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APRESENTACAO

A familia é responséavel pela sobrevivéncia fisica e psiquica das criangas, ocupando
0 papel mais importante na vida de uma pessoa. Dela constitui-se o primeiro grupo de
mediagdo do individuo com a sociedade, proporcionando os primeiros aprendizados,
héabitos, costumes e educacdo. Antes de nascer a crianca ja ocupa um lugar na familia
e no seu meio social, s&o introduzidos desejos e expectativas pela sua espera que
poderdo fomentar habitos futuros. E com os pais que as criancas encontram padrées de
comportamento para a vida adulta, sejam estas caracteristicas positivas ou negativas. Ou
seja, 0s pais sao os primeiros modelos do ser homem ou ser mulher, através de padrées de
conduta, habitos, valores, cultura e outros.

A primeira educacdo € muito importante na formacdo da pessoa, sendo esse o
periodo em que estrutura a personalidade do sujeito. Podemos destacar diferentes autores
que salientam tal pensamento, como Freud, Piaget, Vygotsky e Wallon, dentre outros. Neste
sentido, existem experiéncias que podem marcar a vida da crianca, podendo acarretar
consequéncias na vida adulta.

Tais consequéncias, sejam positivas ou negativas, impactam diretamente no
desenvolvimento do ser humano, possibilitando saude, doenca ou sofrimento. Quando
tratamos de salde, considera-se seu aspecto positivo para o desenvolvimento do ser
humano. Porém, ao tratar de sofrimento e doenga temos uma demanda que pode prejudicar
o desenvolvimento do ser humano. Para tanto, sdo necessarios modelos interventivos que
venham a possibilitar a reconfiguracéo deste cenario.

Um destes modelos é a educacédo, com diversos segmentos e areas de atuacao,
como medida interventiva que envolve diferentes profissionais. Nisto, a educacgéo torna-se
uma pratica social humanizadora e intencional, cuja finalidade é transmitir conhecimento
e cultura construida historicamente pela humanidade. Ou seja, o0 homem n&o nasce
humanizado, mas torna-se humano por seu pertencimento ao mundo histérico-social e a
educacao € o instrumento que possibilita a resolugdo destas necessidades sociais frente
as demandas de ensino e aprendizagem.

E importante destacar que o contexto da educagéao envolve “condicdes, organizagées
e relacdes” que estdo em dindmica e mudanca constante. Um exemplo disso no contexto
estudantil sdo as dificuldades de aprendizagem, transtornos de conduta, transtornos
emocionais, fracasso escolar e altas habilidades. Ja no contexto docente temos variaveis
como: condi¢cbes de trabalho; estresse; exaustéo; ansiedade; burnout e o mal-estar. Frente
a esta situacdo, tornam-se importantes as medidas avaliativas que possibilitem modelos de
atuacéo como estratégias de intervencéo de demandas neste cenario.

De acordo com o discurso anterior, a obra “Psicologia: Compreensdo Teodrica
e Intervencdo Pratica 3” explora estudos direcionados a “familia, infancia, educacéo,

avaliacdo, diagnéstico e intervengao, atuacgdo profissional e mal-estar”.



Os tipos de estudos explorados nesta obra foram: pesquisa bibliografica, pesquisa
documental, revisdo sistematica, estudo descritivo, revisdo integrativa, estudo de caso,
grupo focal, estudo reflexivo, pesquisa experimental, pesquisa exploratéria e pesquisa
historico-cultural. E importante ressaltar nesta obra a riqueza e a pluralidade dos estudos
desenvolvidos em diferentes instituicbes de ensino superior no contexto nacional.

Por fim, sabemos a importéncia da constru¢do e reconstrucdo do conhecimento
através da producéo cientifica em beneficio do desenvolvimento social. Portanto, saliento
que a Atena Editora oferece uma plataforma consolidada e confiavel, sendo referéncia
nacional e internacional, para que estes pesquisadores explorem e divulguem suas

pesquisas.

Tallys Newton Fernandes de Matos
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RESUMO: As experiéncias adversas na infancia,
exemplos de estresse toxico, causam prejuizos
tanto na saude fisica, quanto psicossocial, ao
longo da vida. Pode ser transmitida ao longo
de geragbes, com consequéncias para a prole,
inclusive com altera¢gbes no desenvolvimento.
Com o intuito de reunir o conhecimento publicado
na literatura sobre o tema, foi realizado uma
revisdo, instigando a ideia de que politicas
publicas de salude sado necessarias para
incorporar esta tematica dentro das acdes de
saude da crianga, com o objetivo de possibilitar
um desenvolvimento saudavel.
PALAVRAS-CHAVE: Crianca,
Desenvolvimento Infantil.

Estresse,
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CONSEQUENCIAS

ADVERSE EXPERIENCES IN
CHILDHOOD AND ITS CONSEQUENCES

ABSTRACT: Adverse childhood experiences,
examples of toxic stress, cause damage to both
physical and psychosocial health throughout
life. It can be transmitted over generations, with
consequences for the offspring, including changes
in development. In order to gather the knowledge
published in the literature on the topic, a review
was carried out, instigating the idea that public
health policies are necessary to incorporate this
theme within the child’s health actions, with the
objective of enabling a healthy development .
KEYWORDS: Children, Stress, Child
Development.

11 INTRODUGAO

Ha um pouco mais de duas décadas, um
grupo de pesquisadores americanos realizaram
o primeiro estudo sobre as experiéncias adversas
na infancia (Adverse Childhood Experiences -
ACEs) e suas consequéncias na vida adulta, o
chamado ACEs Study. Categorizaram-nas em
10 subtipos: abusos (emocional, fisico e sexual),
negligéncias (emocional e fisica) e disfuncéo
familiar (exposicdo a violéncia doméstica,
divércio, abuso de substancia e prisdo de um
membro da familia) (FELITTI et al., 1998).

Este estudo incentivou diversos outros
sobre o tema, revelando que os ACEs e,
toxico, foram

correlativamente, estresse

identificados como relevantes problemas

publicos de salde com consequéncias tanto
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para a vida adulta, associado a doengas crénicas, como foi o estudo original, como outras
consequéncias no curso da vida (SHONKOFF et al., 2012).

Os ACEs podem ocorrer em qualquer area geografica, classe social e género. Em
ambito mundial a prevaléncia combinada de criangas com abuso sexual, encontrada em
uma metanalise foi de 17,7% (STOLTENBORGH et al., 2011). No Brasil, achados de uma
coorte de Pelotas, encontrou que 85% dos adolescentes experimentaram pelo menos um
evento adverso durante a infancia. O ACE mais comum foi a separagéo dos pais (42%),
seguida da negligéncia emocional (19,7%) e violéncia doméstica (10,3%) (SOARES et al.,
2016).

21 EXPERIENCIAS ADVERSAS NA INFANCIA (ACES)

Experiéncias adversas na infancia (ACEs) correspondem a fontes de estresse que
as pessoas podem sofrer no inicio da vida, geralmente antes da idade de 18 anos (SOARES
et al., 2016). Eles sao reconhecidos como um problema de saude publica, que pode afetar
a saude e o bem-estar das criangas, ndo s6 no momento em que o ACE é experimentado,
mas também mais tarde ao longo da vida (FELITTI et al., 1998).

A prevaléncia de ACEs varia consideravelmente dependendo da definicdo, das
medidas, das caracteristicas da amostra e da metodologia adotada. Em uma meta-
analise com 217 publicacdes que avaliaram a prevaléncia mundial de criangas com abuso
sexual, por exemplo, a prevaléncia combinada foi de 17,7%, mas variou de 0,1% a 71%
e uma diferenca significativa foi encontrada de acordo com a definicdo de abuso sexual,
a fonte dos dados (estudos de informantes ou auto relato), numero de questdes e regido
geografica, entre outros fatores (STOLTENBORGH et al., 2011). A ocorréncia de algumas
ACEs também difere substancialmente de acordo com o género, e geralmente as mulheres
s&80 mais propensas a ter um maior nimero de adversidades na infancia do que os homens
(BELLIS et al., 2014; CUNNINGHAM et al., 2014; LIU et al., 2013; STOLTENBORGH et al.,
2011)885.

Um estudo de coorte com maes que vivem na area urbana da cidade de Pelotas,
no sul do Brasil e cujos filhos nasceram vivos em hospitais (N = 5.249) foram entrevistadas
e as criancas foram seguidas até a adolescéncia. Cerca de 85% dos adolescentes
experimentaram pelo menos um evento adverso durante a infancia, e as adolescentes
do sexo feminino tendiam a apresentar um maior nimero de ACE do que os do sexo
masculino. ACE mais comum foi a separagdo dos pais (42%), seguida da negligéncia
emocional (19,7%) e violéncia doméstica (10,3%). A ocorréncia de trés ACEs foi relatada
por 13,3% das mulheres e 9,7% dos homens. Além disso, a ocorréncia de quatro ou mais
ACEs foi relatada por 7,1% das mulheres e 3,2% dos homens (SOARES et al., 2016).

Os adolescentes que sofreram abuso fisico tiveram probabilidades 9,6 vezes

maiores de sofrer violéncia doméstica e vice-versa. Os adolescentes que experimentaram
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negligéncia emocional tiveram probabilidades de 9,1 e 8,2 vezes maiores de sofrer abuso
sexual e abuso fisico, respectivamente. As chances de experimentar 4 ou mais adversidades
na infancia entre os adolescentes nao brancos foram 2,3 vezes a chance entre adolescentes
brancos (SOARES et al., 2016). A probabilidade de ter um maior nimero de ACEs foi maior
naqueles adolescentes no quintil mais baixo da renda familiar em comparacao com aqueles
no quintil mais alto. Quanto menor a educagdo materna e a idade materna no momento
do nascimento do adolescente, maior o numero de ACEs. Nao houve associagédo entre
o0 numero de irmdos e a ocorréncia de ACEs. Os adolescentes cujas maes nao tinham
parceiro quando nasceram tiveram um numero maior dos ACE, bem como aqueles cujas
maes fumaram e beberam &lcool durante a gravidez. Observou-se associag¢ao positiva para
problemas de salude mental materna e presenca de pelo menos um membro da familia
desempregado com o numero de ACEs (SOARES et al., 2016).

Ha evidéncias de que diferentes formas de ACE compartilham alguns fatores de
risco e que ndo ha uma Unica causa de ACEs, mas multiplas, e fatores de interagdo em
diferentes niveis: individual, parental, familiar e social (DONG et al., 2004; THORNBERRY et
al., 2014 ). A presenca de um maior niUmero de fatores de risco, tais como, familias exibindo
desvantagens estruturais como baixa educagédo dos pais, pobreza familiar, aumenta a
probabilidade de experimentar ACEs (THORNBERRY et al., 2014).

31 ESTRESSE TOXICO

A adversidade na infancia desempenha um papel proeminente em influenciar o
desenvolvimento de uma crianga e eventual curso de vida (FLAHERTY et al., 2006).

A natureza subjetiva da adversidade sugere que a métrica da adversidade nao pode
ser o precipitante do estresse (ou das préprias experiéncias adversas), mas sim a resposta
fisiol6gica do individuo a esses precipitadores (a resposta ao estresse) (OBRADOVIC et
al., 2010).

Tradicionalmente, acredita-se que predisposi¢des genéticas desempenham um papel
importante na determinacéo da reatividade ao estresse, mas dados mais recentes sugerem
que experiéncias anteriores também desempenham um papel importante (OUELLET-
MORIN et al., 2008). A reatividade ao estresse, bem como o proprio desenvolvimento do
cérebro, resulta de uma interacdo complexa e dindmica entre 0s genes (natureza) e o
ambiente (nutricdo) ao longo do tempo (GARNER, 2013)

Respostas de estresse frequentes, fortes ou prolongadas no inicio da vida séo,
portanto, capazes de estabelecer um limiar relativamente menor para futuras respostas
ao estresse e promover um alto grau de reatividade ao estresse (MCEWEN; GIANAROS,
2010). Este, no entanto, nem sempre é um traco negativo ou que, invariavelmente, leva
a respostas comportamentais desadaptativas. As consequéncias da alta reatividade séo

contextuais, promovendo respostas adaptativas no contexto de baixa adversidade, mas
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respostas mal adaptativas no contexto de alta adversidade (GARNER, 2013).

O Conselho Nacional Cientifico sobre o Desenvolvimento da Crianga americano

(National Scientific Council on the Developing Child) propds a seguinte taxonomia do

estresse: estresse positivo, toleravel e toéxico (GARNER, 2013).

Adversidades na infincia e

predisposi¢iio genética

Fontes de resiliéncia

(amortecedores do estresse)

=
-

Fontes de vulnerabilidade

(Precipitadores do estresse)

Estresse positivo
Raro ou breve
Suave para moderado
Tampio sécio-emocional

Construindo resiliéncia

v
Fisiologia do estresse na infancia

Estresse tolerdvel
Mais frequente ou sustentado
Maoderado para severo
Tampio socio-emocional

Sem mudangas sustentadas

Frequente ou sustentado

Tampdo insulifiihie

Estresse téxico

Severo

Muda como aljiko

Mudancas no desenvolvimento da estrutura cerebral

Alteragdes na conectividade neuronal/arquitetura do cérebro

Alteragio de aprendizado

Alteragiio de

comportamenlo

Prejuizo sécio-emocional,
linguagem e habilidades
cognitivas

dar com o estresse

Alteracio da fisiologia

Hiper-responsividade ou
resposla ao estresse
cronicamente ativada

Adaptagdes para lhe

Redes sociais fraturadas

Divércio/ pais solteiros
fracasso escolar/ pobreza,
violéncia/ crime/ reclusdo,

desabrigado/ acesso a

cuidado limitado

¥

Resultados de desenvolvimento alterados/ alteracio de trajetorias no curso da vida

Adocio de estilos de vida pouco

saudi

Alcool / Tabaco / abuso de

substincias / sexo / promiscuidade/

jogos de azar/ obesidade

Mudancas na fun¢io
imune/ Inflamacio

Doenga cardiovascular
depressio/ diabetes
cirrose/ DPOC

$

Saiide debilitada/disparidades de saide

Doenga nio transmissivel
Consequéncias econdmicas
Efeitos intergeracionais

Figura 1 — Modelo conceitual do estresse toxico e suas consequéncias

Fonte: Garner (2013) — Tradug&o livre

A figura 1, acima, resume o caminho da resposta fisiologica do estresse as

adversidades na infancia, os trés tipos de estresse, ressaltando o estresse toxico, e suas

consequéncias, com mudancas na arquitetura cerebral e desfechos ao longo da vida.
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Estresse positivo, leve ou breve, caracterizado por fortes apoios socioemocionais,
permitindo que a crianga retorne a linha de base de forma relativamente rapida e minimiza
a exposicdo da crianca aos mediadores fisiolégicos do estresse (como o cortisol e a
adrenalina), como por exemplo, a ansiedade de uma crianca em relagdo ao jardim de
infancia ou creche, e a resposta firme, mas empatica dos pais (GARNER, 2013).

O estresse toleravel, por outro lado, ndo necessariamente cria resiliéncia, mas niveis
suficientes de suporte socioemocional assegura que a resposta fisioldégica ao estresse da
crianca retorne a linha de base, apesar de precipitadores mais frequentes, intensos ou
prolongados. Os precipitantes do estresse toleravel incluem a morte de um dos pais, 0
divorcio ou um desastre natural (GARNER, 2013).

O estresse toxico resulta da ativacédo frequente, forte ou prolongada do sistema
de resposta ao estresse do corpo. Com o estresse toxico, os suportes socioemocionais
séo insuficientes para retornar o sistema de estresse da crianga a linha de base. As dez
adversidades infantis estudadas no ACE Study sdo exemplos de potenciais precipitantes
de uma resposta de estresse toxico (GARNER, 2013).

3.1 Efeitos dos ACEs nos sistemas biolégicos

A adversidade na infancia tem amplos efeitos sobre os sistemas neurais, endécrinos,
imunoldgicos e sobre a fisiologia metabdlica (BERENS; JENSEN; NELSON, 2017).

Mecanismos moleculares implicam amplamente a ruptura de redes neurais centrais,
desregulagéo do sistema de estresse neuroendocrino e inflamagéo crénica, entre outras
alteracbes. Essa desregulacéo fisiolégica predispde os individuos a doengas comuns ao
longo da vida (BERENS; JENSEN; NELSON, 2017).

Incorporagao biolégica descreve os processos pelos quais inicialmente, respostas
homeostéticas transitorias alteram a fisiologia (HERTZMAN, 2012). Eventos no inicio
da vida podem ser incorporados preferencialmente devido a uma preponderancia de
periodos, ou janelas de rapido desenvolvimento e elevada plasticidade (responsividade a
experiéncia). Enquanto tradicionalmente descrita no neurodesenvolvimento (FOX; LEVITT;
NELSON III, 2010), efeitos de periodo sensiveis tém sido sugeridos em outros lugares,
incluindo nos sistemas imunologico (AVITSUR et al., 2015) e metabdlico (MILLER; CHEN;
PARKER, 2011).

Processos epigenéticos representam uma familia chave de mecanismos de
incorporacd@o biologica. A mudanca epigenética envolve alelos estaveis na expressao
génica incluindo, entre outros, a fixagcao de residuos quimicos (por exemplo, grupos metil)
no DNA ou a moléculas envolvidas em envelhecimento e controle transcricional (por
exemplo, histonas) (ESSEX et al., 2013).

A figura 2 conceitualiza e resume 0 modelo da incorporacgdo biologica, mostrando
as alteracbes no ambiente psicossocial precoce, nos periodos sensiveis na infancia,

as mudancas biolégicas que ocorrem a partir de entdo, associado a vulnerabilidades
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genéticas, transmissdo via epigenética alterando fenétipos, mudancas nos sistemas
biolégicos, inclusive na arquitetura cerebral e sua fungéo, alteragcdo no eixo hipotalamo-
hipéfise-adrenal (HHA) e na reatividade ao estresse, desregulagcdo metabdlica, inflamacéo,
alterando a trajetéria do desenvolvimento, culminando com aumento do risco de doengas
crénicas, psicopatologia e prejuizo na fungéo executiva (BERENS; JENSEN; NELSON,
2017).

Ambiente psicossocial precoce Mudangas biolégicas Resultados

* Privagio da infincia e cuidador / estresse infantil ligado a: dflli[; o
- Ambiente de cuidade (abuse infantil e a S
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Trajetéria de desenvolvimento

morte, pri e outras

¢
institucional, ctc.) caracteristicasdacrianga  Mudangas Altegio da » Fatores comportamentais de risco
1 " cpigenéticas B deouh ;
P
doméstica, adicgao, divorcio, etc) variagio i i exercicios, dieta, )
- Ambiente comunitario (violéncia / crime, alteram suscetibilidaded s Metilagio de # Morte neuronal, controle do estresse) ‘}";)m“"ta oriscode:
oluigio sonora, ma infra-estrutura ¢ * Por exemplo. DNAex.promotor GR)  volumes reduzidos / d A S
S P lterados (por exomplo, \ POdemser (doenga cardiovascular,
servigos, ete. . 5-HTTLPR, BDNF, * Modificagio de histona & e b ‘: y o influenciados  a¢ma, DPOC, cincer)

- Ambiente social (racismoe FKBP ¢ MAOA remodelagio da cromatina | WPOCIIRO) pelo * Psicopatologia
discriminagio fnstitucional, . Ve e s ae N terag il ds L e + Prejutzo de
desigualdade de género, exclusio alteraram riscos de ativagio con e
politico-cconbmica) psicopatologia + Comprometimento inicial Biaolammento,

= memria de curto prazo,
- Fatores amortecedores (por exemplo, aposoabuso nesrocopmitve
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resiliéncia . . ; ividade a0 estresse
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complexos por sexo, *Excesso de ativagio
género,

exposigées sociais
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insulina, metabolismo 2 * Contrariedades
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Figura 2 — Modelo conceitual da incorporagéo biologica da primeira adversidade psicossocial

Fonte: Berens et al. (2017)

41 ACES E SUAS CONSEQUENCIAS

A ativacdo prolongada dos sistemas de regulacdo do estresse bioldgico em funcéo
de experiéncias adversas da infancia esta associada com consequéncias ao longo da vida
para a saude fisica e psicologica (SHONKOFF et al., 2012).

Uma resposta ao estresse hipersensivel ou cronicamente ativada contribui para a
inflamacéo e alteragbes na funcdo imunoldgica que s@o observadas naquelas doencas
crbnicas nao transmissiveis, frequentemente associadas a adversidade na inféancia,
como doenca pulmonar obstrutiva crénica (DPOC), cirrose, diabetes tipo Il. , depresséo
e doenca cardiovascular (ANDA et al., 2006; FELITTI, 1998). Prejuizos em habilidades
socioemocionais e cognitivas, linguagem, contribuem para as redes sociais fragmentadas,
muitas vezes associadas a adversidade na infancia, como fracasso escolar, pobreza,
divorcio, falta de moradia, violéncia e acesso limitado aos cuidados de saude (ANDA et al.,
2006; HECKMAN, 2008; SHONKOFF et al., 2012).

Os ACEs foram associadas a fatores de risco relacionados a saude, como abuso

de substancias e comportamento sexual de risco, bem como obesidade, doencas
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cardiovasculares, cancer e diabetes (FELITTI,1998). Além disso, as ACEs podem ter
repercussdes econdmicas e podem afetar os resultados sociais, como a realizagdo
educacional e emprego (LIU et al., 2013).

Os ACEs de maes estéo significativamente associados ao risco de desenvolvimento
de seus filhos. Em um estudo com 1.293 méaes de criangas com idade entre 4 meses e 4
anos, que foram recrutadas no departamento de emergéncia de um hospital infantil, foi
avaliado a associacdo de ACEs maternos e o risco no desenvolvimento infantil, onde os
pais responderam a uma escala de avaliacdo parental sobre status de desenvolvimento
das criangas (Parents’ Evaluations of Developmental Status - PEDS), um instrumento de
triagem para avaliagéo do desenvolvimento infantil (SUN et al., 2017).

Neste estudo 56,7% das mées relataram um ou mais ACEs, além disso relataram
risco de desenvolvimento (20,4% no total): 120 (9,2%) relataram uma preocupacao e 144
(11,2%) duas ou mais preocupacdes sobre o PEDS. Maes que relataram uso de substancias
em ambiente doméstico, transtorno mental, ou um membro familiar encarcerado durante a
infancia eram mais propensas a relatar pelo menos uma preocupacao desenvolvimentista
sobre o PEDS. Depois de controlar as covariaveis, as chances de uma preocupa¢do com
o PEDS foram 1,86 maior para quem tinha de 1 a 3 ACEs, comparados com os que nao
tinham nenhum e 2,21 maior para maior ou igual a quatro ACEs. As chances ajustadas
de duas ou mais preocupacdes no PEDS foram de 1,70 para um a trés ACEs e 1,76 para
quatro ou mais ACEs (SUN et al., 2017).

Um numero maior de preocupacdes no PEDS esta associado ao aumento do risco
de atraso na leitura da escola e maior risco de incapacidade, ilustrando uma potencial
extensao intergeracional da associagao entre os ACEs de uma mée e o risco de problemas
de desenvolvimento nos seus filhos (GLASCOE, 2000).

Um outro estudo, de coorte retrospectiva, com 311 diades méae-crianca e 122 diades
pai-crianca foi realizado associando as experiéncias adversas maternas e paternas na
infancia e resultados negativos no desenvolvimento infantil até 24 meses de idade. As
criangas foram avaliadas aos 2, 4 e 24 meses de idade. Foi encontrado que para cada ACE
materna adicional, um aumento de 18% no risco de suspeita de atraso no desenvolvimento
(risco relativo: 1,18; intervalo de confianca de 95%: 1,08-1,29). Uma tendéncia semelhante
foi observada para os ACEs paternos (risco relativo: 1,34, 95% de confianca intervalo:
1,07-1,67). Trés ou mais ACEs maternos (versus <3 ACEs) foram associados a um risco
significativamente maior de suspeigcéo de atraso no desenvolvimento que afetou multiplos
dominios (FOLGER et al., 2018).

Méaes com uma exposicdo ACE reportada =3 (versus <3) foram 2,23 vezes mais
propensos a ter filhos com um atraso suspeito de desenvolvimento. Apesar da amostra
paterna ser menor, e a estimativa de efeito foi mais variavel: =2 ACEs paternos (versus 0—1
ACEs) foi associado a um risco 4 vezes maior de suspeita de atraso no desenvolvimento
(FOLGER et al., 2018).
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O observado, a principio, € semelhante aos conhecidos efeitos da exposicao
direta dos ACE em vérios resultados, incluindo desregulagédo do eixo hipotalamo-hipoéfise-
adrenal, baixa escolaridade, sintomas depressivos e mortalidade (FELITTI et al., 1998;
JIMENEZ et al., 2016; KALMAKIS et al., 2015). A exposicéo parental a ACEs pode impactar
negativamente o desenvolvimento da crianga em multiplos dominios, incluindo resolucao
de problemas, comunicacéo, pessoal-social e habilidades motoras (FOLGER et al., 2018).

Em outro estudo, 1994 gestantes participaram de uma coorte prospectiva longitudinal
de 2008 a 2010, completando questionarios de auto relato na gravidez e no pds-parto
relacionados ao risco psicossocial e um questionario sobre o comportamento hostil quando
0 bebé tinha 4 meses de idade. Risco para a saude na gravidez e risco para a saude infantil
no nascimento foram obtidos de registros de satude. Maes completaram o Questionario de
Idades e Estagios (Ages and Stages Questionnaire — ASQ-3) quando os bebés tinham 12
meses de idade. A andlise demonstrou que a associagéo entre ACEs maternos e resultados
de desenvolvimento aos 12 meses dos lactentes sdo operados por meio de duas vias
indiretas: risco para a saude (risco para a saude na gravidez e risco para a saude infantil no
nascimento) e risco psicossocial (risco psicossocial materno na gestagéo e comportamento
hostil materno na infancia) (RACINE et al., 2018).

O numero maior de ACEs maternos esta indiretamente associado com menores
escores no desenvolvimento da prole através do risco psicossocial aumentado na gravidez
(B =-0,03, P=0,004, 95% CI: -0,06 a —0,01). Risco psicossocial materno na gravidez foi
associado com o resultado do desenvolvimento infantil aos 12 meses via comportamento
hostil materno aos 4 meses de idade (B = -0,03, P =0,004, IC 95%: -0,06 a —0,01). Além
disso, o caminho indireto dos ACEs maternos ao resultado do desenvolvimento infantil, via
risco psicossocial materno na gravidez e hostilidade materna subsequente no periodo p6s-
parto também foi significativo (8 = -0,01, P = 0,01, IC 95%: -0,01 a 0,002). Risco para a
saude materna na gravidez foi associado com o resultado do desenvolvimento infantil em
12 meses via risco de saude infantil ao nascer (8 = -0,06 P <0,001, IC 95%: -0,09 para
—0,03). Um segundo caminho indireto de ACEs maternos aos resultados de desenvolvimento
infantil também foi estatisticamente significante, via risco de saide materna na gravidez e
risco de salde infantil ao nascer (8 = -0,01, P = 0,02, IC 95%: -0,01 a -0,001) (RACINE
et al., 2018).

Esses resultados séo favoraveis a ideia de que hd um caminho bioldégico que
representa a associacdo entre ACEs maternos e resultados de desenvolvimento infantil
aos 12 meses de idade. Especificamente, maes que experimentaram mais adversidade
na infancia apresentam mais riscos para a saude na gravidez e, por sua vez, teve bebés
que nasceram com mais riscos a saude infantil, que foram associados com resultados de
desenvolvimento mais pobres aos 12 meses. Assim, a adversidade materna inicial tem
consequéncias a jusante que perpetuam os riscos para a proxima geracdo (RACINE et al.,
2018).

Psicologia: Compreenséao Teorica e Intervencao Pratica 3 Capitulo 4 “



Tais descobertas sugerem que o estresse materno na gravidez teve uma significativa
influéncia no desenvolvimento infantil, enquanto estresse materno p6s-natal ndo, mesmo
depois de controlado por fatores socioecondmicos. Este achado pode ser um indicador de
que a gravidez é um periodo mais sensivel, em todo o qual os riscos psicossociais sao
expressos com respostas fisiologicas e comportamentais que influenciam os resultados do
desenvolvimento infantil. Além disso, em apoio de nossa hipétese, comportamento materno
hostil parcialmente medeia a associagéo entre dificuldades psicossociais maternas na
gravidez e resultados de desenvolvimento infantil, em que o estresse materno na gravidez
continuou a ser diretamente preditivo dos resultados do desenvolvimento infantil (RACINE
et al., 2018).

Tanto o ambiente do pré-natal quanto o po6s-natal desempenham um papel na
transmissao de abuso materno a resultados de desenvolvimento infantil e fornecem janelas
para intervengéo para melhorar os resultados do desenvolvimento infantil (RACINE et al.,
2018).

51 CONSIDERAGCOES FINAIS

Na literatura, encontramos muitos estudos associando os ACEs na infancia e ACEs
maternos com desfechos negativos na vida, tanto na saude fisica como mental.

Identificar o mais precoce possivel as maes que sofreram alguma forma adversidade,
seja em programas de planejamento familiar com mulheres em idade fértil, em consultas de
pré-natal, a fim de promover resiliéncia, pode impedir o ciclo negativo gerado pelos ACEs.

Entender o que pode precipitar uma experiéncia adversa na infancia, para construir
politicas publicas que minimizem os danos passados de geracdo a geragdo, faz-se

necessario.
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