externo ¢ identificada mediante excitagdo da zona indicada como erdgena. Tais vias,
possuem a mesma finalidade, a de 'excitacdo sexual’, que se apresenta por meio de
manifestagdes ligadas ao psiquico e ao somatico.

Assim, ¢ necessario discorrer sobre a puberdade para entender a vida sexual pos escolha
do objeto. Conforme Freud (1905/2016), o sujeito adolescente comeca a fantasiar, posto que,
quando adentra a vida sexual, a tnica opcao € render-se a ideias designadas a ndo efetivagao,
no caso, as fantasias. Sobre isso, entende-se que, na puberdade, o sujeito fantasia e com o tempo
comegca a repudiar as fantasias infantis incestuosas, do filho dirigido a mae e da filha para com
0 pai, ja que, no “preparo” para adentrar a vida adulta, o menino se desligard da mae e a menina

do pai, e, entdo, interessar-se-a0 por parceiros sexuais, agora enquanto homem e mulher.

2.6 Identidade do Adolescente: Uma abordagem psicanalitica

Na obra ‘Adolescéncia pelos caminhos da violéncia’ de David Léo Levinsky (1998), o
autor informa que a violéncia esta presente na sociedade nos mais variados ambitos, tanto na
residéncia do adolescente, quanto em outros lugares do seu convivio. Sobre isso, o autor reflete
que ¢ importante pensar na sociedade e no papel exercido pelos pais frente aos adolescentes, ja
que estdo em processo de desenvolvimento da identidade e dos papéis que irdo exercer na
sociedade, como cidadaos a ela pertencentes.

Aberastury e Knobel (1981/2011) vislumbram que na adolescéncia hd uma busca de si
mesmo e de sua identidade. Para isso acontecer, ha o contato sensorial com pessoas logo apds

o nascimento. Este contato permite a instalagdo do aparelho psiquico. Sobre isto, ainda pontuam
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que desde o periodo em que o sujeito era um embrido, de certa forma, o psiquismo ja se
encontrava como estruturado. Logo, desde muito cedo, o sujeito possui ansiedades colocadas
como basicas e indicios de uma personalidade que, posteriormente, contribuirao para conduzir
o sujeito a maturidade. Deste modo, em cada momento evolutivo da vida, ¢ possivel considerar
a identidade do sujeito como caracteristica, por isso, ndo ¢ exclusividade do periodo da
adolescéncia.

Levinsky (1998) ressalta que na adolescéncia, quando se tem a formacao da identidade,
¢ crucial a internalizacdo dos valores éticos ¢ morais que o individuo ao longo do seu
desenvolvimento ird agregar. Assim, a sociedade tem o papel, de certa forma, de oferecer
caminhos para o surgimento da autoafirmacdo, de modo que, mesmo a adolescéncia sendo
vivida como um processo conturbado, em meio a paixoes, € a partir dela que a personalidade e
autoestima se estabeleceram.

Para Erikson (1971) a identidade ¢ compreendida como organizador social, assim sendo,
informa que com a finalizagdo da infancia, ha o advento da puberdade, que se inicia em meio a
mudangas, continuidades e adi¢des, tal como a esperada maturidade genital, quando se tem o
crescimento dos genitais, bem como do proprio corpo do sujeito. Assim, o autor afirma que,
conforme o sujeito cresce, adentra no processo de desenvolvimento da identidade. Momento
em que o adolescente ndo so se diferencia dos outros, mas também de si mesmo, ou seja, de
como era quando crianga.

Em continuidade, Erikson esclarece que o adolescente precisa travar batalhas por um
“novo sentido de continuidade e coeréncia” (1971, p. 240), que € permeado por representagcdes
de papéis. Deste modo, Erikson (1971) afirma que os papéis podem ser tanto contrarios ao que
enxerga em outras pessoas, como pode se dar a partir de pessoas idealizadas, que para o
adolescente se torna o guardido da identidade que lhe interessa, ou seja, de uma identidade de
carater final, portanto almejada. Assim sendo, na presente pesquisa, foram avaliadas a
‘identidade-continuidade’ e ‘identidade-coeréncia’ que sdo as subescalas da escala AIDA.

A ‘identidade-continuidade’, ¢ entendida por meio da experiéncia do sujeito,
envolvendo sua autoidentidade, ou seja, diz respeito a continuidade daquilo com que o
adolescente se identifica, e que mantém de modo subjetivo ao longo de sua vida. Encontra-se
em processo de estabilidade da identidade quando a identidade-continuidade ¢ mais saudavel,
e quando menos saudadvel, denota que o sujeito possui dificuldades. Neste sentido, a
‘identidade-continuidade’, ou seja, a estabilidade ¢ compreendida a partir dos hobbies,

interesses, talentos, papéis, objetivos, compromissos, afiliagdes e acessibilidade emocional,
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dentre outros que sdo identificados a partir do Comportamento, Relacionamento e
Autorreflexdo emocional (TARDIVO, 2014).

A ‘identidade-coeréncia’ diz sobre a autonomia e autoimagem, tal identidade quando
menos saudavel significa que o sujeito apresenta ser sugestionavel, dependente, pouco
assertivo, possui pouco acesso a motivagdes pessoais, dado a incoeréncia que estabelece frente
aos seus motivos pessoais e dificuldades relacionadas a autorreflexao cognitiva. J4 quando mais
saudavel, denota for¢ca do Ego, em que o sujeito apresenta maior clareza, regulacao de afeto,
assertividade, autoavaliac¢do, independéncia e autonomia, bem como autorreflexao ligada ao
cognitivo, ou seja, apresenta coeréncia frente aos seus motivos pessoais, dentre outros. Estes
sdo identificados a partir da andlise da Contradi¢do, Autonomia ¢ Autorreflexdo cognitiva
(TARDIVO, 2014).

Rappaport (1993) considera que a adolescéncia ¢ permeada por decisdes, em que o
adolescente precisa escolher grupos, profissdo, definir-se como homem ou como mulher e
posicionar-se politicamente. Deste modo, a autora cita que o adolescente se questiona acerca
da sua posicdo na vida, sobre quem € e o que quer ser. Neste momento, pode vir a ser
influenciado por alguém ou por movimentos ao seu entorno. Ainda, segundo Rappaport (1993),
o periodo da adolescéncia reflete: “narcisismo disperso, fragmentado, um corpo ardente e
desengoncado em busca de amor, paixdo, atos heroicos, vivéncias intensas. (1993, p. 03).
Situacoes e sentimentos que ora se apresentam em forma de agressividade, ora em forma de
soliddo. Neste ultimo, os adolescentes dizem que ninguém consegue compreendé-los, ao
mesmo tempo em que as pessoas a sua volta dizem ndo identificar o que estes querem.

Tais ponderagdes remetem ao fato de que, na adolescéncia, hd uma desvinculacao dos
pais, em que deixam de ser aquilo que os filhos idealizaram, para buscar por si mesmos
exercerem sua sexualidade, de modo que configurem seus desejos frente ao que os pais
enxergam e comunicam, j4 que, estes também vivenciam as mudangas corriqueiras das
manifestagdes na adolescéncia, bem como, da imagem corporal. Acerca do objeto de amor, a
autora ressalta que ha mudanga, visto que, na infancia era para crianga quem o cuidava, agora
na adolescéncia o objeto de amor passa a ser um parceiro amoroso e/ou sexual. (RAPPAPORT,
1993).

Rassial (1999) discorre sobre a identificacdo na adolescéncia e explicita a certeza de que
0s processos primarios ligados a identidade ressurgem, dando efeito ao que até o momento
estava impossibilitado para o sujeito, e que, agora, na adolescéncia, o adolescente os realiza.
Isso acontece quando o adolescente se coloca na primeira relagdo p6s infancia, por meio de uma

identificacao sexual, colocando-se como homem ou mulher.
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Dolto (2004) em ‘A causa dos adolescentes’, salienta que na adolescéncia ha uma
ruptura consideravel, dado que, encontra-se na passagem da infincia uma possibilidade de
diferenciar o que esta no campo do imaginario do que estd no campo do real. Isso também
acontece quando ha dissociacdo do que ¢ material componente de um sonho, do que ¢ uma
relacdo real, na medida em que, na adolescéncia, a realidade impde decisdes.

Tardivo (2014) a partir de Aberastury (1971), evidencia que o periodo da adolescéncia
¢ marcado por perdas. A primeira € a perda do corpo de crianga. A segunda ¢ a perda dos pais
da infincia e a terceira ¢ a perda da condi¢do infantil. Na primeira e na terceira perdas, ha
angustias, devido a evidente mudanga corporal, que acontece concomitantemente com a perda
de condi¢des do mundo real infantil, relacionada as coisas que lhe eram caracteristicas da
infancia, tais como brincadeiras e a imagem que tinha dos pais, dentre outras. J4 na segunda
perda, os adolescentes ndo veem mais seus pais como idealizados, como era na infancia. Sobre
isso, a autora entende que ¢ um processo destrutivo e, abundantemente intenso para o
adolescente. Assim, este agora com o corpo modificado e distante das condigdes infantis, deve,

portanto, buscar novas ideias, novos objetos com o afastamento dos pais.

2.7 Estudos sobre comprometimento cognitivo, emocional e de comportamento em
adolescentes vitimas de AS

Considerando a tematica desta pesquisa, torna-se relevante discorrer sobre os
comprometimentos advindos do AS, em adolescentes, ainda em processo de desenvolvimento,
quanto aos possiveis problemas cognitivos, emocionais e de comportamento, que afetam a
saude mental e fisica desses sujeitos pela experiéncia que vivenciaram. Para isso, alguns
estudos, em relacdo a tematica serdo referidos, a seguir.

Habigzang et al., (2008) realizaram estudo com dez meninas vitimas de AS intrafamiliar
(criancas e adolescentes). Como resultados, identificaram casos de ansiedade, depressdo e
também de estresse pos-traumatico, bem como sentimento de culpa, este ultimo em todas as
meninas avaliadas. Concluiram que passar por AS na infancia e na adolescéncia, causam
alteracdes cognitivas e comportamentais significativas nas vitimas.

Rezende (2013) realizou estudo sobre as ‘cicatrizes’ do AS infantil, a partir de relatos
de pessoas adultas. O estudo concluiu que as vitimas de AS apresentaram desde problemas
emocionais relacionados ao medo e inseguranga até problemas de ordem sexual, quanto a

identidade sexual.
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Cara e Neme (2016) efetuaram estudo documental com vinte sujeitos, criangas vitimas
de AS. O estudo demonstrou que as vitimas apresentaram ansiedade, angustia, culpa,
indicativos de agressividade, problemas emocionais ¢ de comportamento, tais como:
inadequacao social e tendéncia a retraimento. Concluiu que situagdes de AS alteram tanto o
cognitivo, como o comportamento e o estado emocional.

Fontes, Concei¢do ¢ Machado (2017) estudaram o impacto do AS na satide mental de
adolescentes. Observaram que transtornos biopsicossociais, problemas de comportamento e da
condi¢do cognitiva sao mais frequentes nestes adolescentes, bem como sentimento de solidao,
insdnia e relatos de terem poucos amigos.

Siebra, et al., (2019) consideram que vitimas de AS apresentam problemas durante toda
a sua vida, uma vez que, o AS prejudica a intera¢do do sujeito com o mundo. Salientam ainda,
que mulheres adultas, que foram vitimas de AS na infancia, apresentaram problemas de
disfuncdo sexual e comprometimentos, como: “apatia, medo, insénia, dificuldade em manter
relacionamentos amorosos” (2019, p. 359), como efeitos negativos para a saide mental.

Silva (2020) realizou estudos em arquivos de um setor psicossocial, analisando 100
fichas de criancas e adolescentes (86% meninas e 14% meninos) vitimas de AS. O estudo
concluiu que as vitimas apresentaram algum sintoma fisico, como falta de apetite, enjoos,
alterag@o no sono e infecc¢ao urindria. A autora também identificou alteragdes psiquicas graves,
como medo de serem vitimas novamente, medo de confiar em outras pessoas, medo da morte e
medo de pessoas do sexo oposto. Os sentimentos de raiva, tristeza, ansiedade, solidao e baixa-
autoestima foram frequentes.

Os estudos supracitados mostraram comprometimentos significativos para as vitimas de
AS. No entanto, diferem-se quanto aos seus resultados, dado que alguns identificaram
alteracdes na condi¢do emocional, enquanto outros no cognitivo e/ou o comportamento
apresentado. Neste sentido, a atual pesquisa buscou entender como as vitimas se apresentam
emocional e cognitivamente e quanto ao comportamento, tal como alguns estudos acima
supracitados, visto que se trata de um estudo compreensivo de casos multiplos.

Os temas abordados na ‘fundamentacdo tedrica’ servem de sustentacdo para o
desenvolvimento do presente estudo, j4 que, referem-se a temdtica estudada nesta pesquisa,
bem como, o que se pretende avaliar com os instrumentos utilizados. Por isso, foi importante
referenciar sobre as informa¢des advindas das areas da satide ¢ do direito, sobre a teoria
psicanalitica e sobre os comprometimentos decorrentes das situacdes de AS contra
adolescentes. Ressalto, que a ‘Fundamentacdo Teorica’, também foi fundamental para

compreender como a pesquisa foi pensada e quais os termos priorizados.
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2.8 Objetivo geral:
Esta pesquisa teve como objetivo geral investigar as condi¢des emocionais de

adolescentes vitimas de abuso sexual, atendidos(as) no Programa de Atendimento as Vitimas

de Violéncia Sexual, de um hospital universitario, em Cuiaba, Mato Grosso.

2.8.1 Objetivos especificos:
-Caracterizar o perfil socioecondmico da familia de adolescentes vitimas de AS.
-Compreender a experiéncia subjetiva de adolescentes vitimas de AS.
- Analisar as competéncias sociais e possiveis problemas de comportamento de adolescentes
vitimas de AS.
-Avaliar as condi¢des cognitivas de adolescentes vitimas de AS.

-Compreender o desenvolvimento da identidade de adolescentes vitimas de AS.
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3. METODO

3.1 Delineamento da pesquisa

A presente pesquisa de Mestrado tem como método a ‘abordagem qualitativa’ de
aprimoramento denominado de ‘clinico-qualitativo’. Foi desenvolvida mediante estudo
compreensivo com base em estudos de casos multiplos. A titulo de defini¢ao do método, foram
abordadas as elucubracdes de Turato que considera a pesquisa qualitativa como aquela que “nao
se busca estudar o fendmeno em si, mas entender seu significado individual ou coletivo para a
vida das pessoas” (2005, p. 509), ou seja, de modo subjetivo, na medida em que busca entender
como cada um simboliza o que vivenciou.

Neste modo de pesquisa, ndo ha estabelecimento de causa-efeito, pois o que se busca
por parte do pesquisador ¢ a atitude de observar o sujeito. Neste processo, o pesquisador ndo
observa s6 o que o sujeito participante lhe comunica, mas o que o sujeito apresenta, consciente
ou inconscientemente. Isso deve ser observado para melhor interpretagdo do material obtido
com a coleta de dados (TURATO, 2005).

O método de estudo ¢ qualitativo com refinamento no método ‘clinico-qualitativo’, que,
de acordo com Turato (2005), caracteriza-se por conter uma investigagdo aprofundada, cujo
objetivo ¢ compreender o fenomeno estudado, ou seja, trata-se de um estudo compreensivo.
Neste método, ha trés atitudes, sendo elas: existencialista, clinica e psicanalitica. Tais atitudes
permitem que haja o acolhimento do sujeito em suas ansiedades e anglstias, bem como
favorecem a escuta e a relagdo direta com o sujeito estudado.

Dadas as informacdes sobre o que as atitudes permitem, a presente pesquisa tem
‘enfoque psicanalitico’, tendo em vista que serd a base para interpretagdo e discussdo dos
resultados. Assim, tal atitude, segundo Turato, “mostra particularmente util nos casos em que
tais fenomenos tenham estruturagao complexa” (2003, p. 241), posto que dizem sobre o sujeito
quanto a sua intimidade, e, portanto, poderia ser dificil de ser acessada durante um processo de
verbalizacdo. Tendo em vista essa consideracdo, a presente pesquisa utilizou-se de instrumentos
que permitiram acessar contetidos conscientes e inconscientes dos sujeitos, sem que fossem
inquiridos diretamente sobre a experiéncia subjetiva com a situacdo do ‘AS’, sendo este o
fendomeno estudado nesta pesquisa.

Trata-se de uma pesquisa de estudo de ‘casos multiplos’, em que sete adolescentes

vitimas de AS foram pesquisados. Stake (2000), autor de renome, por ser especialista no estudo
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de ‘casos multiplos’, discorre que estes, sdo conduzidos simultaneamente, possuem
caracteristicas como, interesse em casos individuais e possibilidades de método de investigacao,
portanto pesquisas de varios casos podem ser tanto qualitativas quanto quantitativas, como
referido, para esta pesquisa o estudo foi qualitativo. Para Stake (2000) o estudo de casos
multiplos, se faz importante para compreender cada caso, sendo essencial ndo buscar
generalizagdes, no que tange ao seu entendimento.

Ainda sobre os estudos de ‘casos multiplos’, entende-se como ‘casos multiplos’, uma
pesquisa realizada com mais de um sujeito e que busca compreender cada um de modo
particular, mas com interesse em um fendmeno especifico (ALVES-MAZZOTTI, 2006). Por
isso, o fendmeno do ‘AS’ foi investigado, por meio da compreensio caso a caso e, também,
considerando suas semelhangas. No entanto, em nenhum momento pretendeu-se generalizar a
experiéncia subjetiva dos adolescentes, mas, sim, entender como cada um, de maneira subjetiva,
simbolizou o que experienciou e como apresenta-se emocional e cognitivamente, e, ainda quais

comportamentos e competéncias sociais apresentaram.

3.2 Participantes

Neste estudo sete adolescentes participaram como estudo de casos multiplos, sendo dois
do sexo masculino, um com 13 anos e outro com 15 anos de idade, e cinco do sexo feminino,
sendo, trés com 13 anos de idade, uma com 15 e outra com 16. A média de idade foi de 14 anos,
com desvio padrdo de 1,3 anos. A titulo de identificagdo para escrita dos resultados (capitulo
5) da presente pesquisa de Mestrado em Psicologia, para os participantes foram utilizados
nomes ficticios, especificados na discussdo (capitulo 6). No momento da coleta de dados, todos
eram atendidos(a)s no PAVVS de um hospital universitario da cidade de Cuiaba/MT. De acordo
com Ribeiro et al. (2017), o PAVVS ¢ um programa que atende pessoas vitimas de violéncia
sexual (criancas, adolescentes e mulheres), sendo referéncia estadual no atendimento de abuso
agudo (primeiras 72 horas) e de aborto legal. O atendimento conta com uma equipe
multidisciplinar composta por psicélogos, pedagogos, enfermeiros, médicos e assistentes
sociais.

A coleta foi feita nos meses de janeiro a marco de 2020. O estudo pretendia ser realizado
com 30 participantes, mas a coleta foi suspensa dia 22 de marco de 2020 em razdo do
distanciamento social determinado pela Organizagdo Mundial da Satide (OMS) no dia 11 de
mar¢o de 2020, quando considerou o surto de casos de ‘Covid-19’ (virus que causa infec¢ao

respiratoria, possui risco alto de contdgio e mortalidade), em alguns paises como uma
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‘Pandemia’, assim determinado, dado que sua transmissdo acometeu o mundo. No Brasil, o
Ministério da Satde adotou por meio da portaria n® 256 de 11 de margo de 2020, medidas para
adesdo ao distanciamento social. Dadas as deliberagdes, a pesquisadora fez a submissao de uma
‘emenda’ na Plataforma Brasil, quando solicitou o adiamento da coleta de dados, prevista até
abril de 2020, com prorrogacao até agosto do corrente ano. No entanto, a pandemia se estendeu
e, em conformidade com a banca avaliadora desta dissertacdo, e com a orientadora da pesquisa,
decidiu-se que a coleta de dados, suspensa em margo de 2020, seria dada por encerrada,
permanecendo, para esta pesquisa de Mestrado, os casos avaliados de janeiro a margo do
corrente ano.

De acordo com o Setor de Servico Social do hospital (por meio de contato pessoal),
referente aos casos de violéncia sexual contra adolescentes de 13 a 18 anos, atendidos no
PAVVS, nos anos de 2015 a 2019, os dados serdo apresentados na Tabela 3, a seguir.

Tabela 3. Adolescentes de 13 a 18 anos Atendido(a)s no hospital (2015-2019)

Ano Sexo Feminino Sexo Masculino
2015 58 1
2016 52 0
2017 85 4
2018 49 0
2019 35 5

Fonte: Setor de Servigo Social do hospital

No ano de 2015, foram atendidos 59 casos (58 casos do sexo feminino ¢ 1 do sexo
masculino). No ano de 2016, o hospital atendeu 52 casos (todos do sexo feminino). J& no ano
de 2017, foram atendidos 89 casos (4 casos do sexo masculino e 85 do sexo feminino). Em
2018, apenas contra o sexo feminino 49 casos. No ano de 2019, foram registrados 40 casos (35
casos do sexo feminino e 5 do sexo masculino). A partir dos dados apresentados, percebe-se
que houve um aumento dos casos em 2017 em comparagao com os anos antecessores (2015 e

2016) e uma diminuicao expressiva de casos em 2018 e 2019.

3.3 Instrumentos

3.3.1 Critério de Classificacao Economica no Brasil (CCEB)

Para levantamento dos dados socioecondmicos, foi aplicado (primeiro instrumento) ao

responsavel legal ou pai/mae, o questionario de Critério de Classificagdo Econdmica no Brasil
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(CCEB), da Associacdo Brasileira de Empresas de Pesquisa - ABEP, 2018. O questionario
expressa o estrato socioecondmico, com a estimativa de renda domiciliar mensal, bens da
familia utilizados no domicilio e o grau de instrucao (escolaridade) da(o) chefe da familia. Para
isso, utilizou-se da classificacdo do ‘Corte do Critério Brasil’, que se baseia na Pesquisa de
Orcamento Familiar (POF) do IBGE. Este corte apresenta-se por meio de uma tabela de pontos,
em que ¢ dado um total de ponto de corte para cada item que a pessoa que responder o
instrumento disser que possui, neste sentido, o ponto aumenta de acordo com a quantidade dos
itens.

Os pontos sdo verificados por categorias, comecando pelos ‘itens de conforto da casa-
variaveis’: banheiros, empregados domésticos, automoéveis, microcomputador, lava louga,
geladeira, freezer, lava roupa, DVD, micro-ondas, motocicleta, secadora de roupa. Em seguida,
‘o grau de instru¢do do chefe de familia’: analfabeto, ensino fundamental I completo ou
incompleto, ensino fundamental II completo ou incompleto, ensino médio completo ou
incompleto, ensino superior completo ou incompleto. E por ultimo, informagdes sobre o
‘servigo publico’, tais como: 4gua encanada e rua pavimentada, se houver (ABEP, 2018).

A partir da anélise dos itens correspondentes as categorias citadas acima, as familias
avaliadas apresentam pontuagdes nas faixas de ‘45-100°, ‘38-44°, ‘29-37°,°23-28",’17-22’, “1-
16, sdo respectivamente classificadas como classes A, B1, B2, C1, C2, D-E. As classificacdes
vao desde uma familia que possui mais acesso aos itens de cada categoria, até as que apresentam
pouco ou necessidade de acesso (ABEP, 2018).

Kamakura e Mazzon (2016) realizaram estudo sobre os critérios dessa estratificagao.
Compararam os classificadores socioecondmicos utilizados no Brasil, dentre eles, o Critério da
Secretaria de Assuntos Estratégicos-SAE; Critério Brasil e Novo Critério Brasil. Os dois
ultimos, sendo critérios da Associacdo Brasileira de Empresas de Pesquisa (ABEP). Este tltimo
da ABEP sobressaiu-se, pois, segundo os autores, o “SAE apresentou pior desempenho em
relagdo as estratificacdes que utilizam mais indicadores socioeconOmicos, a nova € antiga
ABEP” (2016, p. 66). Diante disso, os autores concluiram que a nova ABEP apresenta ser mais
consistente, valida e segura para as categorias de consumo analisadas, sendo os indicadores de

itens de conforto, de servigos publicos e de acesso a escolaridade.

3.3.2 Child Behavior Checklist (CBCL)

O Child Behavior Checklist (CBCL/6-18), versdo brasileira ‘Inventario de

comportamento para criangas e adolescentes entre 6 e 18 anos’, traduzida por IA Bordin, EFM
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Silvares, MM Rocha, MC Teixeira e CS Paula (2010) foi o segundo instrumento aplicado aos
responsaveis ou pai/mae. Justifica-se a utilizacdo desse instrumento nesta pesquisa, tendo em
vista que ndo tem base na ‘Psicanalise’, mas sim no ‘Behaviorismo’ (possui enfoque no
comportamento humano e/ou animal), a pretensdo de saber sobre o comportamento dos
adolescentes. Essencial para compreender como sdo vistos pelos seus responsaveis/cuidadores,
quanto ao comportamento e competéncia social que apresentam no dia a dia. Deste modo, o
instrumento permitiu adequada e necessaria avaliagao, tao 1til nesta pesquisa de Mestrado.

Todavia, o CBCL ¢ de base behaviorista, utilizado quando o foco ¢ entender o
comportamento humano. Sobre os ‘Problemas de Comportamento’, tanto ‘Internalizantes’-
PCI, quanto ‘Externalizantes’-PCE, que s3o avaliados a partir do instrumento, Pondon, Soares
e Gongalves (2018) ponderam que os PCIs se caracterizam por serem comportamentos de
carater interno do proprio sujeito, em que sdo identificadas alteragdes ligadas a “humor
deprimido, ansiedades, preocupacdao em demasia, medos e insegurangas” (2018, p. 02), sobre
estes, nao sdo externados pelos sujeitos. Em contrapartida, de acordo com os autores, os PCEs
sao identificados “por meio de hiperatividade, impulsividade, comportamento desafiador,
desobediéncia, hostilidade e agressividade” (2018, p. 02), assim nomeados, dado que os sujeitos
os manifestam externamente.

De acordo com Rocha (2017), o CBCL ¢ uma lista de verificagdo de problemas de
comportamento € competéncia social, respondida por pais ou responsaveis, que pode ser
utilizada em criangas e adolescentes dos 6 aos 18 anos de idade. E um instrumento que ja foi
utilizado em muitas culturas diferentes e seus resultados ja foram divulgados em mais de seis
mil e quinhentas publicagdes.

Rocha (2017) aponta 0 CBCL como um dos instrumentos que fazem parte do Sistema
Achenbach de Avaliagdo Empiricamente baseada (ASEBA). Esse software ¢ bastante utilizado
e pesquisado, também em outros paises. Por meio do ASEBA, ¢ possivel langar os dados, para
posterior avaliagdo e interpretacdo. Os dados sdo classificados nas faixas ndo-clinica (escore
até 64), limitrofe (escore entre 65 e 69) ou clinico (escore de 70 ou mais), quando verificados
cada sindrome.

Rocha (2017) cita que no Brasil, o CBCL ¢ mais comumente usado com criangas e
adolescentes para avaliar demandas para atendimento psicoldgico, pois avalia indicadores
comportamentais nas faixas etdrias. O CBCL, também pode ser preciso, na identificacao de
problemas clinicos, tal como, nos casos de Transtorno de Déficit de Atengdo com

Hiperatividade-TDAH e Transtornos do Espectro Autista-TEA. (ROCHA, 2017).
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3.3.3 Assessment of identity Development in Adolescence (AIDA)

O primeiro instrumento aplicado aos participantes adolescentes foi a Assessment of
Identity Development in Adolescence (AIDA), traduzida como Escala de Avaliagdo do
Desenvolvimento da Identidade na Adolescéncia. Segundo estudo de Santos (2016), a escala
AIDA foi criada no ano de 2012 por um grupo de pesquisadores sui¢co-alemao-americano,
Kirstin Goth, Pamela Foelsch, Susanne Schliiter-Muller e Klaus Schmeck, desenvolvida para
avaliar a formagao da identidade, de modo que pudesse identifica-la como sauddvel ou em crise.
A escala AIDA fundamenta-se na Psicanalise a partir de Erik Erikson, conforme capitulo 2.6.

Para esta pesquisa foi utilizada a versao traduzida para o portugués, proveniente do
estudo de tradugdo, padronizacdo e validagdo da escala AIDA para o contexto brasileiro, por
Tardivo et al., (2014). A escala foi traduzida do inglés para o portugués e depois realizada a
retrotraducdo, por um especialista que nao teve conhecimento da primeira versdo do
instrumento. Ao escrever sobre a AIDA, Tardivo (2014) ressalta que a escala ¢ aplicada em
adolescentes de 12 a 18 anos, visando avaliar a formacdo da identidade que ¢ entendida por
Tardivo como “condi¢ao de ser si mesmo, ou como aquilo que se mantém em cada um” (2014,

p. 05). No que diz respeito ao desenvolvimento da identidade, a autora compreende que:

A fase da adolescéncia se caracteriza por um momento de crise nesse
desenvolvimento, em fungdo das caracteristicas: perda do corpo infantil,
distanciamento dos pais, identidade grupal, flutuagdes de humor e da conduta entre
outros. (TARDIVO, 2014, p. 01).

A escala AIDA permite estudar a adolescéncia, momento em que os sujeitos estdo em
formac¢do de identidade, neste, cada sujeito apresenta uma conduta, considerando a sociedade
na qual estdo inseridos. Sobre isto, Tardivo (2014) ressalta que a adolescéncia se configura por
meio de fatores psicologicos e sociologicos que permeiam este momento da vida. Para isso, a
autora considera ser importante entender a personalidade e a socializagdo destes, dado que essa
¢ a etapa da vida, essencial e definitiva para a transi¢do para a vida adulta.

Tardivo (2007) pontua que o sujeito passa por etapas para, posteriormente, “conquistar
o status adulto” (2014, p. 04). Neste sentido, complementa que os adolescentes podem
apresentar regressao e pontos de fixagdo. Quando isso acontece, significa que, provavelmente,

existam conflitos intensos. Assim:

Hé também a concordancia entre varios autores que a harmonia entre ideais do ego e
o ambiente é rompida na puberdade, ocorrendo um ressurgimento de aspectos da pré-
genitalidade. A busca de uma identidade adulta (sexual, cognitiva e social)
desorganiza o equilibrio da relagdo entre o ego e o superego, criando extensa area de
conflitos. (TARDIVO, 2014, p. 04).
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Portanto, a escala AIDA, segundo Tardivo (2014), propde-se a investigar como se da a
formacgao da identidade para compreender seu desenvolvimento. Com isso, almeja identificar
elementos de sua formacdo. Ainda sobre a adolescéncia, a autora relata que ‘“costuma ser
descrita como um periodo contraditorio, confuso, ambivalente, doloroso, repleto de conflitos
com 0 meio que cerca o adolescente” (2014, p. 04). O que implica considerar, que para alguns
a adolescéncia pode ser mais intensa do que para outros, quando se considera seu ambiente.
Sobre a vulnerabilidade, a autora analisa que € a etapa em que ha a maior incidéncia desta em
relacdo as demais fases do desenvolvimento.

Estudo de Santos (2016) sobre a validagao da escala AIDA para populagdo portuguesa,
mostrou 6timas propriedades psicométricas: “a escala total ‘Difusdo da identidade’ com valor
de 0=.935, a escala ‘Descontinuidade’ com a=.865 ¢ a escala “Incoeréncia” com 0=.900, e as
subescalas oscilam entre a=.635¢.797”. (2016. p. 02). O estudo concluiu que a estrutura interna
da escala AIDA ¢ valida quando analisadas as correlagcdes das subescalas deste instrumento
com os demais utilizados, bem como, quando analisados os resultados do grupo sem
indicadores clinicos com o grupo com estes indicadores, visto que, apresentaram diferencas

significativas (d>80), que denotam, apropriada validade de critério (SANTOS, 2016).

3.3.4 Teste do Desenho da Casa-Arvore-Pessoa

O Teste do Desenho Casa-Arvore-Pessoa, de nome original House-Tree-Person (HTP),
foi o segundo instrumento aplicado aos adolescentes desta pesquisa. Conforme Buck (2009), ¢
mais comumente utilizado em sujeitos acima dos 8 anos, avalia aspectos ligados a personalidade
e tem como objetivo aferir as mudangas globais no estado psicologico de um individuo.

Neste seguimento, o autor salienta que a técnica grafica € utilizada para acessar aspectos
relacionais e especificos dos individuos, que em situagdes verbais poderiam nao ser acessados,
tendo em vista, os obsticulos encontrados na comunica¢do verbal e motivacional, quando o
material a ser acessado é conflituoso para o sujeito. O Teste do Desenho da Casa-Arvore-Pessoa
esta favoravel para uso, conforme, tabela disponibilizada no site do Sistema de Avaliacao de
Testes Psicologicos (SATEPSI).

Assim, Buck (2009) ressalta que o teste revela aspectos da personalidade, diz sobre a
relagdo da pessoa consigo mesmo, com o ambiente € com os outros, bem como, revela tragcos
de sua estrutura psiquica, até entdo desconhecida para o sujeito avaliado. Possibilita, ainda
entrar em contato com aspectos internos, conflituosos e mais profundos. Sobre isso, o autor

reflete que:
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O HTP fornece informagdes que quando relacionadas a entrevista e outros
instrumentos de avaliagdo podem revelar conflitos e outros interesses gerais dos
individuos, bem como aspectos especificos do ambiente que ele considere
problematicos. (BUCK, 2009, p. 2).

Esse instrumento de coleta de dados ¢ utilizado para adentrar os aspectos emocionais €
conflituosos, uma vez que, na fala pode nao ser possivel acessar pontos tao profundos da vida
dos sujeitos participantes da pesquisa. De acordo com Freud (1915), compreende-se que o
inconsciente ¢ a instancia psiquica onde se localiza o conteudo que um dia foi vivenciado na
consciéncia e, por algum motivo, foi reprimido, como por exemplo, uma experiéncia traumatica
ou censura.

Buck (2009) pondera que os estudos em que Teste do Desenho da Casa-Arvore-Pessoa
¢ utilizado, geralmente por meio de estudo de caso, avaliam o sujeito, antes e depois do
tratamento. Assim, o referido autor especifica que “a utilidade da técnica parece residir na
capacidade de trazer materiais nao verbalizados ou verbalizaveis na experiéncia partilhada entre
o clinico e o cliente” (2009, p. 148). Logo, defende o contato significativo e pessoal entre
aplicador e examinando.

Sobre estudo de validade, Buck (2009) diz que quando se considera o teste como ndo
sendo estruturado, tendo em vista que a pessoa desenha tal como desejar, impde suas
impressdes, e ndo tem regra de como desenhar, apenas € pedido a ela para fazer o desenho como
quiser. Ha neste viés, um impedimento acerca de uma andlise estatistica do Teste do Desenho
da Casa-Arvore-Pessoa, “pois nenhum detalhe possui significado fixo ou absoluto” (2009, p.
147). Assim, considera-se o significado simbolico que cada sujeito atribui ao desenho.

Silva e Villemor-Amaral (2006), em estudo realizado com criangas (N=32), na faixa
etaria de 7 a 10 anos sobre evidencia de validade do constructo ‘Autoestima’ na técnica grafica
do Teste do Desenho da Casa-Arvore-Pessoa e no Children-s Apperception Test (C.A.T-A),
ambos tiveram os dados correlacionados com instrumento de autorrelato, como Escala
Multidimensional de Autoestima (EMAE) e entre si. A correlagdo entre C.A.T-A e HTP foi
positiva (r=0,57), a correlacdo do HTP com a EMAE nao foi significativa, e entre C.A.T-A e
EMAE foi baixa (r=0,38. No estudo, Silva e Villemor-Amaral (2006) concluiram que C.A.T-A
e HTP medem a autoestima, apresentando evidéncias de validade de constructo quanto a
Autoestima.

O estudo de Louw e Ramkisson (2002) realizado com quarenta criangas, destas, vinte e
trés com historico de que foram vitimas de AS e dezessete que ndo sofreram nenhum tipo de
abuso, avaliadas por meio dos instrumentos Teste do Desenho da Casa, Arvore e Pessoa, Teste

do Desenho da Figura Humana e Teste de Apercep¢ao Infantil de Roberts. Concluiram que os
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instrumentos sdo pertinentes para avaliacdo de criancas vitimas de AS, quando utilizados
isoladamente, e que juntos complementam o estudo aprofundado de cada caso.

Tardivo (2019), em estudo realizado com grupo clinico (vitimas de violéncia sexual e/ou
fisica em suas residéncias) e controle (sem historico de violéncia), ambos com 95 criangas e
adolescentes com idade entre 6 ¢ 16 anos, concluiu que o Teste do Desenho da Casa, Arvore e
Pessoa mostrou-se sensivel “em seus diversos planos de andlise, para identificar vitimas de
violéncia doméstica” (2019, p. 108). No estudo, a autora identificou mais prejuizos emocionais,
como indicativos de inseguranca, dentre outros achados do estudo no grupo clinico do que no

grupo controle.

3.3.5 Teste de Inteligéncia Geral - Nao Verbal (TIG-NV)

O Teste de Inteligéncia Geral - Nao Verbal (TIG-NV), autora Silésia M. V. Delphino
Tosi (2019), foi utilizado para avaliar as condigdes cognitivas dos(as) adolescentes
participantes. O instrumento ¢ comumente usado para avaliar a inteligéncia de pessoas na faixa
etaria dos 10 aos 79 anos de idade. De acordo com Guadagnini e Simdo, “o teste permite
identificar os tipos de raciocinios errados e os processamentos envolvidos na sua execugao”
(2016, p. 253).

Tosi (2019), em estudo sobre validade convergente, que permite verificar a relacao
significativa entre medidas referentes ao mesmo constructo, assim o TIG-NV foi
correlacionado com o Raven, R1, D70 e G36, encontrou os seguintes coeficientes 0,56 (Raven);
0,42 (R1); 0,73 (D70) e 0,65 (G36). Diante disso, Tosi (2019) afirma que todas as correlagdes
foram prosaicas, dado que os coeficientes mostraram que o TIG-NV mede o constructo

‘inteligéncia geral’, ja validado em outros testes.

3.4 Procedimentos éticos e de coleta de dados

Quanto aos procedimentos éticos, esta pesquisa teve parecer de aprovado em dezembro
de 2019 pelo Comité de Etica em Pesquisa do HUIM — CEP/ UFMT, com Certificado de
Apresentagdo de Apreciagio Etica (CAAE), sob niimero: 25466919.2.0000.5541, cumprindo
os cuidados éticos de acordo com as resolugdes 466/12 e 510/16 do CNS, para pesquisa com
seres humanos.

Em seguida, no més de janeiro de 2020, foi realizado contato com a Psicéloga que
atende os adolescentes no PAVVS para comunicar a aprovagio da GEP e do Comité de Etica

em Pesquisa que fez a avaliagdo do protocolo de pesquisa. Nesta ocasido, foi repassado o
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contato telefonico dos pais/responsaveis dos adolescentes. Posteriormente, a pesquisadora fez
contato telefonico para convida-los a participar da pesquisa, sendo feito agendamento para
explicacdo presencial dos procedimentos, realizada em sala disponibilizada pelo hospital.

Quanto aos procedimentos de coleta de dados, na primeira sessdo/contato com os
pais/responsaveis legais compareceram trés maes, um pai, uma avo e uma cuidadora de Casa
Lar, ja que uma das adolescentes se encontrava em acolhimento institucional. Foi esclarecido
sobre os procedimentos da pesquisa e solicitado o consentimento da Forma de Registro do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (modelo — Anexo C), para a participacao do(a)
filho(a) ou adolescente por quem ¢ responsavel legal.

Na sequéncia, houve o primeiro contato com o(a) adolescente, quando foi possivel
explicar sobre os procedimentos adotados na pesquisa e, aos que consentiram participar, foi
solicitado a anuéncia por meio do Termo de Assentimento Livre e Esclarecido (modelo — Anexo
D). Apos a assinatura dos termos, cumprindo-se os cuidados éticos, foi iniciada a coleta de
dados com os pais/ responsaveis legais, com a aplica¢do dos instrumentos CCEB ¢ CBCL, Ja
para coleta de dados com os participantes adolescentes foram aplicados AIDA, TIG-NV e HTP,
em duas sessoes. A devolutiva dos resultados para os participantes, bem como para a equipe da

Unidade Psicossocial sera feita posteriormente, quando da finalizagdo da pesquisa.

3.5 Procedimentos de analise dos dados

Com a finaliza¢do da coleta dos dados, foi feita a correcao dos instrumentos, o uso das
tabelas normativas e andlise estatistica de cada instrumento psicoldgico. No processo de
corregdo, também foi consultada especialista no Teste do Desenho da Casa-Arvore-Pessoa
(Rosangela Katia Sanches Mazzorana Ribeiro), que atuou como juiza no processo de corre¢ao
do instrumento citado e revisdo da andlise dos desenhos.

No primeiro momento, foi calculada a Média e o Desvio Padrao da idade e porcentagem,
por sexo dos participantes. Ambos os calculos foram realizados por meio de operagdes no
programa ‘Microsolft Excel 2019°, que ¢ um editor de planilhas, também utilizado nesta
pesquisa para organizacao dos resultados. Em seguida, foi feita a andlise de cada instrumento.
Estes serdo descritos na ordem em que foram aplicados.

O questionario ‘Critério de Classificacdo Econdmica no Brasil - CCEB 2018’ foi
utilizado para acessar o estrato socioecondmico dos participantes. A correcdo foi realizada

mediante tabela de pontuagdo disponibilizada pela Associagdo Brasileira de Empresas de
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Pesquisa (ABEP), que classifica as familias em Classes: A, B1, B2, C1, C2, D-E, conforme
pontuacdo da mais alta a mais baixa, que representa o estrato socio economico. (CCEB, 2018).

O questionario Child Behavior Checklist (CBCL) com 113 itens, foi langado na no site
do ‘ASEBA-WEB, versao 2020°, que ¢ um sistema capaz de analisar o instrumento, sendo
possivel identificar a ‘Escala de Competéncia Social’, no que se refere sociabilidade, atividade
e escolaridade, a ‘Escala de Problemas Internalizantes’, tais como, quadros de
ansiedade/depressao, isolamento/depressdao e queixas somaticos, a ‘Escala de Problemas
Externalizantes’, como quebra de regras e agressividade. Ambos, os problemas sdo avaliados e
identificados como nao-clinico, limitrofe ou clinico (ASEBA-WEB, 2020).

Os resultados das perguntas abertas e fechadas correspondentes a escala de Avaliacao
do Desenvolvimento da Identidade na Adolescéncia (AIDA) foram langados na tabela no
‘Microsolft Excel 2019°. Posteriormente, as 61 perguntas fechadas foram analisadas por meio
do Software ‘Statistical Package for the Social Sciences’ — SPSS versdo 26. Neste, foi
considerado o desempenho de cada sujeito, tendo como ponto de corte que o desempenho de
‘até 14°, denota identidade mais saudavel e desempenho de ‘15 ou mais’, significa que a
identidade ¢ menos saudavel. Ja os resultados das 6 perguntas semiabertas (hobbies, grupos
especiais e qualidades) foram analisadas manualmente, uma a uma, considerando o total de
respostas dadas para cada pergunta realizada.

O Teste do Desenho Casa-Arvore-Pessoa e Pessoa do Sexo Oposto, foi analisado a partir
das consideracdes de Tardivo (2019), acerca da interpretacdo dos desenhos. A autora tem como
base Buck (2009), Hammer (1991), Van Kolck (1984) e pesquisas sobre o instrumento. Neste
sentido, foram avaliados: tracado do desenho, pressao da linha no desenho, tamanho da figura,
localizagdo da figura posicdo da folha, organiza¢do do desenho, assim como os detalhes
essenciais (casa, arvore, pessoa e pessoa do sexo oposto) de cada desenho. Apds a andlise dos
desenhos pela pesquisadora/autora e sua orientadora, os dados foram langados no ‘Microsolft
Excel 2019’ para verificar a frequéncia de cada caracteristica, em quatro planilhas, uma para
cada desenho. Por ultimo, foi realizada analise descritiva dos dados por meio do Software
‘Statistical Package for the Social Sciences’ — SPSS versdo 26, para contabilizar as frequéncias
e as porcentagens, referentes a cada caracteristica analisada.

O Teste de Inteligéncia Geral- Nao Verbal (TIG-NV) foi corrigido (levantamento dos
pontos brutos) pelo sistema informatizado via Web disponibilizado pelo portal ‘Casa do
Psicologo’. Posteriormente, foram utilizadas as tabelas normativas quanto a escolaridade,
conforme manual técnico do instrumento de Tosi (2019), para levantamento do quociente

intelectual e da classificagdo da inteligéncia.
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4. RESULTADOS

4.1 Participante 1 — Christopher

4.1.1 Identificacdo do Caso: Prontuario e Relato de Sessao

Christopher, adolescente do sexo masculino, no momento da coleta de dados estava com
13 anos de idade, residia com a mae, o padrasto e dois irmaos mais novos, filhos do padrasto.
Christopher estudava em escola publica e estava cursando o 9° ano do Ensino Fundamental. A
mae referiu serem evangélicos.

A partir do atendimento psicossocial recebido por Christopher e sua mae no hospital,
tem-se noticias da historia do AS, também relatada pela responsavel e por Christopher, em
sessdo, a esta pesquisadora. Na ocasido, ambos necessitavam de lugar de fala, portanto foi
ouvida/acolhida. Conforme relato, Christopher foi abusado sexualmente durante a infancia,
mediante como AS agudo e extrafamiliar, sendo vitima de um homem mais velho, que na época
era seu professor de aula de reforco, vinculado a escola particular na qual Christopher estudava.

O AS ocorreu apos uma aula, em que o professor disse para que Christopher ficasse na
sala, pois alegou que o aluno necessitava de auxilio nas matérias escolares. No momento do
AS, estavam s6 os dois em uma sala na escola e Christopher foi ameagado para manter contato
sexual com o entdo professor. A mae relatou que sua maior preocupagao € a de que o AS ocorra
novamente com o filho e que seu emocional fique prejudicado. Relatou, também que o filho
confia demais nas pessoas. Nao ha relatos sobre de onde o adolescente foi encaminhado até
chegar para atendimento multidisciplinar no hospital e sobre qual a idade tinha quando o AS
aconteceu. No hospital, foram realizados exames para possiveis DSTs, que tiverem resultados
de ‘ndo reagentes’ e agendamento para atendimento psicoldgico, que no momento da coleta de

dados ja estava sendo realizado semanalmente com a Psic6loga responsavel.

4.1.2 Perspectiva da familia CCEB: Questionarios CCEB e CBCL

Este item, visa informar sobre a visdo que a familia tem sobre sua condicdo
socioecondmica (CEEB-2018) e sobre o comportamento e a competéncia social (CBCL/6-18)
de Christopher. Deste modo, quanto as informagdes a partir da perspectiva da familia de

Christopher, foram apresentadas por sua mae e responsavel legal:
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4.1.2.1 CCEB

Sobre as condigdes socioecondmicas da familia, a mae de Christopher, relatou que ela
€ 0 esposo possuiam um negocio proprio, sem renda fixa e que os dois contribuiam com a
mesma renda, sendo que ela possuia Ensino Fundamental I Completo. A mae, sobre o acesso
aos itens de conforto da habitagdo, disse que a familia ndo possuia lava-louga, freezer, DVD,
motocicleta e secadora de roupa e que possuiam um banheiro, um automoével, trés
microcomputadores, uma geladeira, uma lava-roupa e um micro-ondas. J4, sobre o acesso aos
servigos publicos na habitagcdo, disse que a rua era asfaltada/pavimentada, mas que ndo
possuiam dgua encanada proveniente de rede geral, portanto utilizavam agua de poco/nascente.
Como resultado, a familia foi classificada como ‘Classe C1°, com renda proxima de R$2.965,69

reais.

4.1.2.2 CBCL

A maie de Christopher, relatou sobre como enxerga seu filho, quanto ao seu
comportamento no dia a dia, bem como, com os irmaos, com outros da mesma idade, com
outras pessoas, com os responsaveis, consigo mesmo e, em ambientes diferentes, como em casa
ou na escola. Para os Problemas de Comportamento Internalizantes - PCI, como
ansiedade/depressao, isolamento/depressdo e queixas somaticas, disse que seu filho ndo
apresenta problemas de ordem clinica, dado que as frases afirmativas apresentadas a mae, que
diziam respeito a possiveis comportamentos de Christopher, foram vistas por ela e identificadas
como ‘ndo verdadeira (0)’ ou ‘pouco verdadeira (1)’. Para Problemas de Comportamentos
Externalizantes — PCE, como comportamento de quebra de regras e comportamento agressivo,
a mae Christopher também disse que seu filho ndo apresentava problemas de ordem clinica,
para este, as frases afirmativas também foram identificadas, em sua maioria, como ‘nao
verdadeira (0)’ ou ‘pouco verdadeira (1)’.

Neste sentido, a correcao do instrumento, respondido pela mae de Christopher, mostrou
escores normais (inferiores a 64), ou seja, ndo clinicos. Os resultados, informam que a mae
percebe seu filho como estando com comportamento normal, sem problemas de comportamento
relacionados a ansiedade/depressao, isolamento/depressao, queixas somaticas, quebra de regras

ou comportamento agressivo.
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A mae de Christopher também relatou sobre como enxerga seu filho em relagdo a
‘competéncia social’, no que diz respeito a sociabilidade, atividade e escolaridade. Sobre estes,
disse que Christopher ndo apresenta comprometimentos clinicos, mas sim limitrofes (escore de
38). Com isso, entende-se que Christopher ¢ visto pela mae como apresentando boa
competéncia social, porém nem clinica (com comprometimento da competéncia social) e nem
ndo-clinica (normal), mas entre os dois, no limite da competéncia social esperada, que evidencia
que percebe Christopher como um adolescente com boa habilidade social para se relacionar
com outros da mesma idade, com os irmaos € com outras pessoas, seja na escola, em casa ou
em outros ambientes, bem como o percebe com bom desempenho nas atividades (brincadeiras,

passatempos e jogos) a que se propde, assim como nas tarefas e trabalhos escolares.

4.1.3 Desenho da Casa-Arvore-Pessoa e Pessoa do Sexo Oposto
Figura 1 — “Casa” Figura 2 — “ Arvore”

Fonte: Chistopher, 2020 Fonte: Chistopher, 2020

Na figura 1, Christopher demonstrou uma produgao a priori esperada para a idade [folha
conforme apresentada] frente ao que lhe foi solicitado, dado a apresentacdo de todos os detalhes
essenciais [parede, telhado, porta e janela] de uma ‘Casa’. No entanto, demonstra inadequagao
e retraimento [tamanho do desenho: pequeno] (AUGRAS, BUCK, HAMMER e VAN KOLCK,
citados por TARDIVO, 2019, p. 206), bem como passividade e atitude de contemplagdo
[localizagdo: canto superior esquerdo].

Christopher apresentou inseguranca e sentimento de inadequacdo [pressdo do lapis:
mais fraca] para lidar com o que vem deste ambiente, em especial ao que a ‘Casa’ simboliza,

posto que diz respeito a associagdes relacionadas a vida familiar do adolescente (TARDIVO,
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2019). O adolescente também demonstrou nervosismo ¢ medo [tragado trémulo] frente ao que
o ambiente lhe representara (HAMMER citado por TARDIVO, 2019, p. 207).

Christopher apresentou telhado de tamanho adequado [ndo ¢ grande, pequeno ou
enfatizado] em relagdo ao desenho (TARDIVO, 2019). O adolescente apresentou timidez e
relutancia [porta pequena, fechada com macaneta] para se relacionar com outras pessoas, bem
como obstaculos [janelas muito acima e com grades] para evitar o acesso € a interagdo com o
que lhe ¢ externo, tendo em vista que porta e janela sdo vias de acesso direto ao interior da
‘Casa’ e de o contato com o sujeito, conforme Hammer (1991) citado por Tardivo (2019). Sobre

a ‘Casa’, a partir do inquérito posterior ao desenho Christopher respondeu que:

A casa possui um andar. E a casa da minha av6. Eu escolheria o quarto da frente para
acessar o lado de fora da casa. Gostaria que minha mae, minha irma, meu pai, meu
padrasto e minha avé morassem comigo, porque brigamos as vezes, mas eu gosto de
morar com essas pessoas. Esta sol quente com vento. Precisa de um quintal para jogar
basquete.? ( Informagio verbal.(Sic).

Na figura 2, Christopher teve uma produgdo pouco adequada frente ao esperado para a
idade, dado que na apresentagio dos detalhes essenciais [tronco, copa e galhos] da ‘Arvore’ ndo
houve apresentacdo de galhos o que demonstra, segundo Tardivo, que ndo ha indicativos de
“possibilidade de interagir com o mundo” (2019, p. 215), dado que os galhos sdo como bragos,
portanto representam a interacdo do sujeito. O adolescente também demonstrou conflito e
regressao [localizagdo: canto inferior esquerdo], tanto € que apresenta ndo ter necessidade de
adquirir o que vem do ambiente [copa pequena/achatada], bem como “fraca realizagdo pessoal”
(VAN KOLCK, 1984, citado por TARDIVO, 2019, p. 215). Sobre a ‘Arvore’, a partir do
‘inquérito posterior ao desenho’ Christopher respondeu que: “E um pé de manga. Tem 50 anos,
porque esta grande. Est4 viva, lembra minha infancia. Parece uma mulher. Esta sol e com vento.
Precisa de dgua. Se fosse (grama desenhada) uma pessoa seria eu, porque na infancia eu sempre
brinquei em arvore*(informacio verbal.(Sic)).

Christopher se expressa por meio de uma arvore pequena, de tronco longo e copa
pequena. Nesta figura, apresentou ter dependéncia e imaturidade [tipo da arvore: frutifera],
conforme consideragdes de Buck (2009). Ainda nesta ‘Arvore’, e a partir das respostas sobre
ela, ¢ possivel ver que a grama, ou seja, ele, depende dessa arvore, no caso da pessoa
representada pela ‘Arvore’, seja ela quem for, pois ele o vé como a grama que cresce ao seu

lado e, portanto, junto com a ‘Arvore’.

2 TAL, Fulano de. (Christopher)Entrevista 1(2020). Entrevistador: Kamila Nunes Borges (2020).
31d.,2020.
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Figura 3 - “Pessoa’ Figura 4 - “Pessoa do Sexo Oposto
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Fonte: Chistopher, 2020 Fonte: Chistopher, 2020

Na figura 3, Christopher demonstrou uma producao adequada frente ao esperado para a
idade, [folha conforme apresentada]. Apresenta todos os detalhes essenciais [cabeca, feigoes,
pescoco, tronco, bragos, pernas, maos e pés] para a composi¢ao de uma ‘Pessoa’. Sobre a figura
da ‘Pessoa’ Tardivo (2019) refere que representa 0 momento atual da vida do sujeito, de como
se percebe e sobre suas necessidades e sentimentos. Christopher apresentou o que Buck (2009)
se refere como conflito com a identificacdo do género [gé€nero oposto desenhado primeiro]. O
adolescente apresentou atengdo [6culos desenhados] para olhos, que sdo compreendidos como
“a janela da alma” (VAN KOLCK, 1984 citada por TARDIVO, 2019, p. 218).

Segundo Tardivo (2019), detalhes nos olhos indicam atengdo para este detalhe. Para
Buck (2009), a énfase nos olhos sugere paranoia. A ‘Pessoa’ desenhada por Christopher
também apresentou agressividade [dentes desenhados], conforme este autor (2009). Para Van
Kolck (1984) citada por Tardivo, os dentes indicam “agressao oral” (2019, p. 219). Christopher,
neste desenho, apresentou hostilidade [ombro quadrado e enfatizado], conforme Buck (2009).
Tardivo (2019) pondera que os ombros sdo parte do tronco e que informam sobre a resisténcia
e a for¢a do sujeito. Christopher apresentou também insegurancga [nariz grande] quanto a sua
sexualidade.

Os sentimentos de inadequagdo [maos pequenas] apareceram novamente no desenho do
adolescente e diz sobre como se sente, conforme interpretacdo de Tardivo (2019). Sobre a

‘Pessoa’, a partir do ‘inquérito posterior ao desenho’ Christopher respondeu que: “E uma
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mulher. Tem 39 anos. Minha mae. Ela estd em casa, junto comigo. Se sente bem. Me faz lembrar
minha mae. Est4 vestindo uma blusa, uma cal¢a e um ténis”*(Informagio verbal (Sic)).

Na figura 4, Christopher teve uma produgdo abaixo do esperado para a idade, ja que
mostrou medo, inseguranga, nervosismo [tragado trémulo], emotividade e ansiedade [tracado
com avangos e recuos] conforme Van Kolck (1984) citado por Tardivo (2019). O adolescente
demonstrou alguma adaptagdo [folha conforme apresentada], frente ao que lhe foi solicitado,
com detalhes essenciais [cabeca, feigdes, pescogo, tronco, bragos, pernas, maos e pés] para a
composi¢ao de uma ‘Pessoa’. Sobre a figura da ‘Pessoa’, Tardivo (2019) revela que esta
representa o momento atual da vida do sujeito, e diz sobre si. O adolescente teve indicativos de
introversao [localiza¢dao: metade esquerda] (VAN KOLCK 1984, citada por TARDIVO, 2019).
Christopher apresentou também tensado e agressividade [pressao do lapis mais forte], bem como
sentimentos de inadequagao e inferioridade [tamanho do desenho: pequeno] (HAMMER citado
por TARDIVO, 2019, p. 207).

Christopher mostrou também sentimento de inseguranca [nariz grande] ligados a
sexualidade e, também agressdo oral [boca com dentes] (VAN KOLCK, 1984 citada por
TARDIVO, 2019). Demonstrou, também controle rigido [pescoco fino], falta de confianca
[bragos curtos e finos] em si mesmo. (TARDIVO, 2019). O adolescente, ainda apresentou
sentimentos de deficiéncia [pernas frageis]. Sobre a ‘Pessoa’, a partir do ‘inquérito posterior ao
desenho’ Christopher respondeu que: “E uma mulher. Tem 8 anos. Minha irmi. Ela esta
passeando e brincando. Se sente bem. Me faz lembrar meu pai, porque um dia antes dela nascer

meu pai morreu. Est4 vestindo um vestido™ (Informagio verbal. (Sic)).

4.1.4 AIDA

Sobre a formacdo da sua identidade, Christopher respondeu perguntas fechadas e
abertas. Destarte, respondeu 61 perguntas fechadas, que foram analisadas mediante
consideragdo da  escala  ‘Identidade-Continuidade’  (subescalas:  comportamento,
relacionamento e autorreflexdo emocional) e da escala ‘Identidade- Coeréncia’ (subescalas:
contradigdes, autonomia, autorreflexdo cognitiva). O adolescente apresentou identidade ‘mais
saudavel’ para ‘Comportamento’ (desempenho 3), ‘Relacionamento’ (desempenho 6),
‘Autorreflexdo Emocional’ (desempenho 6), e ‘menos saudavel’ para ‘Contradigdes’

(desempenho 16), ‘Autonomia’ (desempenho 15) e ‘Autorreflexdo Cognitiva’ (desempenho

41d., 2020.
51d., 2020.
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15). Percebe-se que o adolescente se apresentou ‘mais saudavel’ para identidade-continuidade
e ‘menos saudavel’ para identidade-coeréncia.

Christopher também respondeu a trés perguntas semiabertas (hobbies, grupos especiais
e qualidades), primeiro sobre si mesmo e, em seguida, respondeu as mesmas perguntas sobre
um amigo, escolhido por ele. Christopher disse que seu hobby ¢é ‘jogar basquete’ em casa todos
os dias da semana e que sente pertencer a um grupo especial, o ‘grupo de basquete’. Suas
qualidades sdo: corajoso e apaixonado por meninas. Sobre como enxerga seu amigo, disse que
tem como /obby ‘jogar basquete’ uma vez na semana, € que se sente pertencente a um ‘grupo
especial de jogos de celular’, e tem qualidades, como: ‘apaixonado por menina, corajoso, €

gosta de animais’.

4.1.5 TIG-NV

Christopher foi avaliado quanto a sua condigdo cognitiva, para isso respondeu 30
itens/exercicios sobre raciocinios basico, especifico, gestaltico e complexo. No momento de
responder ao instrumento, o adolescente mostrou-se preocupado. Apesar de sua preocupagao
inicial, acertou 21 dos 30 itens/exercicios, sendo classificado como ‘Média Superior’ (Q.I de
113), quanto a ‘Classificagcdo do Nivel de Inteligéncia’. Fez o seguinte comentario: “Eu estou

com duavida...hd um tempo atrés eu fui bolsista em uma escola particular, 14 eu precisava me

sair bem nas provas para ndo perder a vaga”( Informago verbal).

4.1.6 Consideracdes sobre Christopher

Christopher € percebido pela mde como um adolescente que ndo apresenta problemas
de ansiedade/depressdo, isolamento/depressdo, queixas somaticas, comportamento de quebra
de regras e de agressividade nem dificuldades relacionadas a competéncia social. A mae de
Christopher, também o percebe como um adolescente que confia demais nas pessoas e, por 1Sso
se preocupa com a possibilidade de o filho sofrer AS novamente.

Apesar do relato da mae a respeito do excesso de confianca em Christopher e de o filho
nao ter dificuldades relacionadas a competéncia social, seus desenhos mostraram sentimentos
de inadequacdo, insegurancga, agressividade, nervosismo e medo, compreensiveis dado o fato

do adolescente ter confiado na proposta (auxilio nas matérias) de seu professor e ser abusado

6 1d., 2020.
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sexualmente por este em um ambiente de convivéncia quase que diaria (exceto finais de semana
e feriados) e que deveria oferecer prote¢do, conforme assegurado pelo ECA, Lei 8.069/1990,
quando informa que ¢ dever da escola nao s6 educar, mas também garantir os direitos (prote¢ao
e cuidado) da crianga e do adolescente, que reside no territorio brasileiro.

Ainda, a partir das expressdes e projecoes do adolescente, ele apresentou ter
dependéncia, mais evidente na arvore, que nomeia como uma mulher. Diz que relembrou da
sua infancia e que ele estaria ali ao pé desta mulher, como uma grama que cresce ao lado.
Apesar de nao dizer que sua mae ¢ a arvore, demonstrou uma relacao de apego e dependéncia
da mae, em especial no desenho da Casa, quando mostrou portas e janelas fechadas com grades
e fechaduras, almejando achar seguranca para si ¢ para seus irmaos ao morar com eles e sua
mae, cuja evidéncia fica explicita em seus desenhos, bem como nas suas respostas e na
interpretagao desta pesquisadora.

Christopher atribui a mae a figura da pessoa, desenhada por ele. Disse que ecla estava
junto dele, demonstrou necessidade do cuidado da mae e falou que a vé como alguém que se
sente bem perto dele. Mostrou também conflito com a identificacdo de género, dado o desenho
ndo ser do sexo masculino como o dele. Também falta de estabilidade, projetada para figura a
qual nomeou como sua mae. Ja a partir das expressdes sobre a pessoa do sexo oposto, o
adolescente mostrou tensdo, emotividade e introversdo, novamente inseguranca e também
sentimentos de deficiéncia. Para esta figura, o adolescente disse ser sua irma e respondeu
(inquérito posterior ao desenho) que seu pai faleceu um dia antes do nascimento de sua irma.
Percebe-se que o sentimento de deficiéncia faz sentido, dado a impossibilidade de poder ter o
pai vivo € o0 modo como lembra da data de sua morte, comparando com a vinda de sua irma
mais nova ao mundo.

O adolescente relatou durante as sessoes, em especial quando respondeu a escala AIDA,
que se sente bem apenas em um grupo especial, joga basquete para se sentir bem todos os dias
da semana. O adolescente foi incisivo ao dizer que € apaixonado por meninas, como numa
tentativa de provar que esta bem pos vivéncia subjetiva de AS agudo, cometido por homem.
Relatou estar confortdvel com a sua orientagdo sexual. Christopher teve resultado
adequado/esperado quando avaliado seu nivel de inteligéncia (média superior), com minima

dificuldade relacionada a raciocinios especificos.

4.2 Participante 2 — Peter
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4.2.1 Identificacdo do Caso: Prontuario e Relato de Sessiao

Peter, adolescente do sexo masculino, no momento da coleta de dados estava com 15
anos de idade, residia com os pais ¢ duas irmds mais velhas, cujas idades ndo foram
mencionadas. Peter estudava em escola ptblica e estava cursando o 1° ano do Ensino Médio. A
mae disse serem catolicos.

A partir do atendimento psicossocial recebido por Peter e sua mae no hospital, tem-se
noticias da histéria do AS, também relatada pela responsavel a esta pesquisadora. Na ocasido,
necessitava de lugar de fala, portanto foi ouvida/acolhida. Conforme relatado, Peter foi abusado
sexualmente durante a infancia, mediante AS cronico e intrafamiliar.

O AS contra Peter ocorreu na infincia, no ano de 2013, quando ele tinha 9 anos de idade,
no entanto somente no ano de 2019, apos assistir uma palestra sobre o tema do AS na escola, o
adolescente decidiu contar primeiro a Psicologa (particular) que lhe atendia e depois para a mae
sobre o que havia acontecido com ele, quando crianga.

Segundo os relatos de Peter, ele foi vitima do primo, na época com 15 anos de idade,
durante dois momentos de sua infancia. O AS ocorria na madrugada, na casa do primo (ofensor
sexual), na ocasido contou que foi induzido a fazer sexo oral no primo, e que nao houve
penetragdo anal. A responsavel (mae) fez a dentincia em maio de 2019 na 14* Promotoria de
Justica e Juventude da Comarca de Cuiaba. Na ocasido, a promotora encaminhou o adolescente
e a mae ao hospital para atendimento com equipe multidisciplinar. No hospital, foram
realizados exames para possiveis DSTs, que tiverem resultados de ‘ndo reagentes’. Foi feito o
agendamento para atendimento psicoldgico, que no momento da coleta de dados ja estava sendo

realizado semanalmente com a Psicologa responsavel.

4.2.2 Perspectiva da familia CCEB: Questionarios CCEB ¢ CBCL

Este item, visa informar sobre a visdo que a familia tem sobre sua condicdo
socioecondomica (CEEB-2018) e sobre o comportamento e a competéncia social (CBCL/6-18)
de Peter. Deste modo, quanto as informagdes a partir da perspectiva da familia de Peter, foram

apresentadas por sua mae e responsavel legal.

4.2.2.1 CCEB
Sobre as condi¢des socioecondmicas da familia, a mde de Peter, relatou que ela e o

esposo estavam empregados e recebiam mensalmente, no entanto disse que ela contribuia com
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a maior renda. Tem Ensino Superior Completo e que seu emprego na area da saude € fixo. A
mae, sobre o acesso aos itens de conforto da habitagdo disse que a familia ndo possuia
automoveis, lava-louga, freezer, micro-ondas, motocicleta, ¢ que possuiam uma lava-roupa,
uma secadora de roupa, dois banheiros, trés microcomputadores, uma geladeira, uma lava-
roupa e trés DVDs. Ja sobre o acesso aos servigos publicos na habitacdo, disse que a rua era
asfaltada/pavimentada e que possuiam agua encanada proveniente de rede geral. Como

resultado, a familia foi classificada como ‘Classe B2’, com renda proxima de R$5.363,19 reais.

4.2.2.2 CBCL

A mae de Peter relatou sobre como enxerga seu filho, quanto ao seu comportamento no
dia a dia, bem como, com os irmaos, com outros da mesma idade, com outras pessoas, com 0s
responsaveis, consigo mesmo e, em ambientes diferentes, como em casa ou na escola. Para os
Problemas de Comportamentos Internalizantes - PCI, como ansiedade/depressao,
isolamento/depressao e queixas somaticas, disse que seu filho apresenta problemas de ordem
clinica, dado que as frases afirmativas apresentadas a mae, que diziam respeito a possiveis
comportamentos de Peter, foram vistas por ela e identificadas, em sua maioria, como ‘muito
verdadeira (2)’, no que tange a ansiedade/depressdo e, em sua maioria, como ‘ndo verdadeira
(0)’ ou ‘pouco verdadeira (1)’, para e queixas somaticas. Ja para isolamento/depressao, a
maioria das frases foram identificadas como ‘pouco verdadeira (1)’, para Problemas de
Comportamentos Externalizantes — PCE, como comportamento de quebra de regras e agressivo,
a mae de Peter disse que seu filho ndo apresentava problemas de ordem clinica. As frases
afirmativas foram identificadas, em sua maioria, como ‘ndo verdadeira (0)’ ou ndo ‘pouco
verdadeira (1)’.

Neste sentido, a correcao do instrumento, respondido pela mae de Peter, mostrou escores
normais (inferiores a 64), ou seja, ndo-clinicos, que informam que a mae percebe seu filho sem
problemas de comportamento, relacionados a queixas somaticas, comportamento de quebra de
regras e comportamento agressivo. No entanto, em relagdo a isolamento/depressdo, mostrou
escores limitrofes (entre 65 e 69) e escores clinicos (acima de 70) para problemas de
ansiedade/depressao, o que denota que a mae percebe seu filho como sendo um adolescente
muito ansioso e depressivo.

A mae de Peter também relatou sobre como enxerga seu filho em relagdo a ‘competéncia
social’ no que diz respeito a sociabilidade, atividade e escolaridade. Sobre isso, disse que Peter

ndo apresenta comprometimentos clinicos, mas sim limitrofes (escore de 40). Com isso,
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entende-se que Peter ¢ visto pela mae como apresentando boa competéncia social, porém nem
clinica (com comprometimento competéncia social) € nem nao-clinica (normal), mas entre os
dois, no limite da competéncia social esperada, que evidencia que percebe Peter como um
adolescente com boa habilidade social para se relacionar com outros da mesma idade, com os
irmaos e com outras pessoas, seja na escola, em casa ou em outros ambientes, bem como o
percebe com bom desempenho nas atividades (brincadeiras, passatempos e jogos) a que se

propde, bem como nas tarefas e trabalhos escolares.

4.2.3 Desenho da Casa-Arvore-Pessoa e Pessoa do Sexo Oposto
Figura 5- ‘Casa’ Figura 6- ‘Arvore’

|

Fonte: Peter, 2020. Fonte: Peter, 2020.

Na figura 5, Peter apresentou uma producdo, a priori, abaixo do esperado para a idade,
quando representou medo, inseguranga e nervosismo [tragados trémulos]. No entanto, entendeu
o que lhe foi solicitado, posto que apresentou todos os detalhes essenciais para uma ‘Casa’
[parede, telhado, porta e janela]. Exibiu o telhado de tamanho adequado [ndo ¢ grande, pequeno
ou enfatizado] em relacdo ao desenho (TARDIVO, 2019). Teve indicativos de introversao
[localizagdo: metade esquerda], no entanto mostrou ser capaz de se adaptar [folha conforme
apresentada] ao que lhe ¢ imposto pelo ambiente (AUGRAS, BUCK, HAMMER ¢ VAN
KOLCK, citados por TARDIVO, 2019, p. 206). Peter também mostrou ter inseguranga e
sentimento de inadequagao [pressao do lapis: mais fraca], bem como retraimento e sentimentos
de inferioridade [tamanho do desenho: pequeno] frente ao ambiente e o que este lhe representara

de modo subjetivo (HAMMER citado por TARDIVO, 2019, p. 207).
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O adolescente demonstrou timidez e relutancia [porta pequena, fechada com macganeta]
para se relacionar com outras pessoas, bem como obstaculos [janelas muito acima e com grades]
para evitar o acesso € a interacdo com o que lhe € externo, tendo em vista que porta e janela sao
vias de acesso direto ao interior da ‘Casa’, e de contato com o sujeito, conforme Hammer (1991)
citado por Tardivo (2019). Sobre a ‘Casa’, a partir do inquérito posterior ao desenho Peter

respondeu que:
A casa possui um andar. Acho que ¢ a minha casa. Eu escolheria o quarto da frente,
porque tem janela e dé pra ver a frente da casa. Gostaria que meus pais morassem
comigo. Est4 ensolarado, de manha, com 29°C, ¢ primavera. Precisa de uma pessoa
para morar nela. Se fosse uma pessoa (arvore desenhada ao lado) seria minha mae,
porque ela sempre estd ao meu lado, no momento que eu preciso (Informagdo
verbal’.(Sic)).

Na figura 6, Peter teve uma produgdo abaixo do esperado para a idade [tragado trémulo
com avangos ¢ recuos| que segundo Hammer (1991) citado por Tardivo (2019) sugere
ansiedade, medo, inseguranca e nervosismo. Também, com minima adequagdo ao que lhe foi
solicitado [folha conforme apresentada] e com os detalhes essenciais [tronco, copa e galhos]
para compor uma ‘Arvore’.

Segundo Tardivo, hé indicativos de “possibilidade de interagir com o mundo” (2019, p.
215), dado que apresenta galhos, que sdo como bragos, portanto demonstrou que apesar das
dificuldades ja identificadas, o sujeito apresentou alguma capacidade de interagdo, no entanto
estes dizem respeito a sua propria fantasia [direcionamento dos galhos: para cima], também
apresentou excesso de imersdo [copa grande] nesta (VAN KOLCK, citada por TARDIVO,
2019, p. 206). Atrelado ao sentimento de inadequagdo, o adolescente também teve indicativos
de inseguranga [utilizou a borda do papel para apoiar a arvore], e novamente inseguranga com
sentimento de inadequagdo [pressdo do lapis: mais fraca], ambos, segundo Hammer (1991)
citado por Tardivo (2019).

Peter ainda mostrou introversdo [localizacdo: metade esquerda], dependéncia do
ambiente [desenho apoiado na borda da folha] (AUGRAS, BUCK, HAMMER e VAN KOLCK,
citados por TARDIVO, 2019, p. 206). Sobre a ‘Arvore’, a partir do ‘inquérito posterior ao
desenho’ Peter respondeu que:

E uma macieira. Tem 5 anos. Estd viva, porque tem frutos e galhos. Parece uma

menina, porque tem galhos e folhas redondas. Estd com poucas nuvens claras, na
primavera, manha, as 9 horas, 32° C. Precisa de uma arvore perto, porque ela esta

" TAL, Fulano de. (Peter) Entrevista 2, (2020). Entrevistador: Kamila Nunes Borges (2020).
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sozinha. Se fosse uma pessoa (galho desenhado ao lado) seria minha mée ou minha
irmd, porque é um galho ao lado®. ( Informagéo Verbal. (Sic)).

Figura 7 - “Pessoa”

Figura 8 - “Pessoa do Sexo Oposto”

Fonte: Peter, 2020. Fonte: Peter, 2020.

Na figura 7, Peter teve uma produgdo adequada frente ao esperado para a idade, [folha
conforme apresentada, tamanho do desenho foi médio], e apresentou todos os detalhes
essenciais [cabega, feigdes, pescoco, tronco, bragos, pernas, maos e pé€s] para a composi¢ao de
uma ‘Pessoa’. O adolescente demonstrou aparente instabilidade [pessoa inclinada]. (HAMMER
1991, citado por TARDIVO, 2019). Peter também apresentou “refigio na fantasia ou
valorizacao dos aspectos intelectuais” [cabeca grande] (TARDIVO, 2019, p. 218). Representa
o momento atual da vida do sujeito, de modo que diz sobre ele e sobre como este se percebe e
sobre suas necessidades e sentimentos. Peter teve indicativos de introversdo [localizagao:
metade esquerda], assim como ansiedade, emotividade [avancos e recuos], inseguranca e
nervosismo [tragado trémulo]. (VAN KOLCK 1984, citada por TARDIVO, 2019).

Peter apresentou também insegurancga e sentimento de inadequagao [pressao lapis: mais
fraca] (HAMMER citada por TARDIVO, 2019, p. 207). A partir dos desenhos dos olhos, Peter
apresentou “percepc¢ao indiferente de mundo” [olhos sem pupilas] (VAN KOLCK, 1984 citada
por TARDIVO, 2019, p. 218), bem como dificuldade em se expressar [boca unidimensional e
pequena] para outras pessoas, € “ansiedade diante dos impulsos sexuais” [cintura com énfase:
desenho do cinto] (VAN KOLCK 1984, citada por TARDIVO, 2019, p. 220). Sobre a ‘Pessoa’,

a partir do ‘inquérito posterior ao desenho’ Peter respondeu que:

E um homem. Tem 19 anos. Sou eu. Estou sozinho, perto da minha familia. Estou
bem, porque estou resolvido mentalmente. Me faz lembrar sorriso, porque eu brinco

81d. (Peter) 2020.
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bastante. Eu preciso estar bem o tempo todo, me sentir bem. Estou vestindo camiseta,
short e estou descalco.’ (Informagdo Verbal. (Sic)).

Na figura 8, Peter teve uma produgao abaixo do esperado para a idade [desorganizado],
apresentou incerteza e temor [tracado interrompido], mas demonstrou alguma adaptacao [folha
conforme apresentada] frente ao que lhe foi solicitado, com todos os detalhes essenciais para a
composi¢ao de uma ‘Pessoa’ [cabeca, feigdes, pescoco, tronco, bragos, pernas, maos e pés].
Sobre a figura da ‘Pessoa’, Tardivo (2019) informa que representa o momento atual e diz sobre
a vida do sujeito. O adolescente teve indicativo de introversdo [localizagdo: metade esquerda]
(VAN KOLCK 1984, citada por TARDIVO, 2019). Demonstrou inseguranca e sentimento de
inadequacao [pressao do lapis mais fraca], bem como, novamente, sentimentos de inadequagao
e inferioridade [tamanho do desenho: pequeno] (HAMMER citado por TARDIVO, 2019, p.
207).

Peter também mostrou tensdo [boca unidimensional e pequena], conforme
consideragdes de Tardivo (2019). Apresentou falta de confianga [bragos curtos e finos] em si
mesmo. (TARDIVO, 2019). Sobre a ‘Pessoa’, a partir do ‘inquérito posterior ao desenho’ Peter
respondeu que: E uma mulher. Tem 12 anos. E minha irmi. Est4 sorrindo, perto da minha
familia. Se sente bem, porque os outros estdo bem. Me faz lembrar seguranca e alegria. Ela
precisa conquistar uma independéncia emocional e financeira. Estd vestindo um vestido!®.(

Informacao verbal. (Sic))

4.2.4 AIDA

Sobre a formagdo da sua identidade, o adolescente respondeu perguntas fechadas e
abertas. Destarte, respondeu 61 perguntas fechadas, que foram analisados mediante
consideracdo da escala  ‘Identidade-Continuidade’  (subescalas:  comportamento,
relacionamento e autorreflexdo emocional) e da escala ‘Identidade- Coeréncia’ (subescalas:
contradigdes, autonomia, autorreflexdo cognitiva). Peter apresentou identidade ‘mais saudéavel’
para ‘Comportamento’ (desempenho 13), ‘Relacionamento’ (desempenho 4), ‘Autorreflexdo
Emocional’ (desempenho 14), ‘Contradi¢des’ (desempenho 5), ‘Autonomia’ (desempenho 6),
e ‘Autorreflexao Cognitiva’ (desempenho 8). Percebe-se que o adolescente se apresentou ‘mais

saudavel’ para identidade-continuidade e, também para identidade-coeréncia.

°1d. (Peter), 2020.
107d. (Peter), 2020.
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Peter também respondeu a trés perguntas semiabertas (hobbies, grupos especiais e
qualidades), primeiro sobre si e, em seguida, respondeu as mesmas perguntas sobre um amigo,
escolhido por ele. Peter disse que seus hobbies sdo ‘jogar free fire’ em casa quase todos os dias
da semana e ‘andar de bicicleta’, e que ndo se sente pertencente a um grupo especial, e que suas
qualidades sdo: verdadeiro, leal, simpatico e apaixonado por meninas. Sobre como enxerga seu
amigo, Peter disse que o amigo tem como hobbies ‘jogar free fire’ quatro vezes na semana €
‘sair com os amigos’ duas vezes na semana, ¢ que também nao se sente pertencente a um grupo

especial, tem qualidades, como: ‘verdadeiro, humilde e companheiro’.

4.2.5 TIG-NV

Peter foi avaliado quanto a sua condicdo cognitiva, para isso respondeu 30
itens/exercicios sobre raciocinios basico, especifico, gestaltico e complexo. No momento da
execucdo, disse que estava tranquilo, mas esfregava as maos e respirava fundo entre um
exercicio e outro. Apesar da ansiedade demonstrada, apresentou desempenho médio nos
exercicios, pois acertou 19 dos 30 itens/exercicios, sendo classificado como ‘Média’ (Q.I de
98), quanto a ‘Classificacdo do Nivel de Inteligéncia’. Fez o seguinte comentario: “Eu estudo
em uma escola técnica e tenho boas notas, mas esses ultimos exercicios me deixaram com

duvidas”!!(Informagcdo verbal (sic)).

4.2.6 Consideracoes sobre Peter

Peter ¢ percebido pela mde como um adolescente que ndo apresenta
isolamento/depressdo, queixas somaticas, comportamento de quebra de regras e
comportamento agressivo, porém percebe que ele € ansioso, depressivo e apresenta
competéncia social limitrofe. Sobre Peter, a mae relatou na primeira sessdo que seu filho lhe
disse que recentemente teve contato sexual com um adolescente da mesma idade. Relatou que
o filho recebe atendimento, pois deseja se livrar dos pensamentos estranhos e ruins com as
pessoas. Ainda, que quer mudar e, nas palavras da mae, “ele ndo quer mais abusar de nenhuma
pessoa” (Sic). J&, na sessdo com esta pesquisadora, Peter disse ter pensamentos estranhos e que

gostaria de se livrar deles para ficar bem emocionalmente. No entanto, ndo compete alegar se

11d. (Peter), 2020.
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houve ou ndo AS contra o adolescente citado pela mae, pois ndo ha maiores
detalhes/informacdes a respeito do assunto em questao.

A preocupagdao da mae de Peter com sua ansiedade e competéncia social limitrofe,
também foi percebida em seus desenhos. Deste modo, a partir das expressdes e projecdes de
Peter nos desenhos realizados, apresentou ser inseguro, nervoso, ter retraimento, medo,
nervosismo, sentimentos de inadequagao, introversao, dependéncia e ansiedade. Percebe-se que
Peter tem dificuldades quanto as suas condigdes emocionais, perceptiveis quando desenha a
porta da casa fechada e coloca as janelas acima, evidenciando que na sua vida o acesso €
limitado.

Peter se expressa por meio de uma arvore média [sem interpretacao]. Percebe-se que ha
no desenho, um galho com muda, fixado ao lado do tronco. Sobre isso o adolescente diz que se
fosse uma pessoa seria sua mae ou sua irma, porque segundo Peter estariam ao seu lado.
Verificou-se dependéncia e imaturidade [tipo da arvore: frutifera], conforme consideracdes de
Buck (2009), que se sustentariam pela fala do préprio adolescente (inquérito posterior ao
desenho), quando demonstrou necessidade em ter a mae e a irma ao seu lado.

Ainda sobre as expressoes e projegdes de Peter, a primeira pessoa desenhada apresentou
introversao, dificuldade em se expressar e inadequagao. A Pessoa, segundo o adolescente, seria
ele. Fato que, também ¢ perceptivel pela mae quando diz que o filho apresenta competéncia
social limitrofe. Introversao, falta de confianga, incerteza, bem com indicativos de
agressividade foram identificados no desenho da pessoa do sexo oposto, quem Peter disse ser
sua irma. No entanto, respondeu (inquérito posterior ao desenho) que ela precisa de
independéncia emocional e financeira. Neste desenho, percebe-se que Peter projeta suas
necessidades por meio da figura que disse ser sua irma, todavia ela € uma crianca de 12 anos.
Entretanto, ele ¢ quem estava no ensino médio e mais perto de buscar uma independéncia
financeira, bem como independéncia emocional, o que nos faz lembrar do que Peter disse na
primeira sessdo: que vai aos atendimentos (referindo ao hospital) para nao ter pensamentos
ruins e ficar bem emocionalmente.

O adolescente foi incisivo ao dizer que ¢ apaixonado por meninas, como numa tentativa
de provar que “esta bem”, apos vivéncia subjetiva de AS agudo, cometido por um homem.
Relatou estar confortavel com a sua orientagao sexual, que para se sentir bem anda de bicicleta
ejoga ‘Free fire’ (jogo eletronico). Peter apresentou nivel de inteligéncia (média), com minimas

dificuldades relacionadas aos raciocinios especificos e complexos.

4.3 Participante 3 — Matilda
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4.3.1 Identificacdo do Caso: Prontuario e Relato de Sessao

Matilda, adolescente do sexo feminino, no momento da coleta de dados estava com 15
anos de idade, residia com o pai, a mae e as irmas, cujas idades ndo foram mencionadas. Matilda
estudava em escola publica e estava no 1° ano do Ensino Médio. O pai disse serem catdlicos.

A partir do atendimento psicossocial recebido por Matilda e seu pai no hospital, tem-se
noticias da histéria do AS, também relatada pelo responsavel a pesquisadora. Na ocasido,
necessitava de lugar de fala, portanto foi ouvido/acolhido. Conforme relatado, Matilda foi
abusada sexualmente durante adolescéncia, quando estava com 14 anos de idade, mediante AS
agudo e extrafamiliar. A adolescente relatou que estava saindo de casa, ao meio dia, de um dia
de semana para ir na casa da tia cuidar das irmas menores, quando foi abordada por um colega
de escola, que a arrastou pelo cabelo para dentro da casa e a abusou. O fato aconteceu sem uso
de preservativo e com penetracdo vaginal, mediante ameaca para que ndo gritasse. A
adolescente foi vitima de violéncia fisica (foi puxada pelo cabelo) para adentrar a casa, e em
seguida sofreu AS extrafamiliar com contato fisico e ameaga relatados por ela.

Segundo o relato, logo apds o AS, a adolescente foi para a casa de uma amiga e so foi
encontrada as 17 horas pela mae. Matilda relatou que era virgem e ndo fazia uso de métodos
contraceptivos. Os responsaveis (mae e pai) fizeram o boletim de ocorréncia, e a adolescente
foi examinada, e encaminhada ao hospital para atendimento com equipe multidisciplinar. No
hospital, foram realizados exames para possiveis DSTs, que tiverem resultados de ‘nao
reagentes’ e agendamento para atendimento psicologico, que no momento da coleta de dados

J4 estava sendo realizado semanalmente com a Psicologa responsavel.

4.3.2 Perspectiva da familia: Questionarios CCEB e CBCL

Este item, visa informar sobre a visdo que a familia tem sobre sua condicdo
socioeconomica (CEEB-2018) e sobre o comportamento e a competéncia social (CBCL/6-18)
de Matilda. Deste modo, quanto as informagdes a partir da perspectiva da familia de Matilda

foram apresentadas por seu pai e responsavel legal.

4.3.2.1 CCEB

Sobre as condigdes socioecondmicas da familia, o pai de Matilda relatou que ele e a

esposa estavam empregados, possuiam empregos fixos e recebiam mensalmente, no entanto,
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ele contribuia com a maior renda e possui Ensino Médio Incompleto. O pai, sobre o acesso aos
itens de conforto da habitacdo, disse que a familia ndo possuia lava-louca, freezer, secadora de
roupa € que possuiam dois banheiros, um automovel, quatro microcomputadores, uma
geladeira, uma lava-roupa, um DVD, um micro-ondas € uma motocicleta. Ja sobre o acesso aos
servigos publicos na habitagdo, disse que a rua era asfaltada/pavimentada, e que possuiam agua
encanada proveniente rede geral. Como resultado, a familia foi classificada como ‘Classe B1°,

com renda proxima de R$10.386,52 reais.

4.3.2.2 CBCL

O pai de Matilda relatou sobre como enxerga a filha, quanto ao seu comportamento no
dia a dia, bem como, com os irmaos, com outros da mesma idade, com outras pessoas, com 0s
responsaveis, consigo mesma e em ambientes diferentes, como em casa ou na escola. Para os
Problemas de Comportamento Internalizantes - PCI, como ansiedade/depressao,
isolamento/depressdo e queixas somaticas, disse que sua filha ndo apresenta problemas de
ordem clinica, dado que as frases afirmativas apresentadas ao pai, que diziam respeito a
possiveis comportamentos de Matilda, foram vistas por ele e identificadas como ‘nao
verdadeira (0)’ ou ndo ‘pouco verdadeira (1)’. Para Problemas de Comportamentos
Externalizantes — PCE, como comportamento de quebra de regras e agressivo, o pai, também
disse que sua filha nao apresentava problemas de ordem clinica. As frases afirmativas também
foram identificadas, em sua maioria, como ‘ndo verdadeira (0)’ ou ‘pouco verdadeira (1)’.

Nesse sentido, a correcdo do instrumento, respondido pelo pai de Matilda, mostrou
escores normais (inferiores a 64), ou seja, ndo clinicos. Informam que o pai a como estando
com comportamento normal, sem problemas relacionados a ansiedade/depressao,
isolamento/depressdo, queixas somaticas, quebra de regras e comportamento agressivo.

O pai de Matilda, também relatou sobre como enxerga sua filha, em relacdo a
‘competéncia social’ no que diz respeito a sociabilidade, atividade e escolaridade. Sobre estes,
disse que a filha apresenta comprometimentos clinicos (escore de 26). Com isso, entende-se
que ¢ vista pelo pai com comprometimento da competéncia social, que evidencia perceber
Matilda como uma adolescente com comprometimento da habilidade social, o que dificulta sua
relagdo com outros da mesma idade, com os irmdos € com outras pessoas, seja na escola, em

casa ou em outros ambientes. Também a percebe com dificuldade para realizar atividades
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(brincadeiras, passatempos € jogos) a que se propde, assim como para realizar tarefas e

trabalhos escolares.

4.3.3 Desenho da Casa-Arvore-Pessoa e Pessoa do Sexo Oposto
Figura 9 - “Casa” Figura 10 - “Arvore’

b

Fonte: Matilda, 2020 o ‘ Fonte: Matilda, 2020

Na figura 9, Matilda apresentou uma produgao de acordo com o esperado para a idade
[folha conforme apresentada] com todos os detalhes essenciais [parede, telhado, porta e janela]
para uma ‘Casa’, que sugerem alguma adaptacdo frente ao que lhe ¢ imposto pelo ambiente
(AUGRAS, BUCK, HAMMER e¢ VAN KOLCK, citados por TARDIVO, 2019, p. 206).
Apresentou o telhado de tamanho adequado [ndo ¢ grande, pequeno ou enfatizado] em relagdo
ao desenho (TARDIVO, 2019). Teve indicativo de introversao [localiza¢do: metade esquerda],
assim como ansiedade e emotividade [tracado com avangos e recuos], conforme Hammer
(1991) citado por Tardivo (2019).

Matilda também mostrou ter inseguranga e sentimento de inadequacao [pressao do lapis:
mais fraca], bem como retraimento e sentimentos de inferioridade [tamanho do desenho:
pequeno] frente ao ambiente e o que este lhe representara de modo individual (HAMMER apud
TARDIVO, 2019, p. 207). A adolescente apresentou timidez e relutancia [porta pequena,
fechada com macganeta] para se relacionar com o que lhe ¢ externo, bem como obstaculos
[Janelas muito acima e com grades] para evitar o acesso € a interacdo com esse externo, tendo
em vista que porta e janela sdo vias de acesso direto ao interior da ‘Casa’, e de contato com
Matilda, conforme Hammer (1991) citado por Tardivo (2019). Sobre a ‘Casa’, a partir do

inquérito posterior ao desenho Matilda respondeu que:

A casa possui um andar. E a minha casa. Eu escolheria o quarto da frente, porque tem
mais espago. Gostaria que meus avos paternos morassem comigo, porque gosto muito
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deles. Esté ensolarado, de tarde, com 35°C, sem nuvem. Precisa de atengdo, porque
todo mundo trabalha e esquece de mim.'? (Informagdo verbal. (Sic)).

Na figura 10, Matilda demonstrou produgao de acordo com o esperado para a idade
[folha conforme apresentada, tragado continuo e o tamanho do desenho foi médio], e possui
dois detalhes essenciais [tronco e copa] para uma ‘Arvore. Nio houve apresentacio de galhos,
que demonstra, segundo Tardivo, ndo haver indicativos de “possibilidade de interagir com o
mundo” (2019, p. 215), dado que os galhos sdo como bragos, portanto representam a interagao
do sujeito. No entanto, seu desenho exibiu detalhes bizarros [sete detalhes que parecem dois
olhos, representados por dois pontinhos fracos desenhados no papel e um detalhe ao meio que
se parece com uma lingua, que lembram fei¢des] no interior da copa da ‘Arvore’.

Segundo Tardivo, ndo hé indicativos de “possibilidade de interagir com o mundo”
(2019, p. 215), uma vez que Matilda ndo apresentou galhos no desenho. A adolescente também
demonstrou inseguran¢a, com sentimento de inadequagdo [pressdo do lapis: mais fraca],
segundo Hammer (1991) citado por Tardivo (2019). Matilda teve, também indicativos de
introversao [localizacdo: metade esquerda] (AUGRAS, BUCK, HAMMER ¢ VAN KOLCK,
citados por TARDIVO, 2019, p. 206). Sobre a ‘Arvore’, a partir do ‘inquérito posterior ao
desenho’ Matilda respondeu que: “E um pé de caju. Tem 10 anos. N3o estd viva, porque meu
pai cortou a arvore da casa. Parece uma mulher, porque tem fruta. Esta nublado, de manha, 20°
C, com vento soprando para horizonte, porque estd vindo frio. Precisa de 4gua para viver
mais”!? (Informacio verbal (Sic)).

Figura 11 - “Pessoa” Figura 12 - “Pessoa do Sexo Oposto”

®

OO

o

148

Fonte: Matilda, 2020 Fonte: Matilda, 2020

12 TAL, Fulana de. (Matilda) Entrevista 2, (2020). Entrevistador: Kamila Nunes Borges (2020)
13 1d. (Matilda), 2020.
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Na figura 11, Matilda apresentou uma producao de acordo com o esperado para a idade
[folha conforme apresentada, tragado continuo] com todos os detalhes essenciais para a
composi¢ao de uma ‘Pessoa’ [cabeca, feigdes, pescoco, tronco, bragos, pernas, maos e pés].
Sobre a figura da ‘Pessoa’, Tardivo (2019) diz que representa o momento atual da vida do
sujeito e sobre este. A adolescente demonstrou conflito e regressao [localizagdo: canto inferior
esquerdo] (VAN KOLCK 1984, citada por TARDIVO, 2019), assim como tensdo e
agressividade [pressdo do lapis mais forte], bem como retraimento e sentimentos de
inferioridade [tamanho do desenho: pequeno] frente ao ambiente e o que este lhe representara
de modo subjetivo (HAMMER citado por TARDIVO, 2019, p. 207).

Matilda também demonstrou (figura 11) “refigio na fantasia ou valoriza¢do dos
aspectos intelectuais” [cabeca grande] (TARDIVO, 2019, p. 225), bem como recusa em
enxergar o mundo [olhos fechados] a sua volta e “percepcao indiferenciada de mundo” [olhos
sem pupila] (VAN KOLCK, 1984 apud TARDIVO, 2019). Também, dificuldade em se
expressar [boca unidimensional e pequena] para outras pessoas, assim como controle rigido
[pescoco fino], falta de confianga [bracos curtos e finos] em si mesma e sentimento de
inadequacao [maos pequenas]. Mostrou tendéncia a controlar seus impulsos [cintura apertada]
sexuais (VAN KOLCK, 1984 citada por TARDIVO, 2019). Sobre a ‘Pessoa’, a partir do

‘inquérito posterior ao desenho’ Matilda respondeu que:

E uma menina. Tem 14 anos. Sou eu h4 alguns meses atras. Estou em casa, ouvindo
musica. Me sinto bem, porque meu aniversario estad chegando. Me faz lembrar de
como tudo era melhor, antes de tudo acontecer comigo. Eu preciso de atengdo. Estou
vestindo vestido'# (Informagcdo verbal. (Sic)).

Na figura 12, Matilda teve uma produg¢do de acordo com o esperado para a idade [folha
conforme apresentada]. Apresentou decisdo e rapidez [tracado continuo] frente ao que lhe foi
solicitado. Apresentou, também todos os detalhes essenciais [cabega, fei¢des, pescogo, tronco,
bragos, pernas, maos e pés] para a composi¢ao de uma ‘Pessoa’. Sobre a representacdo dessa
figura, Tardivo (2019) diz que representa 0 momento atual da vida do sujeito e sobre si. A
adolescente teve conflitos [localizacdo: canto inferior esquerdo] (VAN KOLCK 1984, citada
por TARDIVO, 2019). Além disso, apresentou também tensdo e agressividade [pressdo do lapis
mais forte], bem como sentimentos de inadequagdo e inferioridade [tamanho do desenho:
pequeno] (HAMMER citado por TARDIVO, 2019, p. 207).

Matilda também demonstrou “refigio na fantasia ou valorizacdo dos aspectos

intelectuais” [cabeca grande] (TARDIVO, 2019, p. 225), bem como recusa em ver o mundo

14 1d. (Matilda), 2020.
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[olhos fechados] e “percepcdo indiferenciada de mundo” [sem pupila] (TARDIVO, 2019 p.
218). A adolescente teve dificuldade em se expressar [boca unidimensional e pequena] a outras
pessoas, conforme consideragdes Tardivo (2019). Matilda também apresentou controle rigido
[pescoco fino], falta de confianga em si mesma [bragos curtos e finos]. (TARDIVO, 2019). A
adolescente também apresentou também sentimentos de deficiéncia [pernas curtas]. Sobre a
‘Pessoa’, a partir do ‘inquérito posterior ao desenho’ Matilda respondeu que: “E um homem.
Tem 33 anos. E o meu pai. Esta arrumando o carro, em casa. Se sente feliz, ao me ver feliz. Me
faz lembrar como ele ¢ importante para mim. Ele precisa de carinho, porque ele gosta. Esta

vestindo blusa e short”!® (Informagcdo verbal (Sic)).

4.3.4 AIDA

Sobre a formacdo da identidade de Matilda, a adolescente respondeu perguntas fechadas
e abertas. Destarte, respondeu 61 perguntas fechadas, que foram analisadas, mediante
consideracdo da escala  ‘Identidade-Continuidade’  (subescalas:  comportamento,
relacionamento e autorreflexdo emocional) e da escala ‘Identidade- Coeréncia’ (subescalas:
contradigdes, autonomia, autorreflexdo cognitiva). Matilda apresentou identidade ‘mais
saudavel’ para ‘Comportamento’ (desempenho 12) e ‘Autorreflexdo Emocional’ (desempenho
14), e ‘menos saudavel’ para ‘Relacionamento’ (desempenho 15), ‘Contradigdes’ (desempenho
33), ‘Autonomia’ (desempenho 30) e ‘Autorreflexdo Cognitiva’ (desempenho 24). Percebe-se
que a adolescente se apresentou ‘menos saudavel’ em quatro subescalas e ‘mais saudavel’ em
duas subescalas para identidade-continuidade, e apenas ‘menos saudavel’ para identidade-
coeréncia.

A adolescente também respondeu a trés perguntas semiabertas (hobbies, grupos
especiais e qualidades), primeiro sobre si mesmo e, em seguida, respondeu as mesmas perguntas
sobre o primo, escolhido por ela. Disse que seus hobbies sdo ‘ler’ duas vezes na semana e ‘ouvir
musica’ todos os dias, € que ndo se sente pertencente a um grupo especial, suas qualidades sao:
estudiosa, inteligente e apaixonada por animais. Sobre como enxerga seu primo, ela disse que
0 primo tem como hobbies ‘ouvir musica’ e ‘jogar video game’ todos os dias na semana, e que
se sente pertencente a um grupo ‘de computador’, tem qualidades, como: ‘inteligente, estudioso,

fazer amizade fécil, apaixonado pela namorada’.

15 1d. (Matilda), 2020.
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4.3.5 TIG-NV

Matilda foi avaliada quanto a sua condi¢do cognitiva, para isso respondeu 30
itens/exercicios sobre raciocinios basico, especifico, gestaltico e complexo. No momento da
execugao do teste psicologico, Matilda disse que ndo dava conta de fazer. Apesar da tristeza e
preocupacdo demonstrada pela adolescente, respondeu ao teste, acertou 12 dos 30
itens/exercicios, sendo classificada como ‘Média Inferior’ (Q.I de 87), quanto a ‘Classificagdo
do Nivel de Inteligéncia’.

Matilda comentou: “Eu ndo consigo fazer, eu ndo estou bem, desde que aquilo
aconteceu comigo (choro)...vou entregar, terminei, mas eu nio sabia a resposta da maioria”!¢
(informacao verbal). A adolescente se emocionou na metade dos exercicios do TIG-NV, sendo

acolhida pela Psicologa/Pesquisadora, que lembrou que ela poderia dizer sobre o que estava

sentindo, e também que poderia suspender o exercicio a qualquer momento.

4.3.6 Consideracoes sobre Matilda

Matilda ¢é percebida pelo pai como uma adolescente que ndo apresenta problemas de
comportamento, relacionados a ansiedade/depressao, isolamento/depressao, queixas somaticas,
comportamento de quebra de regras e agressivo, porém apresenta dificuldades relacionadas a
competéncia social. Percebe-se que, de acordo com o pai a adolescente, tem comprometimento
da habilidade social que dificulta sua relacdo com outras pessoas. Relatou também que a filha
fica reclusa, quieta e ndo diz como se sente, que a relacdo dela com a mae ¢ permeada pela falta
de dialogo.

A partir das expressdes e projecdes de Matilda nos desenhos realizados, apresentou ser
insegura, ter sentimento de inadequagdo, bem como introversao, perceptiveis quando desenha
a porta da casa fechada e coloca as janelas acima, evidenciando que na sua vida o acesso €
limitado. A adolescente se expressa por meio de uma arvore média [sem interpretacao],
percebe-se, ainda que ha nao ha galho, que denotaria interacdo com o ambiente.

Sobre a ‘Arvore’, a adolescente diz estar morta, denotando que algo nao esta bem, dado
a afetacdo projetada nesta figura e que precisa de algo, demonstrando assim que a adolescente
necessita ¢ demanda cuidados. A partir do desenho da ‘Arvore’ de Matilda verificou-se

dependéncia e imaturidade [tipo da &rvore: frutifera], conforme considera¢des de Buck (2009).

16 1d. (Matilda), 2020.
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Ainda acerca das expressoes e projecdes de Matilda, na figura da ‘Pessoa’, e quem diz ser ela
com 14 anos, antes de sofrer AS, a adolescente demostrou ansiedade, tensdo, retraimento,
sentimento de inferioridade e inadequagdo, agressividade, assim como dificuldade em se
expressar. Sobre o desenho respondeu (inquérito posterior ao desenho) que precisava de atengao
e que tudo era melhor antes do AS.

Percebe-se que a adolescente sofre e aparenta ndo estar bem emocionalmente dado que
relembra do AS ao desenhar como se pudesse ser evitado caso estivesse com alguém. Suas falas
demonstram necessidade de cuidado e dependéncia para se sentir segura. Para figura do sexo
oposto, que diz ser seu pai. Matilda apresentou tensdo, agressividade, dificuldade em se
expressar e sentimentos de deficiéncia. Tais informacdes remetem a fala do pai sobre a
adolescente quando diz que precisa lhe perguntar o que estd acontecendo quando a percebe
reclusa e quieta.

Matilda disse que para se sentir bem ouve musica e 1€, no entanto, ndo se sente
pertencente a grupos especiais. Durante a aplicagdo dos instrumentos a adolescente reclamou
que precisava de atengdo antes e pelo que aconteceu, culpa a auséncia dos pais. Emocionou-se
na sessdo, durante a realizagdo dos desenhos. O pai de Matilda disse que € carinhoso e conversa
com a filha toda vez, que segundo ele, a percebe triste. A mae, segundo o pai, ndo tem paciéncia
com as filhas (Matilda e suas duas irmas), reclama da psicologa e prefere ndo acompanhar a
filha nos atendimentos, reclama da falta de didlogo com a mae. Matilda teve resultado abaixo
do esperado quando avaliado seu nivel de inteligéncia (média inferior), com dificuldades

relacionadas aos raciocinios complexos e especificos.

4.4 Participante 4 — Ellie

4.4.1 Identificacdo do Caso: Prontuario e Relato de Sessao

Ellie, adolescente do sexo feminino, no momento da coleta de dados estava com 16 anos
de idade, residia com a mae e o irmao, cujas idades ndo foram mencionadas. Ellie estudava em
escola publica e estava cursando o 2° ano do Ensino Médio. A mae referiu sendo catdlicos.

A partir do atendimento psicossocial recebido por Ellie e sua mae no hospital, tem-se
noticias da historia do AS, também relatada pela responséavel a esta pesquisadora. Na ocasido,
necessitava de lugar de fala, portanto foi ouvida/acolhida. Conforme relatado, Ellie sofreu AS

quando crianga (ofensor sexual nao foi citado nas sessdes e nem identificado no prontuério), na
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escola, e na adolescéncia, em novembro de 2019, quando ja estava com 16 anos de idade, ambos
foram AS agudo e extrafamiliar.

Sobre o ultimo AS sofrido por Ellie, a adolescente relatou que aconteceu quando saia
da escola noturna, por volta das 23 horas. Disse que solicitou um Uber (carro de aplicativo pago
para o transporte de pessoas), e seu celular descarregou. Em seguida um homem chegou perto
e se identificou como Uber e ela entrou no carro. O homem ofereceu dgua e a adolescente
aceitou, em seguida disse que ficou sonolenta, € enquanto estava sobre efeito da substancia o
motorista abusou sexualmente dela com penetracao vaginal, e que s6é quando acordou foi que
percebeu o que havia acontecido. Também relatou que quando acordou o ofensor sexual havia
fugido, ela estava sozinha, nua e presa dentro do carro, que para sair do veiculo teve que chutar
o vidro até quebrar. Quando conseguiu sair, foi encontrada por uma mulher que passava na rua.
A mulher ligou para a mae da adolescente e contou sobre o AS.

A responsavel (mae) fez boletim de ocorréncia e na sequéncia foram encaminhadas ao
Instituto Médico Legal - IML para que a adolescente fosse examinada, e de 14 foram
encaminhadas ao hospital para atendimento com equipe multidisciplinar. No hospital, foram
realizados exames para possiveis DSTs, que tiverem resultados de ‘ndo reagentes’ e
agendamento para atendimento psicoldgico, que no momento da coleta de dados ja estava sendo

realizado semanalmente com a Psicologa responsavel.

4.4.2 Perspectiva da familia CCEB: Questionarios CCEB ¢ CBCL

Este item visa informar sobre a visdo que a familia tem sobre sua condicdo
socioeconomica (CEEB-2018) e sobre o comportamento e a competéncia social (CBCL/6-18)
de Ellie. Deste modo, quanto as informagdes a partir da perspectiva da familia de Ellie, foram

apresentadas por sua mae e responsavel legal.

4.4.2.1 CCEB

Sobre as condi¢des socioecondmicas da familia, a mae de Ellie relatou que contribuia
com a maior renda, dado que recebia aposentadoria e que possui Ensino Médio Completo. A
mae, sobre o acesso aos itens de conforto da habitagdo, disse que a familia ndo possuia
automoveis, microcomputadores, lava-louga, freezer, micro-ondas, motocicleta e secadora de

roupa, que possuiam um banheiro, uma geladeira, dois DVDs e uma lava-roupa. J4, sobre o
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acesso aos servicos publicos na habitagdo, disse que a rua era asfaltada/pavimentada e que
possuiam agua encanada proveniente rede geral. Como resultado, a familia foi classificada

como ‘Classe C2’, com renda proxima de R$1.691,44 reais.

4.4.2.2 CBCL

A mae de Ellie relatou sobre como enxerga sua filha quanto ao seu comportamento no
dia a dia, bem como, com os irmaos, com outros da mesma idade, com outras pessoas, com 0s
responsaveis, consigo mesma e, em ambientes diferentes, como em casa ou na escola. Para os
Problemas de Comportamento Internalizantes - PCI, como ansiedade/depressao,
isolamento/depressdo e queixas somaticas, disse que sua filha apresenta problemas de ordem
clinica, dado que as frases afirmativas apresentadas a mae, que diziam respeito a possiveis
comportamentos de Ellie, foram vistas por ela e identificadas, em sua maioria, como ‘muito
verdadeira (2)’.

Para Problemas de Comportamentos Externalizantes — PCE, como comportamento de
quebra de regras e agressivo, a mae de Ellie disse que sua filha ndo apresentava problemas de
ordem clinica, para este, as frases afirmativas foram identificadas, em sua maioria, como ‘nao
verdadeira (0)’ ou ndo ‘pouco verdadeira (1)’ para comportamento agressivo, ja para
comportamento de quebra de regras, a maioria, das frases afirmativas foram vistas como ‘muito
verdadeira (2)’.

Neste sentido, a correcdo do instrumento, respondido pela mae de Ellie, mostrou escores
clinicos (acima de 70), que informam que percebe sua filha com problemas de comportamento,
relacionados a ansiedade/depressdo, isolamento/depressdo, queixas somadticas e
comportamento de quebra de regras. E escore limitrofe (entre 65 e 69) para problemas de
comportamento agressivo, o que denota percebé-la, como uma adolescente muito ansiosa,
depressiva, isolada, com queixas somaticas € com quebra de regras.

A mae de Ellie, também relatou sobre como enxerga sua filha em relagdo a ‘competéncia
social’, no que diz respeito a sociabilidade, atividade e escolaridade. Sobre estes, disse que Ellie
apresenta comprometimentos clinicos (escore de 25). Com isso, entende-se que € vista pela mae
como apresentando comprometimento da competéncia social, o que evidencia que percebe a
filha com comprometimento da habilidade social, dificultando sua relacdo com outros da

mesma idade, com os irmaos € com outras pessoas, seja na escola, em casa ou em outros



76

ambientes, bem como a percebe com dificuldade para realizar atividades (brincadeiras,

passatempos e jogos) a que se propde, assim como para realizar tarefas e trabalhos escolares.

4.4.3 Desenho da Casa-Arvore-Pessoa e Pessoa do Sexo Oposto

Figura 13 - “Casa” Figura 14 - “Arvore”
r—
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D
Fonte: Ellie, 2020 Fonte: Ellie, 2020

Na figura 13, Ellie teve uma produgdo abaixo do esperado para a idade, dado que
demonstrou inseguranca, nervosismo [tracados trémulos], ansiedade e emotividade [tracado
com avangos e recuos]. Apresentou alguma adaptacdo [folha conforme apresentada] frente ao
que lhe foi solicitado pelo ambiente e também todos os detalhes essenciais [parede, telhado,
porta e janela] para uma ‘Casa’. Exibiu o telhado de tamanho adequado [ndo ¢ grande, pequeno
ou enfatizado] em relagdo ao desenho (TARDIVO, 2019). Apresentou também conflito e
regressao [localizacdo: canto inferior esquerdo] e dependéncia emocional [desenho na borda da
folha] no que concerne ao ambiente (AUGRAS, BUCK, HAMMER e¢ VAN KOLCK, citados
por TARDIVO, 2019, p. 206).

Ellie mostrou ter inseguranca e sentimento de inadequa¢do [pressdo do lapis: mais
fraca], bem como retraimento e sentimentos de inferioridade [tamanho do desenho: pequeno]
frente ao ambiente e o que este lhe representara de modo singular (HAMMER apud TARDIVO,
2019, p. 207). A adolescente apresentou timidez e relutdncia [porta pequena, fechada com
magcaneta] para se relacionar com o que lhe ¢ externo, no entanto apresenta acessibilidade
[janela aberta], tendo em vista que porta e janela sdo vias de acesso direto ao interior da ‘Casa’,
e de contato com Ellie conforme Hammer (1991) citado por Tardivo (2019). Sobre a ‘Casa’, a

partir do inquérito posterior ao desenho Ellie respondeu que:
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A casa possui um andar. E a casa onde eu morava, minha ¢ da minha mae. Eu
escolheria o quarto perto da cozinha, porque ¢ perto da geladeira. Gostaria que minha
mae morasse comigo, porque ela ¢ a dona. Esta nublado, frio, de tarde, com 16°C.
Precisa de uma reforma, porque estd meio acabada!” (informagdo verbal (Sic)).

Na figura 14, Ellie teve uma producao abaixo do esperado para a idade, ja que apresenta
resisténcia e evasdo [desenha somente o que ¢ solicitado] e apenas dois detalhes essenciais
[tronco e copa] para uma ‘Arvore’. Ndo houve apresentagio de galhos o que demonstra,
segundo Tardivo, que ndo ha indicativos de “possibilidade de interagir com o mundo” (2019,
p. 215), dado que os galhos sdo como bragos, portanto representam a interagdo do sujeito.
Também apresenta alguma capacidade de se adaptar ao que lhe foi solicitado [folha conforme
apresentada]. Ellie apresentou emotividade e ansiedade [tragado com avangos e recuos], assim
como sentimentos de inadequacdo e ansiedade [tamanho do desenho: pequeno] (AUGRAS,
BUCK, HAMMER ¢ VAN KOLCK, citados por TARDIVO, 2019, p. 206).

A adolescente, também demonstrou inseguranga, com sentimento de inadequacdo
[pressao do lapis: mais fraca], segundo Hammer (1991) citado por Tardivo (2019). Ellie, ainda
apresentou introversdo [localizacdo: metade esquerda], segundo Tardivo (2019). Também
excesso de imersdo [copa grande] na fantasia (VAN KOLCK, apud TARDIVO, 2019, p. 206).
Sobre a ‘Arvore’, a partir do ‘inquérito posterior ao desenho’ Ellie respondeu que: “E um
pinheiro. Tem 6 anos. Nao estd viva, porque foi cortado. Parece uma mulher € um homem,
porque os lados sdo iguais. Estad nevando, de noite, -2° C, sem vento. Precisa de um corte, cortar

189

as folhas que estdo grandes'®” (informacgao verbal ((Sic).

Figura 15 - “Pessoa” Figura 16 - “Pessoa do Sexo Oposto”

1

Fonte: Ellie, 2020. Fonte: Ellie, 2020.

7 TAL, Fulana de. (Ellie) Entrevista 2, (2020). Entrevistador: Kamila Nunes Borges (2020).
18 1d, (Ellie), 2020.
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Na figura 15, Ellie teve uma produgdo de acordo com o esperado para a idade [folha
conforme apresentada], com todos os detalhes essenciais [cabeca, fei¢cdes, pescoco, tronco,
bracos, pernas, maos e pé€s] para a composi¢do de uma ‘Pessoa’. No entanto, apresentou
emotividade, ansiedade [tracado com avangos e recuos] bem como inseguranga € nervosismo
[tracado trémulo], conforme Tardivo (2019).

Ellie demonstrou conflito e regressdo [localizagdo: canto inferior esquerdo] (VAN
KOLCK, 1984, apud TARDIVO, 2019), assim como inseguran¢a ¢ inadequacao [pressao do
lapis mais fraca]. Também, retraimento e sentimentos de inferioridade [tamanho do desenho:
pequeno] frente ao ambiente e o que este lhe representara de modo subjetivo (HAMMER, 1991,
apud TARDIVO, 2019).

Ellie mostrou “percepcao indiferenciada de mundo” [olhos sem pupila] (VAN KOLCK,
1984 citada por TARDIVO, 2019), e também apresentou sensualidade [boca com ldbios
carnudos], e tendéncia a controlar seus impulsos [cintura apertada] sexuais (VAN KOLCK,
1984 citada por TARDIVO, 2019). Ellie teve, também indicativos de “ansiedade quanto ao
controle dos impulsos sexuais” (TARDIVO, 2019, p. 221). Sobre a ‘Pessoa’, a partir do
‘inquérito posterior ao desenho’ Ellie respondeu que: “E um homem. Tem 27 anos. Meu irméo.
Esta na rua, rindo para mim. Ele sente feliz, porque estd indo jogar bola. Me faz lembrar de
brincadeira. Ele precisa de mais humildade porque € metido. Esta vestindo camiseta de time e

19 (Informagdo verbal (Sic)).

bermuda

Na figura 16, Ellie teve uma produg¢do abaixo do esperado para a idade [desorganizado
e sem pés], apresentou incerteza e temor [tracado interrompido], porém demonstrou decisao e
rapidez [folha conforme apresentada] frente ao que lhe foi solicitado, mas apenas com alguns
detalhes essenciais [cabeca, feigdes, pescoco, tronco, bragos, pernas e maos]| para a composi¢ao
de uma ‘Pessoa’. Sobre essa figura Tardivo (2019) ressalta que representa 0 momento atual da
vida do sujeito e sobre si mesma. A adolescente demonstrou conflitos [localiza¢do: canto
inferior esquerdo] (VAN KOLCK 1984, citada por TARDIVO, 2019).

Ellie apresentou também sentimentos de inadequacao [pressao do lapis mais fraca],
bem como sentimentos de inferioridade [tamanho do desenho: pequeno] (HAMMER citado por
TARDIVO, 2019, p. 207). Ellie também demonstrou “refigio na fantasia ou valorizacdo dos
aspectos intelectuais” [cabega grande] (TARDIVO, 2019, p. 225), e inseguranga [omissao dos

pés] (VAN KOLCK, 1984 citada por TARDIVO, 2019).

19 1d. (Ellie), 2020.
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Também apresentou dificuldade para controlar seus impulsos [pescoco longo]
(TARDIVO, 2019). A adolescente também demonstrou sentimentos de deficiéncia [pernas
cortadas]. Apresentou, no desenho, exibicionismo e preocupacdo com a sexualidade
[representacdo explicita dos genitais], conforme Van Kolck (1984) citado por Tardivo (2019).

Sobre a ‘Pessoa’, a partir do ‘inquérito posterior ao desenho’ Ellie respondeu que: “E
um homem. Tem 18 anos. E o meu pai. Esta no rio, pescando. Ele sente feliz, porque esta

pescando. Me faz lembrar gratidao. Ele precisa escolher uma mulher s6, porque ¢ mulherengo.

Esta vestindo camiseta manga longa e calga, e esse no meio é o pénis”?® (Informacdo verbal

(Sic)).
4.4.4 AIDA

Sobre a forma¢do de sua identidade, Ellie respondeu perguntas fechadas e abertas.
Destarte, respondeu 61 perguntas fechadas que foram analisados mediante consideragdo da
escala ‘Identidade-Continuidade’ (subescalas: comportamento, relacionamento e autorreflexao
emocional) e da escala ‘Identidade- Coeréncia’ (subescalas: contradicdes, autonomia,
autorreflexdo cognitiva).

A adolescente apresentou identidade ‘mais saudavel’ para ‘Autorreflexdo Emocional’
(desempenho 14), e ‘menos sauddvel’ para Comportamento’ (desempenho 21)
‘Relacionamento’ (desempenho 29), ‘Contradicdes’ (desempenho 33), ‘Autonomia’
(desempenho 30) e ‘Autorreflexdo Cognitiva’ (desempenho 18). A adolescente se apresentou
‘menos saudavel’ em cinco subescalas e ‘mais saudavel’ em uma subescala, para identidade-
continuidade, e apenas ‘menos saudavel’ para identidade-coeréncia.

Ellie também respondeu a trés perguntas semiabertas (hobbies, grupos especiais e
qualidades). Primeiro sobre si mesmo e, em seguida, respondeu as mesmas perguntas sobre a
namorada, escolhida por ela. Ellie disse que seus hobbies sdo ‘futsal’ trés vezes na semana e
‘capoeira’ duas vezes na semana, € que nao se sente pertencente a um grupo especial, que suas
qualidades sdo: humilde, carater 6timo e atitude. Sobre como enxerga sua namorada, Ellie disse
que a namorada tem como hobbies ‘leitura’ e ‘dancar’ todos os dias na semana, € que nao se
sente pertencente a um grupo especial. Suas qualidades sdo: ‘inteligente, carinhosa, amorosa e

verdadeira’.

20 1d. (Ellie), 2020.
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4.4.5 TIG-NV

Ellie foi avaliada quanto a sua condi¢do cognitiva, para isso respondeu 30
itens/exercicios sobre raciocinio basico, especifico, gestaltico e complexo. No momento da
execucao, disse que era muito dificil. Apesar da preocupagao demonstrada por ela, finalizou o
teste, acertando 15 dos 30 itens/exercicios, sendo classificada como ‘Média’ (Q.Ide 91), quanto
a ‘Classificagao do Nivel de Inteligéncia’.

Seus comentarios foram: “Eu ndo sei esse, nem esse, nem esse outro (mostrou os
exercicios), isso ¢ dificil, as outras meninas vdo responder esse também?”?! (Informagio
verbal) A Psicologa/Pesquisadora respondeu que sim, que todos iriam responder o mesmo
instrumento e retomou o que estava no TCLE, informando a adolescente que os instrumentos
sdo para saber sobre ela, sobre como ela pensa e sobre o jeito dela de ser, comentou que ¢ assim

mesmo, alguns sdo mais faceis outros nao.

4.4.6 Consideracoes sobre Ellie

Ellie ¢ percebida pela mae como uma adolescente com problemas de comportamento,
relacionados a ansiedade/depressao, isolamento/depressao, queixas somaticas € de quebra de
regras, porém apresenta problemas de comportamento limitrofes relacionados a agressividade,
denotando que percebe a filha como sendo uma adolescente muito ansiosa, depressiva, isolada,
com queixas somaticas e comportamento de quebra de regras. Também a enxerga com
dificuldades relacionadas a competéncia social.

E possivel perceber, de acordo com a mie da adolescente, que Ellie tem
comprometimento da habilidade social que dificulta sua relagdo com outras pessoas. A mae de
Ellie reclama de suas roupas, ndo gosta que a filha goste de jogar futsal e nem que fuja para
casa da namorada sem lhe comunicar. Ja, a adolescente diz se sentir bem quando est4d com a
namorada.

A partir das expressoes e projecdes de Ellie nos desenhos realizados, ela apresentou ser
ansiosa, tal como a mae disse que a enxerga, também mostrou ser insegura, emotiva, ter
dependéncia emocional, nervosismo, retraimento, bem como introversao, perceptiveis, também
quando desenha a porta da casa fechada, evidenciando que na sua vida o acesso ¢ limitado.

Demonstrou também evasao, relutincia e sentimentos de inadequacdo que sdo perceptiveis na

21 1d. (Ellie), 2020.
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fala da mae, quando diz que a filha vai para casa da namorada quando deseja. Também
localizaveis na fala da adolescente quando diz se sentir bem na casa da namorada.

Ainda sobre as expressdes e projecoes de Ellie, sobre a figura da pessoa, disse ser seu
irmao. Para este desenho, observou-se inseguranca, inadequagao, sensualidade, retraimento,
inferioridade, mas também dependéncia. Sobre o irmao, Ellie ao responder (inquérito posterior
ao desenho), projeta sentimentos bons. Diz que ele esta rindo e indo jogar bola, detalhe que faz
lembrar o que ela ama fazer que € jogar bola. Disse que o irmao veste uma camiseta de time. A
adolescente estava com roupa de time na sessao em que realizou os desenhos.

J4, a figura do sexo oposto, mostrou inseguranga, dificuldade no controle dos impulsos,
preocupagdo com a sexualidade e exibicionismo, dado a apresentacdo e nomeagao dos genitais
(costuma ser apresentado por vitimas de AS, conforme Buck e demais autores), pescogo longo
e pernas cortadas, sobre o qual disse ser seu pai. Demostrou raiva ao dizer que o pai ¢
mulherengo e precisa escolher apenas uma mulher.

Observou-se que Ellie atribui a ‘Arvore’ a idade de 6 anos. Na historia de Ellie, sabe-se
que foi vitima de AS quando crianga, deste modo, ao falar da ‘Arvore’ de pouca idade, diz que
estd morta e que precisa de reparos, quando diz que precisa cortar o que esta grande, como se
ela precisasse tirar algo de si mesma, dado que a arvore diz sobre Ellie, enquanto pessoa que
sente e se expressa por meio do desenho.

Relatou também que a figura da ‘Arvore’ se parece homem e mulher, que denota
conflito em relacdo a identidade sexual. A mae de Ellie reclama que a filha veste roupas
masculinas, mas Ellie diz amar o seu estilo. Esse posicionalmente demonstra que em meio a
insegurancas e dificuldades apresentadas pela adolescente, possui capacidade para buscar o que
acredita e o que lhe faz bem. Ellie disse que para se sentir bem joga futsal, trés vezes na semana,
e capoeira, duas vezes, € que ndo se sente pertencente a grupos especiais. Teve resultado
adequado/esperado quando avaliado seu nivel de inteligéncia (média), com dificuldades

relacionadas aos raciocinios basicos e complexos.

4.5 Participante 5 — Tati

4.5.1 Identificacdo do Caso: Prontuario e Relato de Sessao

Tati, adolescente do sexo feminino, encontrava-se em acolhimento institucional (Casa
Lar, em Cuiaba/MT), no momento da coleta de dados estava com 13 anos de idade, residia com

dois cuidadores e outras adolescentes com idades inferiores a dezoito anos, também
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institucionalizadas. Tati estudava em escola de ensino especial (para pessoas com limitagao
cognitiva) publica e estava cursando o 3° ano do Ensino Fundamental.

A cuidadora informou que na institui¢ao todos eram catdlicos, dado ao fato de ser a
religido exercida pela cuidadora residente e responsavel pela casa, chamada de ‘mae do lar’.
Tati parecia ter ‘atraso cognitivo’ (dificuldade de raciocinio e compreensao), sobre isto, a
cuidadora relatou que sabia que a adolescente tem dificuldades especificas, mas que ja foi
avaliada por médicos, que ndo diagnosticaram o que ela tinha. No entanto, consta no prontuario,
o atendimento médico realizado no hospital, neste 0 médico escreve que Tati possui ‘retardo
mental’ (terminologia atual e indicada ‘atraso cognitivo’).

Sobre a histéria do AS sofrido por Tati, ndo foi relatado pela responsavel, considerando
também que ha um rodizio dos cuidadores que acompanhavam a adolescente até o hospital, e
que segundo a cuidadora (que estava na primeira sessdo desta pesquisadora e respondeu os
instrumentos), eles sabem pouco da historia da adolescente.

Deste modo, conforme relatado no atendimento psicossocial acessado pelo prontudrio
(por outra cuidadora que ndo teve contato com esta pesquisa), Tati sofreu AS cronico e
intrafamiliar recentemente, quando morava na casa da tia, pois a mae havia falecido. A
adolescente relatou que ela e o primo (filho da tia) tinham relagdes sexuais com penetragao
vaginal e sem preservativo, e acontecia durante a tarde, sempre que a tia saia de casa.

A responsavel (por outra cuidadora que ndo teve contato com esta pesquisa) € a
adolescente foram encaminhadas da Casa Lar ao hospital para atendimento com equipe
multidisciplinar. No hospital, foram realizados exames para possiveis DSTs, que tiverem
resultados de ‘ndo reagentes’ e agendamento para atendimento psicoldgico, que no momento

da coleta de dados j4 estava sendo realizado semanalmente com a Psicologa responsavel.

4.5.2 Perspectiva da familia CCEB: Questionarios CCEB e CBCL

Este item visa informar sobre a visdo que a familia tem sobre sua condicao
socioecondmica (CEEB-2018) e sobre o comportamento e a competéncia social (CBCL/6-18)
de Tati. Deste modo, quanto as informagdes a partir da perspectiva da familia de Tati, foram

apresentadas por sua cuidadora e responsavel legal de uma ‘Casa Lar’ em Cuiaba-MT.
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4.5.2.1 CCEB

Sobre as condigdes socioecondmicas, as informagdes foram suprimidas, posto que a
adolescente se encontrava em acolhimento institucional, em Casa Lar. A cuidadora relatou ndo

ter informacdes sobre tais condi¢des a respeito da familia de Tati.

4.5.2.2 CBCL

A cuidadora relatou sobre como enxerga a adolescente quanto ao seu comportamento
no dia a dia, bem como, com as outras adolescentes, com outros da mesma idade, com outras
pessoas, com o0s responsaveis, consigo mesma e, em ambientes diferentes, como em casa ou na
escola. Para os Problemas de Comportamento Internalizantes - PCI, como ansiedade/depressao,
isolamento/depressdo e queixas somaticas, disse que adolescente apresenta problemas de ordem
clinica, dado que as frases afirmativas apresentadas a mae, que diziam respeito a possiveis
comportamentos de Tati, foram vistas por ela e identificadas, em sua maioria, como ‘muito
verdadeira (2)’, para queixas somaticas, € como ‘nao verdadeira (0)’ ou nao ‘pouco verdadeira
(1) para ansiedade/depressdo e isolamento/depressdo, que nao denotam comportamento
clinico.

Para Problemas de Comportamentos Externalizantes — PCE, como comportamento de
quebra de regras e agressivo, a cuidadora disse que a adolescente ndo apresentava problemas
de ordem clinica. Para este, as frases afirmativas foram identificadas, em sua maioria, como
‘nao verdadeira (0)’ ou ndo ‘pouco verdadeira (1)’ para comportamento agressivo € de quebra
de regras.

Neste sentido, a correcdo do instrumento, respondido pela cuidadora, mostrou escores
clinicos (acima de 70), que informam que a percebe com problemas de comportamento,
relacionados a queixas somaticas e escores limitrofes (entre 65 e 69) para problemas de
1solamento/depressao, comportamento de quebra de regras e agressivo. Escores normais, ou
seja, ndo clinicos para ansiedade/depressdo. Os resultados denotam que a cuidadora percebe
Tati, como sendo uma adolescente que apresenta problemas de comportamento relacionados a
queixas somaticas.

A cuidadora relatou sobre como enxerga a adolescente, em relagdo a ‘competéncia
social’, no que diz respeito a sociabilidade, atividade e escolaridade. Sobre esses, disse que Tati

ndo apresenta comprometimentos clinicos, mas sim limitrofes (escore de 38). Com isso,
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entende-se que Tati € vista pela cuidadora como apresentando boa competéncia social, porém
nem clinica (com comprometimento da competéncia social) € nem nao-clinica (normal), mas
entre os dois, no limite da competéncia social esperada. Percebe a adolescente com boa
habilidade social para se relacionar com outros da mesma idade, com as adolescentes da Casa
Lar e com outras pessoas, seja na escola, na Casa Lar ou em outros ambientes, com bom
desempenho nas atividades (brincadeiras, passatempos € jogos) a que se propde, assim como

nas tarefas e trabalhos escolares.

4.5.3 Desenho da Casa-Arvore-Pessoa e Pessoa do Sexo Oposto

Figura 17 - “Casa” Figura 18 - “Arvore”

i
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Fonte: Tati, 2020 Fonte: Tati, 2020

Na figura 17, Tati teve uma producdo de acordo com o esperado para a idade [folha
conforme apresentada, tamanho do desenho foi médio], com todos os detalhes essenciais
[parede, telhado, porta e janela] para uma ‘Casa’, que sugere alguma adaptacao frente ao que
lhe ¢ imposto pelo ambiente. Tati também mostrou dependéncia [desenho na borda da folha]
no que concerne ao ambiente, bem como “atitude mais pragmadtica voltada para o concreto”
[localizagdo: metade inferior] (AUGRAS, BUCK, HAMMER e VAN KOLCK, citados por
TARDIVO, 2019, p. 206).

Apresentou o telhado de tamanho adequado [ndo ¢ grande, pequeno ou enfatizado] em
relagdo ao desenho (TARDIVO, 2019), no entanto, com detalhe fantasista [estrela de Natal
desenhada no telhado], assim como inseguranca e ansiedade [tragado interrompido], conforme
Buck (2009). Também ansiedade e emotividade [tragado com avangos e recuos], conforme
Hammer (1991) citado por Tardivo (2019).

Tati também demonstrou ter inseguranca e sentimento de inadequacao [pressao do lapis:
mais fraca] (HAMMER citado por TARDIVO, 2019, p. 207). A adolescente mostrou timidez e

relutincia [porta pequena, fechada com macaneta] para se relacionar com o que lhe € externo,
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bem como obstaculos [janelas muito acima e com grades] para evitar o acesso € a intera¢ao
com esse externo, tendo em vista que porta e janela sdo vias de acesso direto ao interior da
‘Casa’, e de contato com Tati, conforme Hammer (1991) citado por Tardivo (2019). Sobre a

‘Casa’, a partir do inquérito posterior ao desenho Tati respondeu que:

A casa possui um andar. E a minha casa. Eu escolheria o quarto vermelho, porque eu
gosto de vermelho. Gostaria que minha a minha amiga da escola morasse comigo.
Esta calor, de manhd, com nuvem. Precisa comprar arroz, feijdo, vasilha, sapato,
porque eu gosto de comprar?? (Informagio verbal (Sic)).

Na figura 18, Tati teve uma produgdo abaixo do esperado para a idade [folha
modificada], possui apenas dois detalhes essenciais [tronco e copa] para uma ‘Arvore’, que
denotam dificuldade na capacidade de se adaptar (TARDIVO, 2019), dado que nao houve
apresentacdo de galhos, que demonstra, segundo Tardivo, que ndo ha indicativos de
“possibilidade de interagir com o mundo” (2019, p. 215), uma vez que os galhos sdo como
bragos, portanto representam a interagcdo do sujeito. O desenho apresentou decisdo e rapidez
[tracado continuo], conforme Hammer (1991) citada por Tardivo (2019), mas também
inadequagdo e inseguranga [tamanho do desenho: pequeno], segundo Kolck (1984) citada por
Tardivo (2019).

Segundo Tardivo, ndo hé indicativos de “possibilidade de interagir com o mundo”
(2019, p. 215), uma vez que Tati ndo exibiu galhos no desenho, esses se apresentados
indicariam acesso € interagdo. A adolescente também apresentou tensdo e agressividade
[pressdo do lapis: mais forte], segundo Hammer (1991) citado por Tardivo (2019). Tati, ainda
demonstrou conflito e regressdo [localizagdo: canto inferior esquerdo], bem como dependéncia
do ambiente [desenho na borda da folha] (AUGRAS, BUCK, HAMMER e VAN KOLCK,
citados por TARDIVO, 2019, p. 206).

Sobre a ‘Arvore’, a partir do ‘inquérito posterior ao desenho’ Tati respondeu que: “E
um pé de manga. Tem 16 anos. Est4 viva, porque quando molha nasce a manga. Parece uma
mulher. Esta frio, chuva, de noite, com vento, porque estd chovendo. Precisa de agua para dar
frutos”?* (Informagdo verbal (Sic)).

Na figura 19 (abaixo), mostrou uma produgdo abaixo do esperado para a idade [queda
na qualidade e desorganizado], com dificuldade emocional [desorganizado] relacionada a

integragdo do desenho, porém com todos os detalhes essenciais [cabega, fei¢cdes, pescogo,

22 TAL, Fulana de. (Tati)Entrevista 1(2020). Entrevistador: Kamila Nunes Borges (2020).
% [d. (Tati), 2020.
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tronco, bragos, pernas, maos e pés] para a composi¢do de uma ‘Pessoa’. Sobre essa figura,
Tardivo (2019) refere representar o momento atual da vida do sujeito e dizer sobre este.

Figura 19 - “Pessoa” Figura 20 - “Pessoa do Sexo Oposto”

0
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Fonte: Tati 2020 Fonte: Tati, 2020

A adolescente teve indicativos de conflitos [localizagdo: canto inferior esquerdo] (VAN
KOLCK 1984, apud TARDIVO, 2019), assim como tensdo e agressividade [pressao do lapis
mais forte], bem como retraimento e sentimentos de inferioridade [tamanho do desenho:
pequeno] frente ao ambiente e o que este lhe representara de modo subjetivo (HAMMER apud
TARDIVO, 2019, p. 207).

Demonstrou “refiigio na fantasia ou valorizagdo dos aspectos intelectuais™ [cabega
grande] (TARDIVO, 2019, p. 225), bem como “percep¢ao indiferenciada de mundo” [olhos
sem pupila] (VAN KOLCK, 1984 citada por TARDIVO, 2019), e também dificuldade em se
expressar [boca unidimensional e pequena] para outras pessoas, conflito corporal relacionado a
organizagdo [pesco¢o omitido], conforme Tardivo (2019). Mostrou falta de confianga em si
mesma [bracos curtos e finos] e sentimentos de deficiéncia [pernas curtas e frageis] e
dependéncia [pés pequenos] (VAN KOLCK, 1984 citada por TARDIVO, 2019).

A adolescente apresentou também figura com ‘formas triangulares enfatizadas’, que, de
acordo com Buck (2009), ¢ comumente apresentado por vitimas de abuso sexual. Sobre a
‘Pessoa’, a partir do ‘inquérito posterior ao desenho’ Tati respondeu que: “E uma menina. Tem
12 anos. E minha amiga da escola. Esta lavando vasilha na casa dela. Ela se sente bem, porque
ela toma remédio. Me faz lembrar que eu penso e esqueco. Ela precisa de um hospital para ficar

bem. Est4 vestindo blusa e short”** (Informagao verbal (Sic)).

24 1d. (Tati), 2020.
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Na figura 20, teve uma produgao abaixo do esperado para a idade, quando apresentou
dificuldade emocional [desorganizado] relacionada a integragdo do desenho, no entanto
apresentou adaptacao [folha conforme apresentada], bem como demonstrou decisao e rapidez
[tracado continuo] frente ao que lhe foi solicitado. Apresentou todos os detalhes essenciais
[cabega, feigdes, pescoco, tronco, bragos, pernas, maos e¢ pés] para a composicdo de uma
‘Pessoa’.

Sobre a figura da ‘Pessoa’ Tardivo (2019) ressalta que representa 0 momento atual da
vida do sujeito e diz sobre ele. A adolescente apresentou conflitos [localizag¢do: canto inferior
esquerdo] (VAN KOLCK 1984, citada por TARDIVO, 2019). Tati mostrou, também tensao e
agressividade [pressdo do lapis mais forte], bem como sentimentos de inadequacdo e
inferioridade [tamanho do desenho: pequeno] (HAMMER citado por TARDIVO, 2019, p. 207).

Tati também demonstrou “refiigio na fantasia ou valorizacdo dos aspectos intelectuais”
[cabega grande] (TARDIVO, 2019, p. 225), bem como recusa em contatar o mundo [olhos
pequenos] a sua volta (VAN KOLCK, 1984 citada por TARDIVO, 2019). Apresentou tensao
[boca unidimensional e pequena], conflito corporal relacionado a organizacdo [pescoco
omitido] e falta de confianca [bragos curtos e finos] em si mesma. (TARDIVO, 2019).

A adolescente também teve indicativos de sentimentos de deficiéncia [pernas curtas e
frageis] e dependéncia [pés pequenos] (VAN KOLCK, 1984 citada por TARDIVO, 2019).
Sobre a ‘Pessoa’, a partir do ‘inquérito posterior ao desenho’ Tati respondeu que: “E um
menino. Tem 13 anos. Ele ¢ 14 da escola. Esta brincando na escola. Ela se sente mal, porque
sofre bullying. Me faz lembrar nada. Ela precisa trabalhar pra ganhar dinheiro. Esta vestindo

blusa e short”?( Informacio verbal (Sic)).

4.5.4 AIDA

Sobre a formacdo de sua identidade, Tati respondeu perguntas fechadas e abertas.
Destarte, respondeu 61 perguntas fechadas que foram analisados mediante consideragao da
escala ‘Identidade-Continuidade’ (subescalas: comportamento, relacionamento e autorreflexao
emocional) ¢ da escala ‘Identidade- Coeréncia’ (subescalas: contradi¢des, autonomia,
autorreflexdo cognitiva).

Tati apresentou identidade ‘menos saudavel’ para Comportamento’ (desempenho 15),
‘Relacionamento’ (desempenho 20), ‘Autorreflexdo Emocional’ (desempenho 16),

‘Contradicdes’ (desempenho 24), ‘Autonomia’ (desempenho 31) e ‘Autorreflexdo Cognitiva’

25 1d. (Tati), 2020.
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(desempenho 24). A adolescente se apresentou ‘menos saudavel’ para identidade-continuidade
e para identidade-coeréncia.

Tati, também respondeu a trés perguntas semiabertas (hobbies, grupos especiais e
qualidades). Primeiro sobre si mesmo e, em seguida, respondeu as mesmas perguntas sobre a
amiga, escolhida por ela. Tati disse que seus hobbies sao ‘desenhar’ e ‘jogo de peca’ duas vezes
na semana, que se sente pertencente a um ‘grupo especial de skate’, e que suas qualidades sdo:
apaixonada por macaco, carinhosa e corajosa. Sobre como enxerga sua amiga, Tati disse que a
amiga tem como hobbies ‘desenhar’ e ‘jogo de peca’ duas vezes na semana, € que se sente
pertencente a um ‘grupo especial de futebol’, tem qualidades, como: ‘carinhosa, amiga e

apaixonada por elefante.

4.5.5 TIG-NV

Tati foi avaliada quanto a sua condigdo cognitiva, para isso respondeu 30
itens/exercicios sobre raciocinio basico, especifico, gestaltico e complexo. No momento da
execu¢do, olhou todo caderno de exercicios, estava aparentemente tranquila, mas confusa.
Foram lidas as instru¢des, mas parecia nao ter entendido, porém disse que iria comegar. Ela
acertou apenas 3 dos 30 itens/exercicios, sendo classificada como ‘Inferior’ (Q.I de 71), quanto
a ‘Classificagdo do Nivel de Inteligéncia’.

Foram seus comentarios: “¢ esse...€ esse?...¢ esse?...vocé anota...eu sei escrever meu

6 (Informagio

nome...eu faco desenho na escola...esse é (mostrou com o dedo a opgio)??
Verbal). Observou-se que a adolescente apontava as respostas e olhava perguntando se era a
letra correta, na ocasido nao soube, pois confundia a nomeagdo das letras. A
Psicologa/Pesquisadora, respondeu que era para ela responder de acordo com o que achava que

era a resposta correta.

4.5.6 Consideracoes sobre Tati

Tati ¢ percebida pela cuidadora como uma adolescente que apresenta problemas de
comportamento, relacionados a queixas somaticas. Também a enxerga com boa competéncia
social, porém limitrofe, para se relacionar com outras pessoas € com as outras adolescentes, que

se encontravam também em acolhimento institucional. Disse que Tati por ser a menorzinha das

26 1d. (Tati), 2020.
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adolescentes institucionalizadas, ¢ muito mimada e cuidada por todos da casa e que se estressa
facil.

A partir das expressoes e proje¢oes de Tati nos desenhos realizados, percebeu-se que se
apresentou insegura, com sentimentos de inadequacdo, timidez, dependéncia e introversao,
perceptiveis também quando desenha a porta da casa fechada e coloca as janelas acima,
evidenciando que na sua vida o acesso ¢ limitado. Tati se expressa por meio de uma arvore
pequena, percebe-se que ndo hd galho que denotaria interagdo com o ambiente. Sobre esta
figura, a adolescente diz estar viva, mas que esta frio ¢ com chuva, e que precisa de algo,
demonstrando a necessidade de cuidados. A partir do desenho da Arvore’ de Tati, verificou-se
dependéncia e imaturidade [tipo da arvore: frutifera], conforme considera¢des de Buck (2009).

Ainda acerca das expressdes e projecdes de Tati, na figura da pessoa e da pessoa do sexo
oposto apresentou dificuldade emocional, sentimentos de deficiéncia e de se organizar na
composi¢ao dos desenhos. Para pessoa observou-se agressdo, dificuldade de se expressar e de
confianga, compreensiveis dado ao fato de Tati ter ficado em casa por muitas vezes sozinha
com o primo que a abusou sexualmente inimeras vezes.

Demostrou por meio da figura do sexo oposto tensdo, agressividade, sentimentos de
inferioridade e dependéncia. Sobre este, disse ser um amigo da escola de ensino especial, no
entanto, a respeito da figura do menino relatou (inquérito posterior ao desenho) que nado lhe
lembrava nada, disse que ele precisa trabalhar, também disse que sofre bullying. As falas de
Tati também aparecem de modo desorganizado e por vezes com pensamentos interrompidos,
evidenciando que possivelmente ha algum comprometimento de ordem cognitiva.

Tati disse que para se sentir bem desenha e joga jogo de pega duas vezes na semana e
que se sente pertencente a um grupo especial de skate. Tati teve resultado muito abaixo do
esperado quando avaliado seu nivel de inteligéncia (inferior), com dificuldades relacionadas

aos raciocinios basicos, especificos, gestalticos e complexos.

4.6 Participante 6 — Violet
4.6.1 Identificacao do Caso: Prontuario e Relato de Sessiao

Violet, adolescente do sexo feminino, no momento da coleta de dados estava com 13

anos de idade, residia com a mae e a avo, cujas idades ndo foram mencionadas. Violet estudava
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em escola publica e estava cursando o 8° ano do Ensino Fundamental. A mae referiu serem
catdlicos.

A partir do atendimento psicossocial recebido por Violet € sua mae no hospital, tem-se
noticias da histéria do AS, também relatada pela responsavel a esta pesquisadora. Na ocasiao,
necessitava de lugar de fala, portanto foi ouvida/acolhida. Conforme relatado, Violet sofreu AS
cronico e intrafamiliar, quando crianga, tendo como ofensor sexual o avé materno.

Quando os abusos ocorreram a adolescente residia com o ofensor sexual e a avo
materna, € ndo com a mae. A mae relatou que sua mae (avo de Violet) disse que a adolescente
estava dormindo com uma faca, ao ser indagada pela mae sobre o motivo de dormir com uma
faca, a adolescente contou que ndo era mais ‘moga’ (virgem) e que o avo estava abusando
sexualmente dela, durante a madrugada, quando a av6 materna estava dormindo. Ao se deparar
com a situagdo, a mae da adolescente registrou boletim de ocorréncia, o ofensor sexual soube e
fugiu. A adolescente relatou que o AS ocorria frequentemente, com penetragdo vaginal, sem
uso de contraceptivo ou preservativo, € que era ameacada para ndo contar para ninguém.

A responsavel (mde) e a adolescente foram na Delegacia de Defesa da Mulher, na
sequéncia a Politec e de 14 foram encaminhadas ao HUJM para atendimento com equipe
multidisciplinar. No hospital, foram realizados exames para possiveis DSTs, que tiverem
resultados de ‘ndo reagentes’ e agendamento para atendimento psicoldgico, que no momento

da coleta de dados ja estava sendo realizado semanalmente com a Psicologa responsavel.

4.6.2 Perspectiva da familia CCEB: Questionarios CCEB e CBCL

Este item visa informar sobre a visdo que a familia tem sobre sua condi¢do
socioeconomica (CEEB-2018) e sobre o comportamento e a competéncia social (CBCL/6-18)
de Violet. Deste modo, quanto as informagdes a partir da perspectiva da familia de Violet, foram

apresentadas por sua mae e responsavel legal.

4.6.2.1 CCEB

Sobre as condi¢des socioecondmicas da familia, a mae de Violet relatou que ela e a mae
(av6 da adolescente) contribuiam com a renda da familia, mas que a maior renda era sua, que
seu emprego nao era fixo, ja que, trabalhava vendendo o que produzia em casa como autdonoma

e possui Ensino Médio Incompleto. A mae, sobre o acesso aos itens de conforto da habitacao,
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disse que a familia ndo possuia lava-louga, motocicleta e secadora de roupa, possuiam um
banheiro, um automovel, quatro microcomputadores, duas geladeiras, um freezer, uma lava-
roupa, um DVD e um micro-ondas. Ja, sobre o acesso aos servigos publicos na habitagao, disse
que a rua era asfaltada/pavimentada, e que possuiam agua encanada proveniente rede geral.
Como resultado, a familia foi classificada como ‘Classe B1’, com renda préxima de

R$10.386,52 reais.

4.6.2.2 CBCL

A mae de Violet relatou sobre como enxerga sua filha, quanto ao seu comportamento
no dia a dia, bem como com os irmaos, com outros da mesma idade, com outras pessoas, com
0s responsaveis, consigo mesma e em ambientes diferentes, como em casa ou na escola. Para
os Problemas de Comportamento Internalizantes - PCI, como ansiedade/depressao,
isolamento/depressdo e queixas somaticas, disse que sua filha apresenta problemas de ordem
clinica, dado que as frases afirmativas apresentadas a avd, que diziam respeito a possiveis
comportamentos de Violet, foram vistas por ela e identificadas como ‘muito verdadeira (2)’.
Para Problemas de Comportamentos Externalizantes — PCE, como comportamento de quebra
de regras e comportamento agressivo, a mae de Violet, também disse que sua filha apresentava
problemas de ordem clinica. Para este, as frases afirmativas foram identificadas, em sua
maioria, como ‘muito verdadeira (2)’ para comportamento agressivo, ja para comportamento
de quebra de regras, foram identificadas como ‘ndo verdadeira (0)’ ou ‘pouco verdadeira (1)’.

Nesse sentido, a correcdo do instrumento, respondido pela mae de Violet, mostrou
escores limitrofes (entre 65 e 69), para comportamento de quebra de regras e escores clinicos
(acima de 70) para ansiedade/depressdo, isolamento/depressdo, queixas somaticas e
comportamento agressivo. Os resultados mostram que a mae percebe Violet com a ansiedade,
depressao, isolada, com queixas somaticas e comportamento agressivo.

A mae de Violet também relatou sobre como enxerga sua filha, em relagdo a
‘competéncia social’, no que diz respeito a sociabilidade, atividade e escolaridade. Sobre esses,
disse que Violet ndo apresenta comprometimentos clinicos, mas sim limitrofes (escore de 38).
Com isso, observa-se que Violet ¢ vista pela mae como apresentando boa competéncia social,
porém nem clinica (com comprometimento da competéncia social) € nem nao-clinica (normal),
mas entre os dois, no limite da competéncia social esperada. Isso, evidencia a percepcao sobre
Violet como uma adolescente com boa habilidade social para se relacionar com outros da

mesma idade, com os irmados € com outras pessoas, seja na escola, em casa ou em outros
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ambientes, bem como a percebe com bom desempenho nas atividades (brincadeiras,

passatempos e jogos) a que se propode, assim como nas tarefas e trabalhos escolares.

4.6.3 Desenho da Casa-Arvore-Pessoa e Pessoa do Sexo Oposto
Figura 21 - “Casa” Figura 22 - “Arvore”

Fonte: Violet, 2020 Fonte: Violet, 2020

Na figura 21, Violet teve uma produgdo abaixo do esperado para a idade, quando
demostrou resisténcia e evasao [apresenta s6 o que € solicitado], com alguma adaptacio ao que
lhe foi solicitado [folha conforme apresentada], com todos os detalhes essenciais para uma
‘Casa’ [parede, telhado, porta e janela], o que sugere adaptagado frente ao que lhe ¢ imposto pelo
ambiente (AUGRAS, BUCK, HAMMER e VAN KOLCK, citados por TARDIVO, 2019, p.
206). Exibiu o telhado de tamanho adequado em relacdo ao desenho, mas com “contetido
ansiogeno’ [tracos pesados e confusos no telhado] (TARDIVO, 2019, p. 211). Apresentou
introversao [localizagdo: metade esquerda], assim como decisdo e rapidez [tragado continuo],
conforme Hammer (1991) citado por Tardivo (2019).

Violet também mostrou ter inseguranga e sentimento de inadequacao [pressdo do lapis:
mais fraca na maioria do desenho], bem como retraimento e sentimentos de inferioridade frente
ao ambiente [tamanho do desenho: pequeno] e o que este lhe representara de modo individual
(HAMMER citado por TARDIVO, 2019, p. 207).

A adolescente apresentou timidez e relutancia para se relacionar com o que lhe ¢ externo
[porta pequena, fechada com maganeta], bem como obstaculos [janelas muito acima e com
grades] para evitar o acesso € a interacdo com esse externo, tendo em vista que porta e janela

sdo vias de acesso direto ao interior da ‘Casa’, e de contato com Violet, conforme Hammer
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(1991) citado por Tardivo (2019). Sobre a ‘Casa’, a partir do inquérito posterior ao desenho

Violet respondeu que:

A casa possui um andar. E da minha avo materna, eu moro nessa casa. Eu escolheria
o quarto de traz, porque ¢ mais afastado das pessoas e ¢ siléncio. Gostaria que minha
a minha mde, minha v6 e minha irma morassem comigo, porque gosto delas. Esta
ventando, de tarde, com 35°C, sem nuvem, no verdo. Precisa do meu bisavo, porque
ele morreu e eu sinto falta?’. (Informagdo Verbal (Sic).

Na figura 22, Violet teve uma produgdo abaixo do esperado para a idade, possivelmente
decorrentes de recursos intelectuais limitados [desenho pobre com poucos detalhes].
Apresentou apenas dois detalhes essenciais para uma ‘Arvore [tronco e copa], sendo que nio
houve apresentagdo de galhos, que demonstra, segundo Tardivo, que ndo ha indicativos de
“possibilidade de interagir com o mundo” (2019, p. 215), dado que os galhos representam
bragos, portanto significam a interagdo do sujeito.

Apresenta alguma capacidade de adaptacdo [folha conforme apresentada, tragcado
continuo e o tamanho do desenho foi médio]. A adolescente também demonstrou tensao e
agressividade [pressdo do lapis: mais forte], segundo Hammer (1991) citado por Tardivo
(2019). Violet, ainda mostrou introversao [localiza¢do: metade esquerda] (AUGRAS, BUCK,
HAMMER e VAN KOLCK, citados por TARDIVO, 2019, p. 206). Ainda, apresentou excesso
de imersdo [copa grande] na fantasia (VAN KOLCK, citada por TARDIVO, 2019, p. 206).
Sobre a ‘Arvore’, a partir do ‘inquérito posterior ao desenho’ Violet respondeu que: “E uma
arvore de flor. Tem 13 anos. Esta morta, porque ela estd se desfazendo, as pétalas caem. Parece
uma menina. Esta sombrio, todos os periodos do dia, com nuvens pretas. Precisa de carinho e
atencdo, porque esta se desmantelando”?® (Informagdo verbal (Sic)).

Na figura 23 (abaixo), Violet teve uma producao abaixo do esperado para a idade [queda
na qualidade do desenho e desorganizado], mas com alguma capacidade de adaptacao [folha
conforme apresentada], bem como com todos os detalhes essenciais para a composicao de uma
‘Pessoa’ [cabeca, fei¢des, pescoco, tronco, bragos, pernas, maos e pés]. Sobre esta figura,
Tardivo (2019) refere-se representar o momento atual da vida do sujeito e sobre si. Violet
também demonstrou ansiedade e emotividade [avancgos e recuos], conforme Tardivo (2019). A
adolescente apresentou passividade e contemplagdo [localizagdo: canto superior esquerdo]
(VAN KOLCK 1984, citada por TARDIVO, 2019), assim como tensao e agressividade [pressao

do lapis mais forte], bem como retraimento e sentimentos de inferioridade [tamanho do

2T TAL, Fulana de. (Violet)Entrevista 1(2020). Entrevistador: Kamila Nunes Borges (2020).
28 1d.,2020.
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desenho: pequeno] frente ao ambiente e o que este lhe representara de modo subjetivo

(HAMMER citado por TARDIVO, 2019, p. 207).

Figura 23 - “Pessoa” Figura 24 - “Pessoa do Sexo Oposto”
(& Za ‘
{4 =
Fonte: Violet, 2020 Fonte: Violet, 2020

Violet também demonstrou (figura 23) “refugio na fantasia ou valorizag¢ao dos aspectos
intelectuais” [cabega grande] (TARDIVO, 2019, p. 225), bem como mostrou ser cautelosa e
hipervigilante a sua volta [olhos grandes] (VAN KOLCK, 1984 citada por TARDIVO, 2019).
Também demonstrou dificuldade em se expressar [boca unidimensional e pequena] para outras
pessoas (TARDIVO, 2019, p. 2019). Violet apresentou também falta de confianca em si mesma
[bragos curtos e finos] e sentimento de inadequacdo [mados pequenas], conforme Tardivo
(2019).

A adolescente mostrou também sentimentos de deficiéncia [pernas curtas e frageis] e
dependéncia [pés pequenos] (VAN KOLCK, 1984 citada por TARDIVO, 2019). Ainda sobre
as pernas, Tardivo (2019) cita Van Kolck (1984) e refere que este membro diz sobre a
estabilidade que o sujeito apresenta através do corpo. Sobre a ‘Pessoa’, a partir do ‘inquérito
posterior ao desenho’ Violet respondeu que: “E uma menina. Tem 13 anos. E minha melhor
amiga. Esta tomando banho na praia. Ela se sente as vezes triste, as vezes feliz. Me faz lembrar
momentos bons na escola. Ela precisa de carinho e compreensao, porque ndo tem isso na casa
dela. Esta vestindo cropped e short”? (Informacdo verbal (Sic)).

Na figura 24, Violet teve uma produgao abaixo do esperado para a idade [desorganizado
e sem pés], mas demonstrou alguma adaptagao [folha conforme apresentada], decisdo e rapidez

[tracado continuo] frente ao que lhe foi solicitado, mas apenas com alguns detalhes essenciais

2 1d. (Violet), 2020.
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para a composicao de uma ‘Pessoa’ [cabeca, feigdes, pescoco, tronco, bragos, pernas € maos].
Sobre a figura da ‘Pessoa’ Tardivo (2019) refere-se representar o momento atual da vida do
sujeito e sobre este.

A adolescente mostrou passividade e atitude de contemplagdo [localizagdao: canto
superior esquerdo] (VAN KOLCK 1984, citada por TARDIVO, 2019). Violet teve, também
indicativos de inseguranca e sentimentos de inadequacgdo [pressdo do lapis mais fraca], agora
com sentimentos também de inferioridade [tamanho do desenho: pequeno] (HAMMER citado
por TARDIVO, 2019, p. 207). Violet também demonstrou “refigio na fantasia ou valorizagao
dos aspectos intelectuais” [cabeca grande] (TARDIVO, 2019, p. 225), bem como recusa em
contatar o mundo a sua volta [olhos pequenos] e inseguranca [omissao dos pés] (VAN KOLCK,
1984 citada por TARDIVO, 2019). A adolescente apresentou associa¢do a alguma patologia
[omissdao da boca], conforme consideracdes de Tardivo (2019). Violet também apresentou
conflito corporal relacionado a organizacdo [pesco¢o omitido], conforme Tardivo (2019). No
desenho da ‘Pessoa’, Violet apresentou, também sentimentos de deficiéncia [pernas curtas].

Sobre a ‘Pessoa’, a partir do ‘inquérito posterior ao desenho’ Violet respondeu que:

E um homem. Tem 35 anos. E 0 meu pai, ndo convivo com ele. Estd na casa dele,
brincando com a outra filha dele de 10 anos. Ndo sei como ele se sente. Me faz lembrar
6dio, porque ele é um vagabundo. Eu ndo sei do que ele precisa. Esta vestindo
camiseta e short *°( Informagéo verbal (Sic))

4.6.4 AIDA

Sobre a formacgdo da sua identidade, Violet respondeu perguntas fechadas e abertas.
Destarte, respondeu 61 perguntas fechadas que foram analisados mediante considera¢do da
escala ‘Identidade-Continuidade’ (subescalas: comportamento, relacionamento e autorreflexao
emocional) e da escala ‘Identidade- Coeréncia’ (subescalas: contradi¢des, autonomia,
autorreflexdo cognitiva).

Violet apresentou identidade ‘mais saudavel’ para ‘Autorreflexdo Emocional’
(desempenho 8), e ‘menos saudavel’ para Comportamento’ (desempenho 36),
‘Relacionamento’ (desempenho 20), ‘Contradigdes’ (desempenho 44), ‘Autonomia’
(desempenho 32) e ‘Autorreflexdo Cognitiva’ (desempenho 24). A adolescente se apresentou
‘menos saudavel’ em cinco subescalas e ‘mais sauddvel’ em uma subescala, para identidade-

continuidade e apenas ‘menos saudavel’ para identidade-coeréncia.

301d., 2020.
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Violet também respondeu a trés perguntas semiabertas (hobbies, grupos especiais e
qualidades). Primeiro sobre si mesmo e, em seguida, respondeu as mesmas perguntas sobre a
amiga escolhida por ela. Violet disse que nao possui hobbies € que ndo se sente pertencer a um
grupo especial, que suas qualidades sd@o: compreensiva e amiga. Sobre como enxerga sua amiga,
disse que a amiga tem como hobbies ‘cantar’ e ‘dangar’ todos os dias na semana, e que, também
ndo se sente pertencente a um grupo especial, suas qualidades sdo: ‘carinhosa, compreensiva,

atenciosa e boa com conselhos.

4.6.5 TIG-NV

Violet foi avaliada quanto a sua condicdo cognitiva, para isso respondeu 30
itens/exercicios sobre raciocinios bésico, especifico, gestltico e complexo. No momento da
execugao do instrumento, Violet estava aparentemente tranquila, respondeu a todo o teste e
acertou 5 dos 30 itens/exercicios, sendo classificada como ‘Inferior’ (Q.I de 79), quanto a
‘Classificacdo do Nivel de Inteligéncia’. O comentéario de Violet foi “Eu entendi...pronto”.
Observou-se que apoOs ser apresentado os exemplos, a adolescente respondeu que havia

entendido e resolveu os exercicios.

4.6.6 Consideracoes sobre Violet

Violet ¢ percebida pela mde como tendo problema de comportamento relacionado a
ansiedade, depressdo, isolada, com queixas somaticas € comportamento agressivo. Também
enxerga Violet com boa competéncia social, porém limitrofe para se relacionar com outras
pessoas. Na primeira sessdo, a mae de Violet relatou que a filha disse ter confundido a atitude
do avd com carinho e que s6 mais tarde entendeu que era algo errado. A mae de Violet também
relatou que sua filha mais velha, de 19 anos, culpa Violet, dizendo que ela queria pegar o avo,
que nao era santa, e que seu avo (ofensor sexual) disse antes de fugir que a adolescente que era
culpada, pois o procurava e ndo saia do colo dele.

A partir das expressodes e projegdes de Violet nos desenhos realizados, apresentou ser
retraida, ter sentimentos de inferioridade, tensdo, agressividade e introversdo, perceptiveis,
também quando desenha a porta da casa fechada e coloca as janelas acima, evidenciando que
na sua vida o acesso ¢ limitado. Violet se expressa por meio de uma arvore média com poucos
detalhes [sem interpretagdo], percebe-se que ndo ha galho o que denotaria, se houvesse,

interacdo com o ambiente. Sobre a arvore, a adolescente diz estar morta, revelando que algo
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no esta bem, dado a afetagdo projetada na figura da ‘Arvore’, que precisa de carinho e atengao,
demonstrando, assim que a adolescente necessita e demanda cuidados. Verificou-se que a
adolescente desenhou uma flor, que, segundo ela, também seria um tipo de arvore,
demonstrando pouco recurso intelectual, conforme ponderado por Tardivo (2019) sobre
desenhos com produgdes abaixo do esperado para a idade.

Ainda sobre as expressdes e proje¢des de Violet nos desenhos realizados, observou-se
na figura da pessoa: ansiedade, tensdo, retraimento, inferioridade, agressao e dependéncia.
Sobre isso, disse ser sua amiga, que se sente triste as vezes e outras sente-se feliz. Percebe-se
que a menina tem a mesma idade de Violet, e que, como os desenhos dizem sobre a pessoa,
possivelmente estava falando sobre si mesma, outro detalhe ¢ que disse que a menina usava
cropped e short, tal como a adolescente se apresentou na sessdo em que realizou os desenhos.
Para pessoa do sexo oposto observou-se passividade, sentimentos de deficiéncia, inseguranga e
sentimentos de inadequacgao. Sobre quem seria a figura, disse ser seu pai e relatou que ndo sabe
sobre ele, mas que era um vagabundo, que a faz lembrar 6dio. A mae de Violet disse que contou
sobre o AS sofrido por sua filha, mas que o pai ndo quis saber e nunca se interessou pelo estado
da filha.

Violet disse que para se sentir bem ndo faz nada, posto que relatou ndo possuir hobbies
€ nem grupos especiais, o que demonstra que a adolescente estd com dificuldades de interagao,
ansiedade e possivel depressdo (também mencionada pela mae ao falar da adolescente), além
de reclusdo, identificada pela mae ao dizer que enxerga sua filha isolada, possivelmente pelo
medo e inseguranga vivenciados recentemente com a situagdo do AS recorrente sofrido por
parte do avd materno. Em conformidade com o que foi analisado no desenho da arvore, a
adolescente apresentou resultado muito abaixo do esperado quando avaliado seu nivel de
inteligéncia (inferior), com dificuldades em todos os raciocinios avaliados, sendo: bdsicos,

gestalticos, especificos e complexos.

4.7 Participante 7 — Dora

4.7.1 Identificacdo do Caso: Prontuario e Relato de Sessao

Dora, adolescente do sexo feminino, no momento da coleta de dados estava com 13

anos de idade, residia com a avo materna, um tio e dois irmaos, sendo uma irma mais velha e
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um irmao mais novo, nao mencionadas as idades. Dora estudava em escola publica, cursando
0 8° ano do Ensino Fundamental. A avo referiu serem catolicos.

A partir do atendimento psicossocial recebido por Dora e sua avo no hospital, tem-se
noticias da historia do AS, também relatado pela adolescente a pesquisadora. Na ocasido,
necessitava de lugar de fala, portanto foi ouvida/acolhida. A av6 materna ndo comentou sobre
o AS. Conforme relatado, Dora sofreu AS cronico e intrafamiliar, quando crianga, tendo como
ofensor sexual o padrasto.

Quando os abusos ocorreram a adolescente residia em uma cidade do interior de MT,
com a mae, os irmaos e o ofensor sexual. A adolescente relatou que, quando contou, a mae nao
acreditou nela e ficou do lado do padrasto (ndo questionou o crime cometido por ele). A
cuidadora relatou que a mae mandou a filha para casa de uma conhecida, onde ficou morando
por trés meses, vindo a fugir. Foi encaminhada para Casa Lar, em Cuiaba-MT. Dora informou
que foi vitima de AS quando crianga, dos 8 aos 11 anos, que ocorriam durante a noite, com
penetragdo vaginal, sem uso de preservativos ou método contraceptivo.

A adolescente foi encaminhada ao hospital, pela Casa Lar, em julho de 2019, para
atendimento com equipe multidisciplinar, porém no momento da coleta de dados desta
pesquisadora, Dora ja estava morando com a avo materna e os irmaos. No hospital, foram
realizados exames para possiveis DSTs, que tiverem resultados de ‘ndo reagentes’ e
agendamento para atendimento psicoldgico, que no momento da coleta de dados ja estava sendo
realizado semanalmente com uma estagiaria do curso de Psicologia da UFMT, que no momento

estava responsavel pelo caso.

4.7.2 Perspectiva da familia: Questionarios CCEB e CBCL

Este item visa informar sobre a visdo que a familia tem sobre sua condi¢do
socioeconomica (CEEB-2018) e sobre o comportamento e a competéncia social (CBCL/6-18)
de Dora. Deste modo, quanto as informagdes a partir da perspectiva da familia de Dora, foram

apresentadas por sua avo materna e responsavel legal.

4.7.2.1 CCEB

Sobre as condi¢des socioecondmicas da familia, a avo relatou que o tio contribuia com

a maior renda, que este possui Ensino Fundamental Incompleto, que seu emprego nao era fixo,
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j& que, trabalhava fazendo ‘bicos’ (informalmente) para se manterem. A avd, sobre o acesso
aos itens de conforto da habitacdo, disse que a familia ndo possuia automoéveis, lava-louga,
freezer, micro-ondas, motocicleta, secadora de roupa, possuiam um banheiro, dois
microcomputadores, uma geladeira, uma lava-roupa e um DVD. Sobre o0 acesso aos servigos
publicos na habitacdo, disse possuir 4gua encanada proveniente de rede geral, mas que a rua
ndo era asfaltada/pavimentada. Como resultado, a familia foi classificada como ‘Classe C2’,

com renda proxima de R$1.691,44 reais.

4.7.2.2 CBCL

A avo de Dora relatou sobre como enxerga sua neta, quanto ao seu comportamento no
dia a dia, bem como, com os irmaos, com outros da mesma idade, com outras pessoas, com 0s
responsaveis, consigo mesma e, em ambientes diferentes como em casa ou na escola. Para os
Problemas de Comportamento Internalizantes - PCI, como ansiedade/depressao,
isolamento/depressdo e queixas somaticas, disse que sua neta ndo apresenta problemas de
ordem clinica, dado que as frases afirmativas apresentadas a avo, que diziam respeito a
possiveis comportamentos de Dora, foram vistas por ela e identificadas como ‘nao verdadeira
(0)’ ou ndo ‘pouco verdadeira (1)’.

Para Problemas de Comportamentos Externalizantes — PCE, como comportamento de
quebra de regras e agressivo, a avo disse que sua neta nao apresentava problemas de ordem
clinica, sendo que as frases afirmativas também foram identificadas, em sua maioria, como ‘nao
verdadeira (0)’ ou ‘pouco verdadeira (1)’. Neste sentido, a corre¢do do instrumento respondido
pela avo de Dora mostrou escores normais (inferiores a 64), ou seja, nao clinicos, que informam
que a avo percebe sua neta como estando com comportamento normal, sem indicios de
problemas relacionados a ansiedade/depressdo, isolamento/depressdo, queixas somaticas, de
quebra de regras e agressividade.

A avo de Dora, também relatou sobre como enxerga sua neta em relagdo a ‘competéncia
social’, no que diz respeito a sociabilidade, atividade e escolaridade. Sobre estes, disse que a
neta ndo apresenta comprometimentos clinicos, pois apresentou escore ndo-clinico (escore de
41), ou seja, normal. A neta ¢ vista pela avd como apresentando adequada/esperada
competéncia social, o que evidencia percebé-la como uma adolescente com adequada
habilidade social para se relacionar com outros da mesma idade, com os irmdos € com outras

pessoas, seja na escola, em casa ou em outros ambientes, bem como a percebe com adequado
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desempenho nas atividades (brincadeiras, passatempos € jogos) a que se propde, assim como

nas tarefas e trabalhos escolares.

4.7.3 Desenho da Casa-Arvore-Pessoa e Pessoa do Sexo Oposto

Figura 25 - “Casa” Figura 26 - “Arvore”
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Fonte: Dora, 2020 Fonte: Dora, 2020

Na figura 25, Dora teve uma producao abaixo do esperado para a idade, dado que
apresentou falha na aptidao critica frente a realidade [transparéncias: cortinas e argolas de
sustentacdo vistas pelo lado de fora da casa], mas com alguma adaptagao frente ao que lhe foi
solicitado [folha conforme apresentada, tragado continuo] com todos os detalhes essenciais para
uma ‘Casa’[parede, telhado, porta e janela], sugerindo alguma adaptacdo frente ao que lhe ¢
imposto pelo ambiente (AUGRAS, BUCK, HAMMER e VAN KOLCK, citados por
TARDIVO, 2019, p. 206). Mostrou preocupacao e conflito sexual [énfase excessiva na
chaminé], segundo Buck citado por Tardivo (2019). Apresentou ainda, ser dependente do
ambiente [localizagdo: desenho na borda da folha], assim como incerteza e temor [tracado
interrompido], conforme Van Kolck (1984) citado por Tardivo (2019).

Dora também demonstrou ter inseguranca e sentimento de inadequacdo [pressdo do
lapis: mais fraca na maior parte do desenho], bem como sentimentos de expansdo frente ao
ambiente [tamanho do desenho: grande] e o que este lhe representara de modo particular
(HAMMER citado por TARDIVO, 2019, p. 207). A adolescente mostrou timidez e relutancia
para se relacionar com o que lhe € externo [porta pequena, com macaneta], bem como
obstaculos [janelas muito acima e com cortinas] para evitar o acesso € a interagdo com esse
externo.

Isso, tendo em vista que porta e janela sdo vias de acesso direto ao interior da ‘Casa’, e
de contato com Dora, conforme Hammer (1991) citado por Tardivo (2019). Sobre a ‘Casa’, a

partir do inquérito posterior ao desenho Dora respondeu que:
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A casa possui um andar. E da minha avé. Eu escolheria o quarto de traz, porque ¢
perto da cozinha. Gostaria que minha a minha mée e meus irmdos morassem comigo.
Esta sol, de manha, com 27°C. Precisa de mais cuidado, para ndo quebrar nada la
dentro. Se essa arvore fosse uma pessoa seria minha mae, porque gosto bastante dela,
apesar dela ndo acreditar em mim?!. (Informagdo verbal. (Sic)).

Na figura 26, Dora teve uma producdo abaixo do esperado para a idade, dado a
apresentacao de recursos intelectuais limitados [desenho pobre com poucos detalhes, e
modificagdo da folha], com apenas dois detalhes essenciais para uma ‘Arvore [tronco e copa],
sendo que ndo houve apresentacdo de galhos, que demonstra, segundo Tardivo, que nao ha
indicativos de “possibilidade de interagir com o mundo” (2019, p. 215), uma vez que os galhos
sdo como bragos, portanto representam a interagdo do sujeito. Teve rapidez e decisdo ao que
lhe foi solicitado [tragado continuo], segundo Van Kolck (1984) citado por Tardivo (2019).

Dora, também exibiu sentimentos de expansao [tamanho do desenho: grande], segundo
Tardivo (2019), bem como personalidade direcionada a realidade concreta, “também
identificadas em examinandos depressivos” (TARDIVO, 2019, p. 215). A adolescente, também
mostrou tensdo e agressividade [pressdo do lapis: mais forte], segundo Hammer (1991) citado
por Tardivo (2019). Dora, ainda apresentou introversdo [localizacdo: metade esquerda], e
dependéncia [desenho na borda da folha] no que concerne ao ambiente (AUGRAS, BUCK,
HAMMER e VAN KOLCK, citados por TARDIVO, 2019, p. 206).

Sobre a ‘Arvore’, a partir do ‘inquérito posterior ao desenho’ Dora respondeu que: “E
limoeiro. Tem 13 anos. Esta viva, porque da sombra. Parece um homem, porque o limao ¢
amargo, tem gosto ruim. Esta frio, de tarde, 2°C, com vento do lado direito. Precisa de cuidado,

porque eu que plantei, eu vou cuidar”*? (Informagio verbal (Sic)).

Figura 27 - “Pessoa” Figura 28 - “Pessoa do Sexo Oposto”

Fonte: Dora, 2020 Fonte: Dora, 2020

31 TAL, Fulana de. (Dora) Entrevista 2, (2020). Entrevistador: Kamila Nunes Borges (2020).
32 1d. (Dora), 2020.
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Na figura 27, Dora teve uma produgdo de acordo com o esperado para a idade, mas
demonstrou alguma dificuldade de adaptagcdo [modificagdo da folha] frente ao que lhe foi
solicitado, apresentando todos os detalhes essenciais para a composicao de uma ‘Pessoa’
[cabeca, feigdes, pescoco, tronco, bracos, pernas, maos e pés]. Sobre a figura da ‘Pessoa’
Tardivo (2019) refere-se como representando o momento atual da vida do sujeito e diz sobre
si. A adolescente apresentou conflitos [localizagdo: canto inferior esquerdo] e dependéncia
[desenho na borda da folha] no que concerne ao ambiente (VAN KOLCK 1984, citada por
TARDIVO, 2019). Dora mostrou também tensao e agressividade [pressao do lapis mais forte],
bem como sentimentos de expansdo [tamanho do desenho: grande] (HAMMER citado por
TARDIVO, 2019, p. 207).

A adolescente, também demonstrou “refiigio na fantasia ou valorizagdo dos aspectos
intelectuais” [cabe¢a grande] (TARDIVO, 2019, p. 225), bem como recusa em contatar o
mundo [olhos pequenos] a sua volta e sentimento de insegurancga [nariz grande] (VAN KOLCK,
1984 citada por TARDIVO, 2019). Também apresentou sensualidade [boca com labios
carnudos], e dificuldade para controlar seus impulsos [pescogo longo], falta de confianca em si
mesma [bracos curtos e finos]. (TARDIVO, 2019). Sobre a ‘Pessoa’, a partir do ‘inquérito

posterior ao desenho’ Dora respondeu que:

E uma menina. Tem 9 anos. E minha prima, nio convivo com ela. Esta esperando um
abraco, na praga. Feliz porque reencontrou a pessoa que queria. Me faz lembrar de
(citou a cidade do interior de Cuiaba). Precisa de cuidado pra ela ndo sofrer na vida.
Esta vestindo macacdozinho *}(Informagdo verbal (Sic)).

Na figura 28, Dora teve uma produgao abaixo do esperado para a idade [desorganizado
e sem pés, com modificacao da folha], mas demonstrou alguma adaptacao, quando apresentou
decisdo e rapidez [tracado continuo] frente ao que lhe foi solicitado, mas apenas com alguns
detalhes essenciais para a composicdo de uma ‘Pessoa’ [cabecga, feicdes, pescogo, tronco,
bragos, pernas e maos]. Sobre a figura da ‘Pessoa’, Tardivo (2019) refere que esta representa o
momento atual da vida do sujeito e diz sobre si mesmo. A adolescente apresentou conflitos
[localizagdo: canto inferior esquerdo] (VAN KOLCK 1984, citada por TARDIVO, 2019). Dora
apresentou, também tensdo e agressividade [pressdo do lapis mais forte], bem como sentimentos
de inadequacdo e inferioridade [tamanho do desenho: pequeno] (HAMMER citado por
TARDIVO, 2019, p. 207).

Também demonstrou “refiigio na fantasia ou valorizagdo dos aspectos intelectuais”

[cabega grande] (TARDIVO, 2019, p. 225), bem como recusa em contatar o mundo a sua volta

331d. (Dora), 2020.
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[olhos pequenos] e sentimento de desamparo [nariz omitido] e inseguranca [omissdao dos pés]
(VAN KOLCK, 1984 citada por TARDIVO, 2019). Além disso, demonstrou também
dependéncia [boca grande], conforme consideragdes de Buck (2009). Dora mostrou dificuldade
para controlar seus impulsos [pescoco longo] e falta de confianga em si mesma [bragos curtos
e finos]. (TARDIVO, 2019). Sobre a ‘Pessoa’, a partir do ‘inquérito posterior ao desenho’ Dora
respondeu que: “E um bebé. Tem 6 meses. E o ‘J° (abreviagdo). Esta no bergo, rindo. Ele se
sente feliz. Me faz lembrar da minha madrinha. Precisa de cuidado pra ndo cair no chao. Esta

vestindo macacdozinho ( Informacdo verbal (Sic)).

4.7.4 AIDA

Sobre a formagdo da sua identidade, Dora respondeu perguntas fechadas e abertas.
Destarte, respondeu 61 perguntas fechadas que foram analisadas mediante consideracdo da
escala ‘Identidade-Continuidade’ (subescalas: comportamento, relacionamento e autorreflexao
emocional) ¢ da escala ‘Identidade- Coeréncia’ (subescalas: contradi¢des, autonomia,
autorreflexdo cognitiva).

Dora apresentou identidade ‘mais saudavel’ para Comportamento’ (desempenho 10), e
‘menos saudavel’ para ‘Relacionamento’ (desempenho 18), ‘Autorreflexdo Emocional’
(desempenho 18), ‘Contradi¢cdes’ (desempenho 30), ‘Autonomia’ (desempenho 24) e
‘Autorreflexdo Cognitiva’ (desempenho 28). A adolescente se apresentou ‘menos saudavel’ em
cinco subescalas e ‘mais sauddvel’ em uma subescala para identidade-continuidade e apenas
‘menos saudavel’ para identidade-coeréncia.

Dora, também respondeu a trés perguntas semiabertas (hobbies, grupos especiais e
qualidades), primeiro sobre si mesmo e, em seguida, respondeu as mesmas perguntas sobre a
amiga, escolhida por ela. Dora disse que possui um hobby que ¢ ‘cantar’ todos os dias da
semana, € que sente pertencente a um ‘grupo especial da igreja’, que suas qualidades sdo:
‘carinhosa’ e ‘boa em espanhol’. Sobre como enxerga sua amiga, Dora disse que a amiga tem
um hobby que €’ jogar futebol’ uma vez na semana, sente-se pertencente a um ‘grupo especial

daigreja’, e tem qualidades, como: ‘legal, rir toda hora e corajosa’.

4.7.5 TIG-NV

Dora foi avaliada quanto a sua condigdo cognitiva, para isso respondeu 30

itens/exercicios sobre raciocinio bdasico, especifico, gestaltico e complexo. No momento da
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execucao do teste psicologico. Dora estava aparentemente tranquila, concluindo os exercicios,
acertou apenas 8 dos 30 itens/exercicios, sendo classificada como ‘Inferior’ (Q.I de 86), quanto
a ‘Classificacdao do Nivel de Inteligéncia’. Seus comentarios foram: “ndo ¢ esse né? acho que
estd errado, mas vai esse mesmo...”**(Informacdo verbal (Sic) Sendo respondida pela
Psic6loga/Pesquisadora que era para ela responder de acordo com o que achava que era a

resposta correta.

4.7.6 Consideracoes sobre Dora

Dora ¢ percebida pela avo como uma adolescente com comportamento normal, sem
indicios de problemas de comportamento, relacionados a ansiedade/depressao,
isolamento/depressdo, queixas somaticas, comportamento de quebra de regras e agressivo.
Segundo a avd, ndo apresenta comprometimento relacionado a competéncia social, pois a
enxerga com esperada habilidade social.

Dora relatou na primeira sessdo, durante a realizagao dos desenhos, que na familia
ninguém quer trabalhar, que s6 ela pensa sobre isso. Dora ainda diz que sabe muito bem o que
lhe aconteceu. Nas palavras de Dora: “Eu sei que eu fui abusada dos 8 aos 11 anos pelo meu
padrasto, minha mae nao acredita em mim, ela ficou do lado dele, e hoje eu moro com meus

irmaos e a minha avd”, pausa entre uma respiracao profunda, e continua dizendo:

Eu fico triste sabe? Porque a minha mae ndo mora comigo e ndo acredita em mim,
mas, mesmo assim, eu quero que ela fique bem. Eu ndo sei aonde ela esta. SO sei que
eu quero morar com meus irmaos. Eu estava em um abrigo ¢ meu irmao em outro,
mas agora estamos todos na minha av6*® (Informagdo verbal) (Sic).

Dora ndo comentou sobre o pai na sessdo. A partir das expressdes e projecdes de Dora
nos desenhos realizados, observou-se preocupacdo e conflito sexual, sentimentos de
inadequagdo, compreensiveis dado ao fato de ter sido vitima de AS por trés anos de sua vida.
Apresentou também dependéncia, percebida quando fala da vontade de ter a mae por perto,
morando com ela e os irmaos. Dependéncia adequada para uma adolescente de 13 anos que
demanda cuidado e protecdo. Verificou-se, também sentimento de expansdo, compreensiveis
quando a adolescente relata necessidade de conquistar um emprego quando puder (aos 14 anos)

e fazer o que ninguém se preocupa no momento.

34 1d. (Dora), 2020.
33 1d. (Dora), 2020.
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Dora se expressa por meio de uma arvore grande, percebe-se que nao ha galho o que
denotaria interacdo com o ambiente, e sobre esta a adolescente diz ter 13 anos, mas disse que
era um homem, que esta vivo, € que a arvore possui gosto ruim, diz que ela mesma plantou e
ira cuidar. A partir do desenho da ‘Arvore’ de Dora, verificou-se dependéncia e imaturidade
[tipo da arvore: frutifera], conforme considera¢des de Buck (2009). Percebe-se que na vida algo
ndo lhe parece bem, posto que apresenta detalhes ndo perguntados, quando complementa a
pergunta sobre qual arvore seria aquela que desenhou dizendo que seu gosto € ruim. Para ela, ¢
ruim estar longe da mae, bem como o que lhe aconteceu sem que acreditassem em sua dentncia,
principalmente quando diz sobre a mae.

Ainda sobre as expressoes e projecdes de Dora, para figura da pessoa, apresentou tensao,
recusa em contactar o mundo, sensualidade, dificuldade para controlar os impulsos ¢ falta de
confianga. Sobre a figura da ‘Pessoa’ disse ser sua prima de 9 anos, e que esta esta feliz, porque
reencontrou uma pessoa que queria reencontrar. Disse, também que ela precisa de abraco, dado
que aguarda por este, que precisa, também de cuidado para ndo sofrer na vida. A vista disso,
fica evidente a partir da fala/projecdo de Dora que expressa sobre como se sente no momento.
A adolescente fala da prima, mas diz muito sobre si, sobre a necessidade/demanda de contato e
cuidado da mae, que esta longe dela. No entanto, se estivesse perto, a adolescente teria,
possivelmente o seu amor e reconhecimento, bem como nao sofreria demasiadamente, como
foi observado na sessdo, em suas falas e em seus desenhos. Outro detalhe importante, ¢ que
Dora veste a prima com um macacdozinho, roupa tipica que maes colocam em seus filhos de
pouca idade ou quando bebés.

Para ‘Pessoa do sexo oposto’, Dora apresentou conflito, recusa em contactar o mundo e
agressividade. Sobre esta figura, diz ser um bebé no bergo, que lembra sua madrinha. Sobre o
bebé diz que ele precisa de cuidados. Novamente, observou-se que por mais que Dora almeja
procurar um emprego € planeja sua vida, estando na casa da avd materna, demanda cuidados,
0s quais ndo teve quando precisou, ou seja, quando contactou a mae sobre o AS sofrido.
Percebe-se que Dora ¢ sonhadora, mas como qualquer adolescente precisa de atencao e cuidado,
essenciais para seu desenvolvimento saudavel.

Dora disse que, para se sentir bem, canta todos os dias da semana, sente-se pertencente
ao grupo especial da igreja. A adolescente apresentou resultado muito abaixo do esperado
quando avaliado seu nivel de inteligéncia (inferior), com dificuldade em todos os raciocinios

avaliados, sendo: basicos, gestalticos, especificos e complexos.
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5 DISCUSSAO

Christopher, Peter, Matilda, Ellie, Tati, Violet e Dora*®, nomes de personagens jovens
de ficcao, como filme, novela ou jogo eletronico, atribuidos aos adolescentes/participantes da
pesquisa. Tais nomes foram escolhidos para manter o sigilo a partir dos relatos dos proprios
adolescentes, tendo em vista algumas particularidades e/ou semelhangas relacionadas as suas
histérias de vida, real e ficcional (adolescente e personagem).

A vista disso, o personagem Christopher (filme: A procura da felicidade) adorava jogar
basquete e vivenciou conflitos familiares em que sentia a falta da presenga da mae, assim como
o primeiro adolescente participante desta pesquisa, que diz praticar o basquete toda semana,
como um hobbie ¢ que isso lhe faz bem. Mostrou a necessidade de ter a mae por perto. Ja, o
personagem Peter (filme: Peter Pan) ¢ um jovem que convida os amigos para visitar uma terra
denominada ‘terra do nunca’, bem como o segundo adolescente participante desta pesquisa que
revelou gostar de novos ambientes, por isso saiu de sua casa para estudar ¢ morar com o0s
colegas em uma escola técnica, localizada em outra cidade.

A personagem Matilda (filme: Matilda) ¢ esquecida em casa, cresce passando a maior
parte do tempo longe dos pais que trabalham, e do irmao, que frequenta a escola, assim como
a terceira participante desta pesquisa. Relatou que os pais sempre a deixavam sozinha, a tarde,
enquanto eles estavam no trabalho e as irmas na escola. A partir disso, a adolescente culpa os
pais pelo que lhe aconteceu, uma vez que ndo estavam em casa no momento do AS sofrido por
ela.

Ellie (jogo eletronico: The Last of Us, traducao: O ultimo de nds) ¢ uma personagem
jovem que luta pela pessoa amada, assim como a quarta adolescente participante desta pesquisa,
que no momento da coleta de dados disse que a tnica coisa que lhe importava era estar com a
namorada, tanto que na escala AIDA respondeu sobre esta. Relatou que namora, mesmo a mae
nao aprovando a sua orientacdo sexual, outro ponto importante diz respeito ao fato da
adolescente amar jogos eletronicos e ter este como um hobbie.

Tati (novela: Chiquititas) ¢ uma personagem adolescente, chamada de ‘mascote e
chaveirinho’, vive em um orfanato, ou seja, em acolhimento institucional, assim como a quinta

adolescente participante desta pesquisa, que mora em uma Casa Lar. Durante a sessdo, foi

36 Os nomes sdo ficticios, referem a personagens jovens, na forma de filme, desenho, novela ou jogo eletronico.
Todos foram escolhidos a partir da historia de vida de cada adolescente, bem a partir do que ficou evidente em
suas falas e comportamentos, observados durante as sessdes de coleta de dados.
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chamada pela cuidadora de ‘mascotinha’, quando se referiu ao fato da adolescente ser a
menorzinha e por isso a mais cuidada da casa.

Violet (filme: Por lugares incriveis) ¢ uma personagem jovem, que enfrenta quadros de
depressao e momentos de ansiedade, assim como a sexta participante desta pesquisa, que
mostrou estar depressiva (resultados). Na primeira sessdo, a mae da adolescente disse que a
enxergava como uma pessoa isolada, depressiva e ansiosa, tal como a personagem Violet.

Dora (desenho: Dora aventureira) ¢ uma personagem, supostamente cega, que adora
aventuras, assim como a sétima adolescente participante desta pesquisa, que durante as sessoes
disse que as pessoas pensam que ela ndo sabe, ou seja, que nao enxerga, mas diz saber muito
bem o que lhe aconteceu. A adolescente ¢ sonhadora, diz que ird trabalhar quando tiver idade
suficiente (14 anos) e que ira buscar ter e fazer o que sempre sonhou.

Dadas as consideracOes acerca da escolha dos nomes atribuidos aos adolescentes, a
discussdo serd direcionada as relagdes e interagdes estabelecidas/prejudicadas, tais como
ficaram evidentes nos relatos dos adolescentes sobre o AS e sobre suas historias de vida.
Dessarte, a partir dos relatos dos proprios adolescentes (capitulo 4.3.1) foram feitas discussoes
apreendidas como imprescindiveis/pertinentes, levando em conta os objetivos da presente
pesquisa, em que se pretendeu discorrer sobre o modo subjetivo como cada adolescente
experienciou a situacao do AS.

No presente estudo, quanto aos adolescentes (N=7) de 13 a 16 anos, vitimas de AS, a
maioria era do sexo feminino (71%), quanto a escolaridade, a maioria (57,1%) estavam
cursando o Ensino Fundamental no momento da realizagdo da pesquisa, observou-se que grande
parte deles ndo estavam em ano escolar compativel com a idade cronologica, possivelmente
denotando, assim seu atraso escolar. Todos os ofensores eram do sexo masculino. Tais dados
sdo consoantes com a literatura, quanto as caracteristicas, quando identificado o sexo e a
escolaridade das vitimas, bem como o sexo do ofensor sexual. Estudo de Junior, Cassepp-
Borges e Santos (2015) realizado com vitimas entre sete e dezoito anos, de ambos os sexos,
mostrou que todos cursavam o Ensino Fundamental, a maioria eram do sexo feminino e tinham
como ofensor sexual seus pais bioldgicos ou padrastos, portanto alguém do sexo masculino,
proximo a elas, e, portanto, que tinham relagdes com as vitimas (JUNIOR, CASSEPP-
BORGES E SANTOS, 2015).

A Psicanalise evidencia sobre o fato de que cada sujeito em seu mundo e na forma como
o compreende ira adoecer ou se curar, condi¢do esta que depende da cultura da qual cada um
faz parte e como representa o que se vive. Por isso, ¢ importante considerar a relagdo que cada

adolescente estabelece com seu entorno, tal como ponderado por Erikson (1971) quando
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considerou a interacdo dos sujeitos com o mundo, bem como suas identificagdes, como
simboliza e estrutura-se psiquicamente. Isso foi possivel por meio dos instrumentos utilizados
na presente pesquisa.

Segundo Erikson (1971), as identificagdes desenvolvidas no passado, mais
especificamente, na adolescéncia tomam forma como identidade do ego, que para este autor se
constituem a partir da “soma das identificacdes da infincia. E a experiéncia acumulada da
capacidade do ego para integrar todas as identificacdes com as vicissitudes da libido, com as
aptidoes fundadas nos dotes naturais” (1971, p. 241). Portanto, isso € possivel, mediante as
oportunidades que sdo oferecidas aos sujeitos na adolescéncia, a partir do contato destes com
fungdes sociais. Deste modo, os adolescentes sdo vistos e também fazem com que os outros os
vejam, contexto que diz sobre si, sobre suas identidades (ERIKSON, 1971, p. 241).

Verificou-se que as familias dos adolescentes/participantes foram identificadas nas
classes Bl (duas familias), B2 (duas familias), C1 (uma familia) e C2 (duas familias). Esses
dados informam que sdo familias com acesso as necessidades basicas e essenciais, como a agua,
banheiro e itens de conforto considerados pelo instrumento CEEB (2018). Ainda assim, o AS
aconteceu no contexto citado, o que permite considerar que ndo ¢ s6 em ambientes/contextos
precarios de acesso as necessidades basicas que o AS acontece. Os adolescentes eram
acompanhados no PAVVS (referéncia estadual) do hospital, que acolhe vitimas de AS,
demonstrando que o referido hospital universitario ndo atende somente pessoas com condic¢des
sociais e financeiras menos favorecidas, ja que possui atendimento para todos (universal),
principio fundamental do SUS.

Percebe-se, que todos os adolescentes foram vitimas de AS agudo e que apenas Peter,
Violet e Dora foram vitimas de AS recorrente. Sobre Dora, neste caso vitima de AS
intrafamiliar e cometido pelo padrasto, durante trés anos e sobre o AS incestuoso entre padrasto
e enteada, Azevedo e Guerra (2015) dizem que este ¢ mais recorrente contra adolescentes e
deve ser visto como uma agressao, na medida em que as consequéncias sao sérias, ainda mais
quando a vitima tem consciéncia, tal como Dora, que relatou a pesquisadora saber o que lhe
aconteceu na infancia.

A respeito da atitude da mae de Dora e da irma mais velha de Violet ndo acreditarem
nela e a culpabilizarem, Azevedo e Guerra (2015) salientam que na maioria das familias
incestuosas, quando a adolescente revela o abuso sofrido, muitas vezes sao desacreditadas por
pessoas proximas. Isso acontece quando a vitima € vista ndo s6 como culpada, mas também
“acusada de seduzir o seu agressor” (2015, p.217). Nos casos de Dora e Violet, os ofensores

sexuais eram proximos, padrasto e avd materno, conforme as condigdes ja referidas.
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Sobre o ofensor sexual, Ferenczi (1933) refere que “se comporta como se nao fosse
nada” (p. 352), por vezes envolto na ideia de que a vitima era apenas uma crianga, portanto nao
sabia 0 que estava acontecendo. No entanto, percebe-se que Dora e Violet, afirmaram com
detalhes sobre o que lhes aconteceu, tais afirmagdes comprovam que as vitimas podem, sim,
saber sobre o AS. Desse modo, mesmo quando criangas hd o registro do possivel evento
traumatico, que acontece de modo singular e que, segundo o autor, trard consequéncias a vida
adulta, dentre elas, comprometimentos sexuais.

Sobre o caso Peter, o adolescente disse sobre o amor que necessita receber da mae, ao
mesmo tempo em que sua mae se coloca disponivel para cuidd-lo e vé os outros a sua volta
como nao confiaveis. Ja Dora, diz que ama sua mae e a quer bem, mas 0 amor nao parece ser
correspondido, a demanda por amor de Dora e Peter sao baseadas no amor difundido pela social,
que tem como pressuposto a nogao de que pais ¢ maes amam seus filhos acima de tudo. Em
meio a essa demanda por amor, Peter é visto pela mae e faz-se demandante do amor desta,
enquanto a adolescente Dora € vitima de AS e ndo ¢ vista pela mae nem quando o AS aconteceu
e nem depois de saber, pelo contrario, houve uma nega¢do do acontecido. Para a adolescente,
isso ¢ subjetivamente tido como um ato de esquecimento desse papel de quem cuida, que ¢
esperado/desejado pela adolescente.

Sobre esse amor dos pais, Azevedo e Guerra (1989/2018) colocam que “o amor que o
pai e a mae devem nutrir pelos seus filhos” (1989/2018, p. 54), ¢ uma falacia que generaliza as
relacdes e ndo traz a individualidade, muito menos a perspectiva de que hé pais e maes ou
responsaveis legais que nao cuidam e/ou amam seus filhos incondicionalmente, portanto nao
se encaixam na faldcia. Assim, ha uma enorme diferenca sobre o modo subjetivo de como cada
adolescente experienciou as relacdes familiares apos sofrerem AS, permitindo dizer que ha
familias que cuidam e hé4 as que ndo cuidam, assim como ha adolescentes que conseguiram
apoio na familia e outros, como Violet e Dora, que foram julgados e culpabilizados pelos
familiares.

Azevedo e Guerra afirmam que “o mau relacionamento dos pais reflete nos filhos”
(1989/2018, p. 54), fato que remete ao Caso Violet, que foi vitima de AS recorrente por parte
do avé materno desde a infancia. Morava com os avos maternos e tinha os pais separados.
Segundo a mae, o pai nunca se importou com a adolescente, fato que Violet trouxe para a sessao
no momento em que desenhou a pessoa do sexo oposto e disse ser seu pai e sobre o 6dio que
sente por ele. Percebeu-se que ela foi afetada pelo mau relacionamento dos pais, ndo tinha
relacdo saudavel com ele, que ndo era presente na sua vida e se distanciou ainda mais, quando

soube do AS sofrido pela filha.
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Sobre Violet ter dito a mae que confundiu o AS com carinho recebido por parte do avo,
verificou-se na histdria de Violet, que ela buscou carinho em uma figura presente e paterna, no
caso o avo, ¢ acabou sendo violada e vitima de AS incestuoso. Sobre a relagdo da crianga com
a fung¢ao materna e paterna, Freud (1905/2016) diz que quando hé excitagao genital de modo
equivocado, como quando o avd materno abusou sexualmente de Violet, significa que o
carinhos dos pais, ou seja, de quem faz a fung¢do, ndo foi bem sucedido, pois possivelmente
houve uma falha, e que no lugar de cuidador e de quem estabelece uma barra contra o incesto,
ha o estabelecimento da permissividade que, de acordo com Freud, antecipa-se na crianga
“condi¢des fisicas da puberdade” (1905/2016, p. 147), e entdo fica restrito a tarefa dos pais
(quem faz a fung¢do) de conduzir a futura escolha do objeto sexual, quando estiver adentrado a
época da maturidade para tal escolha.

Quanto aos tipos de incestos, tendo em vista que Violet teve como ofensor sexual o avd
e Dora o padrasto, Azevedo e Guerra (2015) referem-se que o AS cometido pelo padrasto contra
a enteada, geralmente acontece quando a vitima esta na adolescéncia e € envolto de voyerismo
(quando observa a adolescente nua), bem como a confunde em meio a relacdo que visa enganar
a vitima. As autoras complementam que essa relacao incestuosa envolve conflitos, tal como
aconteceu com Dora, quando revelou o abuso para a mae (AS recorrente sofrido dos 8 aos 11
anos), foram estabelecidas duvidas sobre sua conduta e nenhuma contra o ofensor sexual.

Tal relacdo “enganosa” também aconteceu com Violet, pois pensava que o AS era uma
forma de carinho e que somente apos ser ameagada pelo avd percebeu que o que estava
acontecendo ndo era correto. As autoras também se referem sobre o AS incestuoso cometido
pelo avo contra a neta, que o ofensor sexual, possivelmente possa ter sido um ‘pai incestuoso’.
Ja, Christopher foi vitima de AS denominado ‘incesto polimorfo’, quando o incesto ¢
consumado por alguém que estd em um cargo maior contra alguém em posi¢ao subalterna,
enquanto Peter e Tati foram vitimas de para-incesto, quando cometido por parentes, nestes
casos por primos. Em contrapartida, Matilda e Ellie foram vitimas de AS extrafamiliar que ndo
conjectura incesto.

Ellie estava por efeito de substancia contida na 4gua (oferecida pelo ofensor sexual), e
Matilda sobre ameaca. A Ellie, ndo foi dado o direito de protesto diante do ato, uma vez que a
substancia a calou, enquanto Matilda ndo conseguiu falar/reagir frente as ameagas. Sobre a
atitude da vitima durante o AS, Ferenczi (1933) articula que por medo intenso, a vitima fica em
estado de paralisia quando ndo consegue falar para que o ato seja cessado. De acordo com
Ferenczi (1933), nestes casos, as ameagas sao entendidas como autoridades e sentidas como

uma for¢a incapaz de ser contida, de modo que deixa as vitimas com a sensacdo de
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‘personalidade fraca’ para contestarem o ato. Percebe-se, que de modo subjetivo, as
adolescentes foram caladas diante do préprio direito sobre seus corpos.

Ja Peter e Tati, possivelmente nao apresentavam em condi¢cdes cognitivas e de
maturidade psicossocial para que compreendessem que o AS fosse algo incorreto, dado que
Tati apresentava historico de atraso cognitivo e Peter, quando com 9 anos de idade, nao
suspeitou que o que acontecia era errado, ja que sé recentemente e apds uma palestra (sobre
AS) na escola percebeu que sofrera AS na infancia. Nesses casos, nao houveram percepgoes
sobre o ato, dadas impossibilidades do acontecido se presentificar em suas falas, devido a pouca
idade e pouca maturidade psicossocial e cognitiva, por serem criangas, conforme fere Ferenczi
que ainda sdo “fisicas e moralmente sem defesas” (1933, p. 352), durante a infancia.

Christopher, vitima de ‘incesto polimorfo’ cometido pelo professor, teve sobre ele uma
‘autoridade’. Sobre a autoridade e o medo apresentado pela vitima, mencionada por Ferenczi
(1933), percebe-se que, para Christopher, foi de grande intensidade, dado a construgao social
de que alunos devem obediéncia ao seu professor. Neste caso, o adolescente nao s6 foi vitima
de AS extrafamiliar, mas também das regras do sistema (escola), a quem devia cordialidade e
acatamento de ordens.

Para as condigdes emocionais, os resultados indicaram a presenga de medo, inseguranca,
evasdo, sentimento de inferioridade, introversdo, inadequacdo, ansiedade, preocupacdes
sexuais, dificuldade de organizacdo, dependéncia, e tendéncias agressivas. No estudo de
Amaral (2008), quando identificou a manifestacio do AS em desenhos como da pessoa, da
familia e ndo temadticos, a autora considera que vitimas de AS, essencialmente menores de
1dade, expressam sobre suas realidades, e que a “impressao de caos, evasdo e de ansiedade”
(2008, p. 50), sexualidade conturbada e medo sdo frequentemente identificados nos desenhos,
bem como, a representagdo dos genitais, que foi identificado no desenho apresentado por Ellie.

Em continuidade, sobre as condi¢des emocionais, estudo de Malgarim e Benetti (2009)
identificaram, nos desenhos de vitimas de AS, a preseng¢a de preocupacdes sexuais, figuras com
formas comumente desenhadas por vitimas de AS e indicativos de agressdo. Tal como
identificados na presente pesquisa, quando em alguns desenhos foi visto que a linha de cintura
foi enfatizada (casos Peter, Matilda e Ellie). O desenho, também apresentou figura em forma
triangular (caso Tati) e as pernas foram desenhadas afastadas (incidéncia em todos os casos
desta pesquisa).

Ainda sobre as condi¢des emocionais, Buck, (2009) ao descrever sobre as caracteristicas
dos desenhos, considera “ansiedade, depressdao, medo, dependéncia e agressividade” (2009, p.

139-140), como indicadores emocionais, possivelmente apresentados por vitimas de AS.
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Acrescenta, que sdo geralmente apresentados por quem foi incapaz de conter o AS sofrido. Tais
indicadores, também foram identificados nesta pesquisa.

Em relacao as competéncias sociais que os pais e/ou responsaveis legais ou cuidadores
identificaram nos adolescentes, Christopher, Peter, Tati ¢ Violet foram identificados na faixa
limitrofe, enquanto Matilda e Ellie foram identificadas na faixa clinica, ou seja, apresentaram
comprometimento nas competéncias sociais. Ja Dora foi identificada na faixa ndo-clinica. Para
Longini et al., (2017) a competéncia social ¢ compreendida como um comportamento bem-
sucedido apresentado pelo sujeito no ambiente social, ou seja, a partir de como o sujeito interage
socialmente, comunica e reage ao que vive.

A respeito dos problemas de comportamento, que os pais/responsaveis legais ou
cuidadores identificaram nos adolescentes, caracterizados como ‘PCI’ na faixa clinica, Peter
foi enxergado com ansiedade/depressdo, Ellie e Violet com ansiedade/depressao,
isolamento/depressdo e queixas somaticas, Tati com queixas somaticas, enquanto Christopher,
Matilda e Dora foram identificados na faixa nao-clinica. Peter e Tati, também foram
identificados nas faixas limitrofes, com isolamento/depressao.

Para ‘PCE’, Ellie foi enxergada com comportamento de quebra de regras e Violet com
comportamento agressivo, apresentaram problemas na faixa clinica, enquanto Tati apresentou
comportamento agressivo na faixa limitrofe. J4, Christopher, Peter, Matilda e Dora foram
identificados na faixa ndo-clinica. Violet e Ellie também identificadas nas faixas limitrofes,
Violet com comportamento de quebra de regras e Ellie com comportamento agressivo.

Estudo de Schaefer et al., (2018) sobre os indicadores comportamentais, com o uso do
CBCL para avaliar o comportamento de 79 vitimas de AS na infancia, de ambos os sexos,
acompanhadas em servigo de saide mental do estado do Rio Grande do Sul, constatou que
quanto ao funcionamento global, os sujeitos apresentaram problemas internalizantes e
externalizantes na faixa clinica e limitrofe, sendo que os escores mais altos foram para quebra
de regras e comportamento agressivo, que sao problemas externalizantes.

No que concerne as condi¢des cognitivas, na presente pesquisa, foram identificadas
dificuldades de raciocinio nos casos Matilda, Tati, Violet ¢ Dora, com baixa Classificacdo na
Inteligéncia, de ‘inferior’ & ‘média inferior’. Na literatura ndo foram encontradas pesquisas
nacionais que tivessem utilizado o TIG-NV (instrumento utilizado nesta pesquisa) com vitimas
de AS, apesar do instrumento apresentar qualidade psicométrica para avaliar a inteligéncia geral
dos adolescentes. No entanto, estudos que avaliam as condi¢des cognitivas foram localizados.

Assim, estudo de Marques (2015), com vitimas de AS e grupo controle (sem histdrico

de AS) realizado para investigar o desempenho cognitivo utilizando o instrumento ‘Wiscosin’,
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mostrou prejuizos cognitivos apenas para o grupo estudado, com desempenhos muito abaixo
do esperado, enquanto o grupo sem historico de AS ndo apresentaram resultados inferiores.
Neste sentido, estudo de Habigzang et al., (2008) com vitimas de AS intrafamiliar (criangas e
adolescentes), também identificaram que passar por situacdes de AS causam alteragdes
cognitivas significativas nas vitimas, com possiveis atrasos.

Em contrapartida, estudo de Borges e Dell’Aglio (2009) apresentaram resultados que
diferem dos encontrados nesta pesquisa (quanto as condigdes cognitivas). O estudo, foi
realizado em hospital infantil do Rio Grande do Sul e avaliou as condigdes cognitivas de
meninas vitimas de AS, por meio da Escala Wechsler de inteligéncia (WISC III). Neste, os
autores identificaram como resultado, que ndo houve prejuizos nas fungdes cognitivas e indicios
de comprometimento cognitivo (BORGES; DELL’AGLIO, 2009).

Sobre a compreensao do desenvolvimento da identidade dos adolescentes, para a escala
‘Identidade-Continuidade’, na subescala ‘Comportamento’, Christopher, Peter, Matilda e Dora
apresentaram identidade mais saudavel, enquanto Ellie, Tati e Violet apresentaram identidade
menos saudavel. Na sequéncia, para subescala ‘Relacionamentos’, Matilda, Ellie, Tati, Violet
e Dora apresentaram identidade menos saudédvel, enquanto Christopher e Peter apresentaram
identidade mais saudavel. J4, para subescala ‘Autorreflexdo Emocional’, Christopher, Peter,
Matilda, Ellie e Violet apresentaram identidade mais saudavel. Enquanto, Tati € Dora, menos
saudavel. Para ‘Identidade-Coeréncia’, nas subescalas ‘Contradigdes’, ‘Autonomia’ e
‘Autorreflexdo cognitiva’, Christopher, Matilda, Ellie, Tati, Violet e Dora apresentaram
identidade menos saudavel. Enquanto, Peter apresentou identidade mais saudavel.

Percebe-se que, em quatro das seis subescalas avaliadas, ha consideraveis indicativos
de identidade menos saudavel. Acerca disso, ¢ pertinente ponderar sobre o processo de
desenvolvimento da identidade, para entender como se estabelece. Quanto ao desenvolvimento
da identidade, Tardivo (2014) refere-se a concepcao de Erikson (1972) para considerar que o
adolescente tem como funcdo, “movimentar-se” para o estabelecimento de sua identidade.

Neste sentido, Erikson (1976), a partir da psicologia do desenvolvimento, discorre sobre
a adolescéncia, e 0 modo em que o adolescente se relaciona com os outros € com o mundo.
Considera que as mudancas do corpo, bem como, as necessidades de escolhas podem ser um
tanto conflitantes, € que a chamada ‘crise de identidade’ acontece no momento, em que o
adolescente ¢ envolvido em “compromissos pessoais, ocupacionais, sexuais ¢ ideologicos”
(1976, p. 132). No entanto, para o autor, esse momento da vida faz parte de um processo

evolutivo cuja culminancia serd a identidade.
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Isso implica considerar que, quanto a presente pesquisa, por se tratar de adolescentes
vitimas de AS, hd um marco consideravel nesse processo de desenvolvimento, que pode
acentuar mais as vivéncias ja conflituosas do sujeito em desenvolvimento. Segundo Erikson
(1976), a identidade se estabelece mediante convivio do sujeito, desde criangca com a familia e
com 0s outros, e neste aspecto o autor considera relevantes as questdes ligadas a cultura e
sociabilidade do sujeito em desenvolvimento, ou melhor que ainda ndo atingiu a maturidade
psicossocial.

Sobre a sociabilidade acima ponderada, nesta pesquisa, verificou-se resultados, que
revelam como os sujeitos estdo se relacionando (amigos, irmaos e responsaveis), € a como
percebem a si e aos outros. Quanto a isso, verificou-se que os adolescentes descreveram seus
hobbies, em menor quantidade que quando citaram os hobbies de um amigo(a) ou namorado(a).
Notou-se, também menor acesso a grupos especiais, dado que quatro disseram nao pertencer a
nenhum grupo, enquanto dois disseram pertencer ao mesmo grupo (igreja e skate) do amigo(a)
ou namorado(a). Quanto as qualidades (carinhoso, apaixonado e corajoso), referiram-se as
mesmas das que enxergaram em seu amigo(a) ou namorado(a), no entanto, a estes conseguiram
identificar inteligéncia, como uma das qualidades.

Quanto aos relacionamentos possiveis, papéis sociais e necessidade de escolhas exigidos
ao adolescente, para com o mundo externo a sua volta, segundo Aberastury e Knobel
(1981/2011), o mundo externo envolve grupos, amigos e familia. Quando o adolescente nao
lida bem com o que lhe ¢ externo, “a primeira reacdo afetiva ¢ um refiigio em seu mundo
interno” (1981, p. 89). Isso, pode auxiliar na compreensdo dos adolescentes dessa pesquisa.
Christopher, Tati e Dora sentem-se pertencentes a apenas um grupo especial, e Peter, Matilda,
Ellie e Dora, ndo se sentem pertencentes a grupos especiais, dado que, de modo subjetivo, sofrer
AS, possa ter afetado a identidade saudével, essencial para o desenvolvimento, apresentaram
mais reclusdo do que acesso a grupos especiais e hobbies.

A pesquisa qualitativa com base em estudo compreensivo de casos multiplos realizada
no hospital, em Cuiabd/MT, com sete adolescentes de 13 a 16 anos, que foram vitimas de AS,
mostrou indicadores emocionais comumente apresentados por vitimas de AS, conforme a
literatura. A respeito da competéncia social, dois dos sete casos apresentaram
comprometimentos significativos. Quanto ao comportamento, quatro dos sete casos
apresentaram problemas internalizantes. Ainda, em relacdo ao comportamento, dois dos sete
casos mostraram problemas externalizantes. J4, a respeito das condigdes cognitivas, quatro dos
sete casos apresentaram comprometimento cognitivo, ou seja, dificuldades quanto a capacidade

de raciocinio.
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Em relagdo a formagdo da identidade, que quando de modo ‘mais saudavel’ oferecem
beneficios ao desenvolvimento dos sujeitos, os resultados exibiram maior frequéncia de
identidade ‘menos saudavel’, o que demonstrou que a situagdo do AS, possivelmente
comprometeu a relagdo/convivio dos adolescentes com outras pessoas, tdo essenciais para o
desenvolvimento saudavel. Constatou-se, nesta pesquisa, que situagdes de AS alteram as
condi¢des emocionais, cognitivas e de comportamento, assim como comprometem a

competéncia social e formagao da identidade saudavel dos sujeitos.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Os objetivos desta pesquisa foram atingidos, visto que foram caraterizados os perfis
socioecondmicos das familias (perspectiva de cada familia), foram investigadas as condig¢des
emocionais dos adolescentes, bem como foi possivel compreender a experiéncia subjetiva de
cada um, pos situacdo do AS. Analisaram-se suas competéncias sociais € seus problemas de
comportamento (perspectiva da familia). Foi feita a avaliagdo de suas condigdes cognitivas,
sendo possivel, também compreender o desenvolvimento da identidade dos adolescentes deste
estudo de casos multiplos.

Pode-se, aqui, considerar que a Avaliagdo Psicologica nesta pesquisa de Mestrado,
auxiliou para compreensdo de cada caso, de modo ideografico, bem como contribuiu para a
area da Avaliagao Psicoldgica e para futuros estudos com adolescentes vitimas de AS. Ainda,
a articula¢do com a historia de cada vitima, bem como o entendimento do modo subjetivo como
cada um se apresentou pds vitimizagdo de AS, sustentou o aprimoramento da escrita
compreensiva, com €tica e propriedade tdo necessarias para uma pesquisa cientifica.

O estudo teve como limitagdo ser uma pesquisa com resultados que se referem a cada
caso, realizado e analisado de modo que se referem sobre dados idiograficos, logo nao
representam a populagdo geral, por isso ndo possibilita conclusdes genéricas. Deste modo, os
resultados dizem especificamente sobre os adolescentes (Christopher, Peter, Matilda, Ellie,
Tati, Violet e Dora), que foram estudados por esta pesquisadora. Como retorno/contribui¢ao
académica deu-se por meio de dissertacdo de Mestrado (entregue ao PPGPsi), publicacao de
artigo (a ser realizado) e apresentagdo em eventos cientificos (realizados). J4, como
contribui¢do social para area da Psicologia foi realizada a caracterizagdo dos indicadores
socioecondmicos, emocionais, comportamentais, cognitivos e identitdrio de adolescentes
vitimas de AS, de modo a subsidiar programas de intervencao para profissionais, evidenciar a

necessidade de politicas de assisténcia psicossocial a populacao estudada, etc.
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ANEXO A - Carta de Anuéncia e solicitacao para coleta de dados de pesquisa

b 4C

Universidade Federal de Mato Grosso
Instituto de Educacao
Programa de Pos-Graduagdo em Psicologia

CARTA DE ANUENCIA E SOLICITACAO PARA COLETA DE DADOS DE
PESQUISA
Prezado Sr. Hugo Gedeon Barros

Chefe da Unidade Psicossocial do Hospital Universitario Jilio Muller - HUIM

Solicitamos sua autorizacdo para o desenvolvimento do projeto de pesquisa intitulado:
“Avaliag¢do Psicologica de adolescentes vitimas de abuso sexual assistido(a)s no Programa de
Atendimento as Vitimas de Violéncia Sexual” do Hospital Universitario Julio Muller - HUIM
de Cuiaba/MT. Refere-se a um projeto de pesquisa, da mestranda Kamila Nunes Borges, do
Programa de Po6s-Graduagdo em Psicologia da Universidade Federal de Mato Grosso, sob
orientacdo da Profa. Dra. Rosangela Katia Sanches Mazzorana Ribeiro. A coleta de dados esta
prevista para ocorrer no periodo de fevereiro a abril de 2020 com as adolescentes do referido
Programa. Informamos que nao havera custos para a instituicao e, na medida do possivel, ndo
iremos interferir na operacionaliza¢dao e/ou nas atividades cotidianas desta. Esclarecemos que
tal autorizagdo € necessaria para a execugdo da presente pesquisa que envolve seres humanos.
Todos os cuidados éticos da pesquisa com seres humanos serdo tomados, em consondncia com
as resolucoes 466/12 ¢ 510/16 do Conselho Nacional de Saude e, dessa forma, nos
comprometemos a preservar a privacidade dos participantes de pesquisa.

Agradecemos antecipadamente seu apoio € compreensao, certos de sua colaboragdo para
o desenvolvimento do projeto de pesquisa.

Solicitamos que caso autorize a realizacao da pesquisa, o0 documento seja assinado com
carimbo institucional e referida ciéncia de acordo com a realiza¢do da pesquisa.

Cuiaba, de de 2019.

Atenciosamente,

Profa. Orientadora Dra. Rosangela Katia Sanches Mazzorana Ribeiro
Po6s Graduagdo em Psicologia
Universidade Federal do Mato Grosso

Mestranda Kamila Nunes Borges
Po6s Graduagdo em Psicologia
Universidade Federal do Mato Grosso
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ANEXO B- Carta de Anuéncia e solicitacido para coleta de dados de pesquisa

Y®

Universidade Federal de Mato Grosso
Instituto de Educacao
Programa de Pos-Graduacao em Psicologia

CARTA DE ANUENCIA E SOLICITACAO PARA COLETA DE DADOS DE
PESQUISA

Prezada Sra. Juscileide Barbosa Morgan
Chefe do Setor de Regulacdo e Avaliagdo em Saude do Hospital Universitario Jilio Muller —
HUJM

Solicitamos sua autorizacdo para o acesso ao prontudrio fisico de pacientes que serdo
participantes desta pesquisa e sdo atendidas no Programa de Atendimento as Vitimas de
Violéncia Sexual — PAVVS do Hospital Universitario Julio Muller - HUIM de Cuiabd/ MT. O
projeto de pesquisa intitulado: “Avaliacdo Psicoldgica de adolescentes vitimas de violéncia
sexual assistido(a)s no Programa de Atendimento as Vitimas de Violéncia Sexual”. Refere-se
aum projeto de pesquisa, da mestranda Kamila Nunes Borges, do Programa de P6s-Graduacao
em Psicologia da Universidade Federal de Mato Grosso, sob orientacdo da Profa. Dra.
Rosangela Katia Sanches Mazzorana Ribeiro. A coleta de dados est4 prevista para ocorrer no
periodo de fevereiro a abril de 2020 com as adolescentes do referido Programa. Informamos
que ndo haverd custos para a institui¢do e, na medida do possivel, ndo iremos interferir na
operacionaliza¢do e/ou nas atividades cotidianas desta. Esclarecemos que tal autorizagdo ¢
necessaria para a execucao da presente pesquisa que envolve seres humanos. Todos os cuidados
éticos da pesquisa com seres humanos serdo tomados, em consonancia com as resolucoes
466/12 e 510/16 do Conselho Nacional de Satde e, dessa forma, nos comprometemos a
preservar a privacidade dos participantes da pesquisa.

Agradecemos antecipadamente seu apoio e compreensao, certos de sua colaboragdo para
o desenvolvimento do projeto de pesquisa.

Solicitamos que caso autorize a realiza¢do da pesquisa, o documento seja assinado com
carimbo institucional e referida ciéncia de acordo com a realiza¢do da pesquisa.

Cuiaba, de de 2019.

Atenciosamente,

Profa. Orientadora Dra. Rosangela Katia Sanches Mazzorana Ribeiro
Po6s Graduagao em Psicologia
Universidade Federal do Mato Grosso

Mestranda Kamila Nunes Borges
Po6s Graduagdo em Psicologia
Universidade Federal do Mato Grosso
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ANEXO C - Termo de Assentimento Livre e Esclarecido — TALE

HOSPITAL |
UNIVERSITARIO
JULIO MULLER

Universidade Federal de Mato Grosso
Instituto de Educacao
Programa de P6s-Graduacao em Psicologia

TERMO DE ASSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TALE

Vocé esta sendo convidado (a) para participar da minha pesquisa. Eu me chamo Kamila
Nunes Borges e sou Psicologa. Os objetivos do estudo serdo avaliar suas emogdes e entender
como ¢ o seu jeito de ser e o jeito como vocé pensa.

Solicitamos que vocé€ nos auxilie respondendo um questiondrio e fazendo alguns
desenhos. Vocé ndo pagara por participar e ndo recebera nenhuma ajuda em dinheiro. Assim a
coleta de dados sera feita no dia do acompanhamento psicologico que voce participa.

O que vocé farda ¢ uma situacdo proxima do seu cotidiano, e caso vocé€ se sinta
incomodada em responder as minhas perguntas e fazer os desenhos, poderemos conversar sobre
isso. Quando eu terminar a minha pesquisa vou voltar a falar com vocé para te contar o que ela
me mostrou.

Tudo o que vocé me contar sera mantido em segredo e nao vou divulgar o seu nome
para ninguém. Vocé esta participando da minha pesquisa porque tem entre 13 a 17 anos e 11
meses ¢ ¢ atendida neste servigo. Antes de eu conversar com voce, seus pais ou responsaveis
jé& autorizaram voce€ a participar desta pesquisa, mas mesmo assim, voc€ pode ndo participar se
vocé ndo quiser, ou a qualquer momento podera desistir, mesmo que ja tenha iniciado participar.
Tudo o que me disser sobre vocé ird me auxiliar a escrever meu trabalho. Eu estarei a sua
disposi¢cdo caso voc€ queira conversar sobre a pesquisa, por meio do telefone (65) 9-99286-
8715, e por e- mail kamilanunesb@gmail.com.

Estou ciente de que este documento sera emitido em duas vias, sendo uma para voce e
outra para mim e todas as paginas deverdo ser rubricadas por ambos.

Caso necessite de maiores informagdes sobre este trabalho, podera conversar a Sra.
Olga Akiko Takano, coordenadora do Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos do
Hospital Universitario Julio Muller - CEP/HUJM COMITE DE ETICA que avaliou minha
pesquisa, e que ¢ neste hospital, no endere¢o Rua Luis Philippe Pereira Leite S/N (Bairro
Alvorada), Cuiaba, MT, Codigo de Endereco Postal- CEP: 78048-902. Municipio: Cuiaba
/Tel.: (65) 3615-7254/E-mail: cephujm(@cep.ufmt.br

Nome e telefone do seu responsavel legal:

Assinatura do(a) participante

Kamila Nunes Borges
Assinatura da pesquisadora
CRP 18/04558


mailto:kamilanunesb@gmail.com
https://www.bing.com/local?lid=YN7993x842379444&id=YN7993x842379444&q=Hospital+Universit%c3%a1rio+J%c3%balio+Muller+-+Hujm+-+UFMT&name=Hospital+Universit%c3%a1rio+J%c3%balio+Muller+-+Hujm+-+UFMT&cp=-15.580789566040039%7e-56.07892990112305&ppois=-15.580789566040039_-56.07892990112305_Hospital+Universit%c3%a1rio+J%c3%balio+Muller+-+Hujm+-+UFMT&FORM=SNAPST
https://www.bing.com/local?lid=YN7993x842379444&id=YN7993x842379444&q=Hospital+Universit%c3%a1rio+J%c3%balio+Muller+-+Hujm+-+UFMT&name=Hospital+Universit%c3%a1rio+J%c3%balio+Muller+-+Hujm+-+UFMT&cp=-15.580789566040039%7e-56.07892990112305&ppois=-15.580789566040039_-56.07892990112305_Hospital+Universit%c3%a1rio+J%c3%balio+Muller+-+Hujm+-+UFMT&FORM=SNAPST
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ANEXO D - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido para pais ou representantes

legais — TCLE
HOSPITAL
{ UNIVERSITARIO
JULIO MULLER

Universidade Federal de Mato Grosso
Instituto de Educacao
Programa de Pos-Graduagdo em Psicologia

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO PARA PAIS OU
REPRESENTANTES LEGAIS - TCLE

1-DADOS SOBRE A PESQUISA

- O(a) senhor(a) estd sendo convidado a autorizar a participagdo do seu filho ou filha ou o
adolescente que ¢ representado por vocé legalmente a participar da pesquisa “A Avalia¢do
Psicologica de adolescentes vitimas de abuso sexual assistid(o)as no programa de atendimento
as vitimas de violéncia sexual”.

-Os objetivos do estudo serdo avaliar as condigdes emocionais, compreender o
desenvolvimento da Identidade, analisar as competéncias sociais e possiveis problemas de
comportamento, ¢ também avaliar as condi¢des cognitivas de adolescentes atendidos neste
programa, para isso seu filho/filha ou adolescente por quem ¢ responsavel legal responderd um
questionario, fara alguns desenhos e responderd um teste que avaliard sua inteligéncia.

- A pesquisa sera realizada em uma sala privativa do Hospital Universitario Julio Muller onde
funciona o PAVVS. Quanto a organizagdo para aplicacdo dos instrumentos, nos pais e/ou
responsaveis legais, serd feita em um unico encontro/momento com duracdo aproximada de
uma hora. Nos(as) adolescentes participantes feito em dois momentos/sessdes com duragdo
média de uma hora cada. Assim, a coleta de dados serd feita no dia do acompanhamento
psicoldgico a que o(a) adolescente estd submetido(a), antes ou depois da sessao, conforme sua
disponibilidade.

- Compreendesse como minimo os riscos da pesquisa, visto que, seu filho ou filha/ou
adolescente que ¢ representado por vocé legalmente, poderd se sentir incomodado
emocionalmente para responder. Os riscos sao minimos pois envolverd uma atividade proxima
do cotidiano deles.

- Como beneficios, caso ele sinta incomodado emocionalmente em responder aos testes e fazer
os desenhos a pesquisadora ird conversar com ele sobre isso, € caso necessario em mais de uma

sessdao, ou melhor, em mais de um momento conforme a necessidade. Como beneficio indireto
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a instituicdo serd oferecida uma palestra para compartilhar os resultados relevantes da pesquisa.
O retorno social e académico se dara por meio de dissertagdo de mestrado, publicacdo de artigo,
apresentacao em congresso e evento cientifico.

- Como critérios de inclusdo para este estudo: participantes na faixa etariade 13 a 17 anos e 11
meses, que estejam aguardando atendimento psicologico no Programa de Atendimento a Vitima
de Violéncia Sexual — PAVVS.

- Como critérios de exclusao para este estudo: pacientes que ja estejam em acompanhamento
psicologico no referido Programa, os participantes que os pais ou responsaveis ndo consentirem
a participacdo deles e os que ndo concordarem em participar.

- A suspensao da pesquisa podera ocorrer a qualquer momento desde que manifestado o desejo
de suspensao por parte do seu filho ou filha participante/ou o adolescente que ¢ representado
por vocé legalmente e/ou por parte do(a) senhor(a). O (a) senhor(a) poderd retirar seu
consentimento a qualquer momento sem nenhum constrangimento, e também podera recusar a
participagdo do seu filho ou filha/ou o(a) adolescente que € representado por vocé legalmente.
-Ressalto que serd mantido total sigilo, neste sentido, seu nome e o do(a) adolescente ndo serdo
citados nesta pesquisa. De acordo com as resolucdes 466/12 e 510/16 do Conselho Nacional da
Satde — CONEP, caso a pesquisa acarrete danos ao participante, tal como previstos no artigo
9°e 19° daresolucao 510/16, o participante podera buscar indenizagdes nos termos da lei. Todos
os procedimentos éticos serao tomados pela pesquisadora responsavel, como a concordancia
dos pais ou responsaveis nessa participacdo, bem como, pela sua autorizagao.

- O(a) senhor(a) ndo terd nenhum custo e/ou gasto com esta participac¢do e ndo sera remunerado
se consentir a participacdo do seu filho ou filha/ ou adolescente que € representado por vocé
legalmente. Vocé e seu filho/filha ou adolescente por quem € responsavel terdo acesso aos
resultados da pesquisa, por meio de uma entrevista devolutiva, que sera oferecida a vocé e ao
adolescente.

- O(a) senhor(a) podera entrar em contato com a pesquisadora Kamila Nunes Borges, que estara
a sua disposi¢ao para qualquer esclarecimento que considere necessario em qualquer etapa da

pesquisa, por meio do telefone (65) 9-99286-8715, e por e- mail kamilanunesb@gmail.com.

- Ap0s ser esclarecido(a) sobre as informacgdes citadas acima, e caso aceite participar do estudo,
assine ao final deste documento. Em caso de recusa vocé ndo tera nenhum prejuizo em sua
relagdo com a pesquisadora ou com servigo oferecido pelo hospital HUIM/PAVVS.

- Caso necessite de maiores informagdes sobre este projeto de pesquisa, o senhor (a) podera
contatar a Sra. Olga Akiko Takano, coordenadora do Comité de Etica em Pesquisa com Seres

Humanos do Hospital Universitario Jilio Muller - CEP/HUJM, este ¢ um 6rgado responsavel
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por fazer cumprir os aspectos éticos referentes as normas da pesquisa com seres humanos, assim
¢ constituido nos termos da resolugdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude — CONEP. O
endereco do CEP/HUJIM ¢: Rua Luis Philippe Pereira Leite S/N (Bairro Alvorada), Cuiaba,
MT, Codigo de Endereco Postal- CEP: 78048-902. Municipio: Cuiaba/ Tel.: (65) 3615-7254/E-

mail; cephuim@cep.ufmt.br.

- Considerando, que fui informado dos objetivos e da relevancia do estudo proposto, de como
serd minha participagdo, dos procedimentos e riscos decorrentes deste estudo, declaro o meu
consentimento em participar da pesquisa e autorizar meu filho ou filha/ou adolescente por quem
sou responsavel legalmente a participar da pesquisa, como também concordo que os dados
obtidos na investigacdo sejam utilizados para fins cientificos (divulgagdo em eventos e
publica¢des) e producao de dissertagao de mestrado.
- Este Termo de Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE ¢ feito em duas vias, sendo que
uma permanecera em meu poder e outra com a pesquisadora responsavel e todas as paginas
deverao ser rubricadas por ambos.

2 - AUTORIZACAO

Ap6s os esclarecimentos dos objetivos e dos procedimentos da presente pesquisa, tendo

garantida a ndo identifica¢do do(a) adolescente sob minha responsabilidade.

(nome do adolescente), manifesto meu consentimento e apoio a participacdo do meu

filho ou filha/ou adolescente por quem sou responsavel legalmente.

Telefone do(a) participante e responsavel legal:

Nome do responsavel (RG): Kamila Nunes Borges
Mestranda/Pesquisadora
CRP 18/04558
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ANEXO E - Termo de Compromisso da Pesquisadora

TERMO DE COMPROMISSO DA PESQUISADORA

Eu, Kamila Nunes Borges, comprometo-me a cumprir as resolugdes 466/12 ¢ 510/16 do CNS,
para a realizacao da presente pesquisa. Somente iniciarei a coleta/produ¢ao dos dados apds a
aprovacao final (com a emissao do parecer de “Aprovado”) do projeto ‘Avaliagdo Psicologica
de adolescentes vitimas de abuso sexual, assistidas por Programa de Atendimento as Vitimas
de Violéncia Sexual’ pelo sistema CEP/CONEP.

Comprometo-me a encaminhar os relatorios parcial (com periodicidade semestral, a cada 6
meses) e relatério final (em até 60 dias da finalizagdo do projeto de pesquisa, com a
apresentacao dos resultados), conforme cronograma referido no Projeto de Pesquisa.

Informo que disponho da estrutura necessaria (fisica e material) para a realizacdo deste projeto
e que garantirei que os beneficios resultantes do projeto retornem aos participantes da pesquisa,
assim, serd oferecida entrevista devolutiva individual aos participantes. O retorno social e
académico se dard por meio de dissertagdo de mestrado, publicagdo de artigo, apresentacdo em
congresso, evento cientifico, o que contribuird para as pesquisas com adolescentes vitimas de
abuso sexual. Para a instituicdo Hospital Universitario Julio Muller - HUJM sera oferecida uma
palestra sobre os resultados da pesquisa, conforme preconiza a Norma Operacional CNS
001/2013.

Data: 17/10/2019

Nome da pesquisadora: Kamila Nunes Borges

Assinatura da pesquisadora:
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ANEXO F - Questionario CCEB 2018

QUESTIONARIO CCEB 2018
P.XX Agora vou fazer algumas perguntas sobre itens do domicilio para efeito de classificacdao
economica. Todos os itens de eletroeletronicos que vou citar devem estar funcionando,
incluindo os que estdo guardados. Caso ndo estejam funcionando, considere apenas se tiver

inten¢do de consertar ou repor nos proximos seis meses.

INSTRUCAO: Todos os itens devem ser perguntados pelo entrevistador e respondidos pelo
entrevistado. Vamos comecar? No domicilio tem (LEIA CADA ITEM)

Quantidades de automoveis de passeio
exclusivamente para uso "particular

Quantidade de empregados mensalistas,
considerando apenas os que trabalham
pelo menos cinco dias por semana

Quantidade de méaquinas de lavar roupa,
excluindo tanquinho

Quantidade de banheiros

DVD, incluindo qualquer dispositivo
que leia DVD, Televisao por assinatura
e/ ou a cabo e desconsiderando DVD de
automovel

Quantidade de geladeiras

Quantidade de freezers independentes
ou parte da geladeira duplex

Continua
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Quantidade de microcomputadores,
considerando computadores de mesa,
laptops, notebooks e netbooks e
desconsiderando tablets, palms ou
smartphones

Quantidade de lavadora de loucas

Quantidade de fornos de micro-ondas

Quantidade de motocicletas,
desconsiderando as usadas
exclusivamente para uso profissional

Quantidade de maquinas secadoras de
roupas, considerando lava e seca

1 | Rede geral de distribui¢ao

2 | Pogo ou nascente

3 | Outro meio

1 | Afastada/Pavimentada

2 | Terra/Cascalho

Qual ¢ o grau de instrug¢do do chefe da familia? Considere como chefe da familia a pessoa que
contribui com a maior parte da renda do domicilio.



Analfabeto / Fundamental I incompleto

Analfabeto/Priméario Incompleto

Fundamental I completo / Fundamental I1
incompleto

Primario Completo/Ginésio
incompleto

Médio completo/Superior incompleto

Ginasio Completo/Colegial
incompleto

Superior completo

Superior Completo
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