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São 16, os artigos que compõem esta edição da coletânea, Psicologia: 
Formação profissional, desenvolvimento e trabalho, voltada para pensar a 
construção e o cotidiano do trabalho do profissional da Psicologia. 

A história da disciplina no Brasil remonta à meados do século XIX, mas 
enquanto profissão é conquistada apenas nos meados do século XX, como 
resultado dos movimentos de construção de sociedades de Psicologia com a 
Sociedade de Psicologia de São Paulo (1940), da criação do curso de graduação 
em Psicologia pela PUC-RJ (1953), da regulamentação da profissão (1964) e 
instalação do sistema Conselho (1973, 1974).

Desde a década de 70 houve inúmeras conquistas quanto à aplicação da 
Psicologia em diversos setores como saúde, educação, comunidade, empresas, 
e se mantém a expansão para os mais variados seguimentos.

Os artigos que compõem esta coletânea apontam para algumas delas, 
mas não conseguem esgotar a amplitude. No entanto, mesmo com a diversidade 
manifesta, lutas ainda são necessárias para que haja melhorias e até mesmo 
para a manutenção do que já foi conquistado.

Para além da luta, uma boa leitura!

Ezequiel Martins Ferreira
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RESUMO: O abuso sexual apresenta 
consequências significativas na vida das 
pessoas. Diante disto, faz-se necessário a 
compreensão da sintomatologia associada 
a esta situação e o conhecimento de 
estratégias preventivas. Esta revisão de 
literatura investigou a presença de sintomas 
e/ou transtornos mentais associados ao 
abuso sexual. A pesquisa foi realizada 
utilizando os descritores: “abuso sexual 
e transtorno mental”, “abuso sexual e 
depressão”, “abuso sexual e ansiedade”, 
“abuso sexual e estresse”, e “abuso sexual 
e transtorno do estresse pós traumático”, 
limitando a produção científica publicada 
em português ao longo dos anos de 2010-

2020 nas bases de dados Scielo e Biblioteca 
Virtual de Saúde. Com base na leitura dos 
materiais levantados, foram selecionados 
6 artigos sobre o tema, o que reflete a 
escassez de publicações sobre a temática. 
Os resultados apontam que as vítimas 
em geral são meninas, com idade de 7-13 
anos. Dentre os principais fatores de risco 
para abuso sexual, pode se destacar a 
presença de transtorno mental ou uso 
de drogas e álcool entre os familiares. 
As consequências do abuso sexual mais 
frequentemente descritas são dificuldades 
no convívio familiar, gravidez precoce, 
conduta hiper sexualizada, prostituição, 
contradição entre gênero e sexo, disfunções 
sexuais, uso de drogas, baixa autoestima, 
depressão, comportamento autodestrutivo 
e ideias suicidas e homicidas. As 
principais repercussões do abuso sexual 
estão associadas ao desenvolvimento 
de TEPT (Transtorno do Estresse Pós-
traumático), depressão e ansiedade. Diante 
disto é necessário repensar estratégias 
terapêuticas visando o acompanhamento 
psicológico e desenvolver ações voltadas 
à conscientização sobre o problema, o 
desenvolvimento de políticas públicas para 
o seu enfrentamento, além da prevenção e 
promoção de uma cultura de paz.

mailto:jamirsarda@hotmail.com
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PALAVRAS-CHAVE: Abuso Sexual; Infância; Transtornos Mentais.

ABSTRACT: Sexual abuse has significant consequences on people’s lives. Given this, it is 
necessary to understand the symptoms associated with this situation. This literature review 
investigated the presence of symptoms and / or mental disorders associated with sexual 
abuse. The research was carried out using the descriptors: “sexual abuse and mental disorder”, 
“sexual abuse and depression”, “sexual abuse and anxiety”, “sexual abuse and stress”, and 
“sexual abuse and tept”, limiting the published scientific production in Portuguese over the 
past 10 years. Based on the reading of the materials surveyed, 11 articles were selected on 
the topic, which reflects the scarcity of publications on the subject. The results show that the 
victims most affected are girls, aged 7-13 years. Among the main risk factors for sexual abuse, 
the presence of mental disorder or use of drugs and alcohol among family members can 
be highlighted. The consequences of sexual abuse most frequently described are difficulties 
in family life, early pregnancy, hyper-sexualized conduct, prostitution, contradiction between 
gender and sex, difficulties in reaching orgasm, drug use, low self-esteem, depression, self-
destructive behavior and suicidal and homicidal ideas . The main repercussions of sexual 
abuse are associated with the development of PTSD (Posttraumatic Stress Disorder), 
depression and anxiety. Given this, it is necessary to rethink therapeutic strategies aiming at 
psychological monitoring.
KEYWORDS: Sexual Abuse; Childhood; Mental Disorders.

1 | 	INTRODUÇÃO
Segundo uma avaliação de características sociodemográficas de crianças vítimas 

do abuso sexual, 74,2% das vítimas são do sexo feminina, mais da metade (51,2%) das 
vítimas possuíam entre de 1 a 5 anos, sendo 45,5% eram da raça/cor da pele negra, e 3,3% 
apresentavam alguma deficiência ou transtorno. A região Sul do Brasil contabiliza 21,7% 
dos casos de abuso sexual e a região sudeste apresenta cerca de 40% (MINISTÉRIO DA 
SAÚDE, 2018). Há estimativas de que aproximadamente uma em cada três mulheres em 
todo o mundo sofreram violência física e/ou sexual por parte do parceiro ou de terceiros 
durante a vida (OPAS, 2017).

Segundo Azevedo, (2001) entende-se o abuso sexual como uma forma circunstancial 
onde adulto, criança ou adolescente é utilizada(o) para a satisfação sexual de outrem, 
firmado em uma relação de poder, que pode incluir desde carícias, manipulação dos órgãos 
genitais, ânus até o ato sexual, com penetração ou não, com violência ou sutilmente.

O dia Nacional de Combate ao Abuso e à Exploração Sexual de Crianças e 
Adolescentes é marcado pelo dia 18 de maio, data instituída no ano de 2000. Anualmente, 
nesta data, são levantadas reflexões acerca dessa problemática que oportunizam 
a avaliação das ações e políticas públicas direcionadas a proteção das crianças e 
adolescentes brasileiros (MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2018)

Azevedo e Guerra (1998, apud Sant’Anna & Baima, 2008) descrevem três tipos 
de violência sexual: com ou sem contato físico seguido de violência ou não. Os que 
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não envolvem o contato físico, implicando em abuso verbal (telefonemas obscenos), o 
exibicionismo (exibição do corpo ou parte deste para a criança) e o voyeurismo (observação 
da nudez total ou parcial da criança). Dentre os atos que compreende contato físico, estes 
constituem- se em: passar a mão, o coito, o contato oral-genital e o uso sexual do ânus. 
Quanto ao grupo dos atos que inclui violência, constituem desde o estupro até outras 
formas violentas de abuso sexual.

Azevedo e Guerra (1998, apud Sant’Anna & Baima, 2008) classifica o abuso sexual 
em intrafamiliar e extrafamiliar, o primeiro, mais conhecido como incesto, ocorre dentro 
do núcleo familiar, e está no limiar entre dois sentimentos paradoxal: o desejo e o temor. 
Neste contexto o agressor detém relação de parentesco com a vítima e tem sobre esta uma 
relação de poder, quer seja do ponto de vista hierárquico (pai, mãe, tio, padrasto) ou do 
prisma afetivo (primos e irmãos). Logo o abuso sexual extrafamiliar realiza-se fora do âmbito 
familiar e pode ser investido tal qual por conhecidos (vizinhos) como por desconhecidos.

Sanderson (2005) elucida que existem violações abusivas contra crianças, mulheres 
e adolescentes que podem ser divididas em quatro categorias; abuso físico, abuso 
emocional; negligência e abuso sexual. Os abusos contra crianças e adolescentes passam 
a ser assunto de estudo e pesquisa somente a partir dos anos 80 com o aumento das 
denúncias. Para Aded et al. (2006), isto contribui às primeiras campanhas internacionais de 
sensibilização à violência familiar e em especial a violência sexual (Barbosa, 2004).

Evidentemente, vítimas de abuso sexual costumam apresentar sequelas a longo 
ou curto prazo, proveniente da violência experienciada em determinada fase da sua vida. 
As vítimas de abuso sexual podem ser afetadas de diferentes formas, ou seja, enquanto 
algumas apresentam efeitos menores, outras desenvolvem severos problemas de ordem 
emocional, social e psiquiátricas. Esse impacto depende de fatores intrínsecos como 
vulnerabilidade e resiliência e extrínsecos à criança, com recursos sociais e econômicos, 
funcionamento familiar, condições financeiras (MELO et al., 2015).

Conceição (2019) indica que as crianças vítimas de violência sexual podem 
desenvolver quadros de depressão, transtorno de ansiedade, transtornos alimentares e 
dissociativos (Transtorno do déficit de atenção com hiperatividade) e transtorno do estresse 
pós-traumático (TEPT). Para Gouveia (2006), as consequências que se apresentam a longo 
prazo são o isolamento, prostituição, disfunções sexuais, sentimentos de estigmatização, 
sentimentos de culpabilidade, perda de confiança em si mesmo, ansiedade, entre outros. 
Silva (1998) cita alguns indicadores físicos, psicológicos e comportamentais, considera 
indicadores físicos as lesões diversas, gravidez, doenças sexualmente transmissíveis, 
doenças somáticas. Segundo este autor, as vítimas podem desenvolver condutas de 
insinuação de atividade sexual, agressivo/antissocial ou ativo, compreensão detalhada e 
inadequada a respeito de comportamentos sexuais, fracos relacionamentos com pares, 
incapacidade de concentração na escola, dentre outros. Pode-se observar também 
sentimento de culpa, vergonha, tristeza, ambivalência, desordem psicológica, insegurança, 
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impotência, desamparo, medo, aversão sexual, irritação, depressão, ansiedade etc. 
Gravidez indesejada, infecção por doenças sexualmente transmissíveis e ideação suicida 
também são consequências comuns associadas ao abuso sexual (MINISTÉRIO DA 
SAÚDE, 2011).

De acordo com Habigzag et. al. (2008) o transtorno do estresse pós- traumático – 
TEPT é o transtorno mais presente decorrente do abuso sexual, sendo que 50% das vítimas 
possuem critérios diagnósticos para esse transtorno demonstrado pela manifestação 
persistente do evento traumático por meio das lembranças, sonhos, comportamentos de 
reconstituição do evento gerando angústia.

Outra característica é a esquiva, a criança ou pessoa pode manifestar amnésia 
psicogênica e desligamento, ou seja, transtorno do sono, irritabilidade, dificuldade de 
concentração e hiper vigilância. Diante desse contexto é importante investigar a relação 
entre o abuso sexual e o desenvolvimento de transtornos mentais em populações 
atendidas em serviços de psicologia, de forma que os potenciais sintomas de transtornos 
mentais comuns em mulheres que experienciaram violência sexual sejam percebidos 
antecipadamente (HABIGZANG, 2008)

Sob tal ótica, a assistência psicoterapêutica para vítimas de abuso sexual faz-
se necessária, tendo em vista os aspectos apontados. Segundo Fontes et al. (2017) as 
terapias cognitivo-comportamentais apresentam boas evidências de resiliência sobre 
vítimas de abuso sexual. Os principais transtornos por esta forma de tratamento parecem 
ser o transtorno do estresse pós-traumático e a sensação de ansiedade.

A reduzida literatura cientifica sobre este tema justifica a necessidade de realizarmos 
mais investigações sobre este problema, visando compreender melhor esta relação e 
suas consequências na clínica psicológica. Além disso, a investigação deste tema pode 
estimular a realização de outras pesquisas nesta área, bem como subsidiar intervenções 
psicoterapêuticas mais específicas a essa população.

2 | 	METODOLOGIA
Esta pesquisa pode ser definida como uma revisão de literatura, exploratória 

e descritiva. A revisão da literatura proporciona aprendizado sobre áreas específicas, 
facilita a identificação dos métodos que o pesquisador fará uso e possibilita a oferta de 
subsídios para a discussão do trabalho científico (BELLO et al, 2012). As pesquisas de 
caráter exploratório e descritivo consistem no levantamento de informações acerca de uma 
temática, explorando um tema para obter uma maior compreensão sobre este.

A coleta de dados aconteceu através de pesquisa nas bases de dados Scielo e 
Biblioteca Virtual de Saúde. Os descritores utilizados nas bases foram: “abuso sexual + 
transtorno mental”, “abuso sexual + depressão”, “abuso sexual+ ansiedade”, “abuso sexual 
+ estresse”, e “abuso sexual + transtorno do estresse pós traumático”, limitando a artigos 
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publicados apenas na língua portuguesa e de acesso gratuito, considerando os últimos 10 
anos (2010-2020).

Inicialmente foi feito uma seleção dos artigos a partir do título. Caso houvesse 
dúvida também era lido o resumo. Dessa forma foi possível refinar as buscas e selecionar 
apenas os artigos que contemplavam o tema em discussão, excluindo aqueles que não se 
mostravam relevantes para o estudo.

Posteriormente os artigos selecionados foram lidos na integra e os principais achados 
foram sistematizados. Para a apresentação dos resultados os artigos foram separados em 
tabelas, segundo a base de dados e unitermos utilizados.

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO
A seguir serão descritos os achados encontrados nas bases de dados SCIELO E 

BVS.

Descritores 
Utilizados

Nº de artigos 
encontrados

Nº de artigos 
excluídos/motivo

Nº de artigos 
selecionados para 

leitura

Artigos 
selecionados1 

abuso sexual AND 
transtorno

8 7 excluídos (não 
relacionados ao 

tema) mental

1 (12)

abuso sexual AND 
depressão

22 21 (não 
relacionados ao 

tema)

1 (3)

abuso sexual AND 
ansiedade

9 8 excluídos (não 
relacionado ao 

tema)

1 (5)

abuso sexual AND 
estresse

14 10 excluídos (não 
relacionados ao 

tema)

4 (5) (12) (4) (11)

abuso sexual AND 
tept

5 2 excluídos (não 
relacionado ao 

tema)

3 (13) (4) (11)

Total 58 48 10 5

Quadro 1. Resultados da busca eletrônica no Scielo

Utilizando os descritores “abuso sexual” e “transtorno mental”, na base de dados 
Scielo, foram encontrados oito artigos. Destes, sete foram excluídos por não abordarem a 
relação entre abuso sexual e transtornos mentais. Esses artigos abordavam temas como: 
comportamento depressivo em crianças, degradação do vínculo familiar e violência contra 
a criança, indicadores de risco para tentativa de suicídio por envenenamento, gênero e 

1 Os artigos selecionados serão identificados nos quadros por meio de um número que indica a sua localização nas 
referências.
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sexualidade de pessoas com transtornos mentais no Brasil, violência e problemas de saúde 
mental em países em desenvolvimento, sintomatologia depressiva em adolescentes e 
transtornos de humor em adultos.

O artigo selecionado, publicado por Serafim (2011) teve como objetivo descrever 
dados demográficos e aspectos emocionais e comportamentais em crianças e adolescentes 
vítimas de abuso sexual. Os resultados mostram que as meninas são as maiores vítimas 
(63,4%), a faixa etária de maior risco para as meninas é entre os 7 e 10 anos de idade, 
enquanto para os meninos é de 3 a 6 anos. Os pais apareceram como os maiores 
perpetuadores do abuso sexual, seguidos do padrasto. Ambos os sexos apresentam 
elevada frequência de depressão e transtorno de estresse pós-traumático (TEPT). As 
meninas expressam comportamento mais erotizado, enquanto meninos ficam mais isolados. 
O estudo permitiu identificar uma parcela relevante de aspectos psicológicos, psiquiátricos 
e comportamentais, principalmente no que concerne aos fatores que dizem respeito ao 
retraimento das vítimas perante figuras masculinas (apontadas em nosso estudo como os 
principais abusadores), isolamento e comportamento erotizado, que podem afetar de forma 
impactante o desenvolvimento emocional de crianças e adolescentes.

Ao realizar a pesquisa com os unitermos abuso sexual e depressão, 22 resultados 
foram exibidos, sendo que destes apenas 2 foram selecionados. Artigos excluídos pautavam 
assuntos que fugiam da temática da pesquisa.

Estudo selecionado de Lira (2017) teve como objetivo compreender as repercussões 
do abuso sexual na vida adulta de mulheres abusadas sexualmente na infância. Após a 
interpretação, os resultados foram agrupados nas categorias: Convivência familiar após 
a revelação do abuso sexual; A vida cotidiana de meninas vítimas de abuso sexual; e 
Repercussões do abuso sexual na vida adulta das mulheres. As repercussões do 
abuso sexual foram descritas como dificuldades no convívio familiar, gravidez, conduta 
hipersexualizada, prostituição, contradição entre gênero e sexo, disfunção sexual, uso de 
drogas, baixa autoestima, depressão, comportamento autodestrutivo, idéias suicidas e 
homicidas. Concluiu-se que a exposição ao abuso sexual no contexto familiar prejudicou 
a saúde física e emocional de meninas e adolescentes, bem como a convivência familiar, 
apontando para a necessidade de mais informações e esclarecimento sobre o tema como 
também mais empática com relação as vítimas de abuso sexual.

A busca utilizando os unitermos abuso sexual e ansiedade resultou em 9 artigos. 
Ao todo, foram excluídos oito artigos que não contemplavam a temática deste estudo. O 
artigo selecionado de Fontes (2017) objetivou analisar os impactos do abuso sexual na 
adolescência sobre variáveis relacionadas à saúde mental e identificar as características 
das vítimas. Para tanto, utiliza-se a metodologia do Propensity Score Matching a partir dos 
microdados da Pesquisa Nacional de Saúde do Escolar 2015. Os resultados mostram que 
o jovem violentado tem um perfil comportamental, familiar e socioeconômico singular, a 
destacar pelo fato de que tem mais chances de já ter utilizado álcool e drogas, de ser alvo de 
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bullying, estar em distorção idade-série, estar empregado e não ter pretensão de continuar 
estudando. Do ponto de vista familiar, há pouco acompanhamento dos pais e menos chance 
de morar com a mãe. As estimativas revelam que o abuso sexual na adolescência pode 
aumentar em 13,3% a chance do jovem reportar sentimentos frequentes de solidão. Em 
7,5% há chance de ter poucos ou nenhum amigo, e 9,5% apresentam sintomas de insônia. 
Foram constatadas ainda diferenças significativas dos efeitos em mulheres e homens, 
sendo o sentimento de solidão e insônia mais frequentes nas mulheres e a redução do 
número de amigos é maior entre os homens.

Em relação à busca utilizando os termos abuso sexual e estresse, emergiram 14 
artigos. Destes 14, foram excluídos 10 artigos, por abordarem assuntos como suicídio, 
gênero, violência e problemas de saúde. Foram selecionados 7 artigos, e dentre estes, 
dois já haviam sido encontrados descritos. Um dos estudos de Hebert (2014) explorou 
a contribuição da resiliência pessoal, familiar (apoio maternal e paternal, o apoio irmão) 
e extra-familiar (apoio dos pares, outro adulto) para a previsão de níveis clínicos de 
Transtorno de Estresse Pós- Traumático (PTSD) em adolescentes que relataram abuso 
sexual, controlando-se variáveis relacionadas com o abuso (tipo de abuso, gravidade e 
abuso múltipla) em amostra representativa de alunos das escolas da província de Quebec. 
Cerca de 15% das meninas e 4% dos meninos do ensino médio relataram história de abuso 
sexual infantil. Entre Meninas que foram abusadas sexualmente (27,8%) apontaram traços 
clínicos de PTSD em comparação aos meninos (14,9%). A regressão logística hierárquica 
revelou que, para além das características do abuso sexual sofrido, fatores de resiliência 
(suporte materno e apoio dos pares) contribuíram para a predição de sintomas de PTSD 
que atingiram o limite clínico. São discutidas nos artigos alternativas práticas de intervenção 
e de prevenção direcionadas a adolescentes vítimas de abuso sexual.

Outro estudo selecionado de Habigzang (2010) descreve a presença de sintomas ou 
de Transtorno do Estresse Pós-Traumático (TEPT) em meninas vítimas de abuso sexual. 
Além disso, também comparou o uso de dois instrumentos de avaliação diagnóstica do 
TEPT infantil em duas amostras clínicas. No Estudo I (n=40 meninas), os sintomas foram 
avaliados através de uma entrevista clínica, baseada no DSM-IV/SCID/TEPT. E no Estudo 
II (n=15 meninas) foram avaliadas através da versão brasileira da K-SADS-PL/TEPT. 
Resultados mostram presença de TEPT nas duas amostras, apesar de os instrumentos 
indicarem diferenças específicas quanto à manifestação dos critérios C (evitação e 
entorpecimento) e critério D (excitabilidade aumentada). Pequenas diferenças na estrutura 
e na forma de aplicação dos instrumentos foram observadas. Conclui-se que ambos 
instrumentos são adequados à pesquisa e à avaliação clínica do TEPT infantil.

O estudo de Passarela (2010) realizou uma revisão sistemática investigando o uso 
de terapia cognitivo-comportamental (TCC) para o tratamento de crianças e adolescentes 
abusadas sexualmente com TEPT. Dos 43 estudos inicialmente selecionados, apenas três 
satisfizeram os critérios de inclusão. Os resultados para tratamento de TEPT com TCC 
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foram melhores do que o não tratamento (lista de espera) (p < 0,05), Community Care 
(p < 0,01) e CCT (p < 0,01). A comparação de TCC voltada para a criança e TCC familiar 
(pais ou cuidadores e crianças) não apresentou diferenças significativas em eficácia e 
ambos apresentaram melhora significativa de sintomas. Uma metanálise foi conduzida 
para comparar a eficácia de TCC (criança apenas e família) versus não tratamento (Lista 
de Espera e Community Care) na remissão de sintomas em pacientes que completaram o 
tratamento. As taxas de remissão de sintomas nos grupos de tratamento e controle foram 
de 60% e 20% respectivamente, e essa diferença em favor da TCC foi estatisticamente 
significativa (RR = 0,51; 95%CI 0,29-0,88; p = 0,02). Não foram encontrados estudos 
controlados que compararam TCC e farmacoterapia. Concluiu- se que o tratamento com 
TCC reduz sintomas de TEPT em crianças e adolescentes abusados sexualmente, não 
havendo diferença entre a terapia apenas com a vítima ou com a vítima e um membro 
da família. Não há estudos que compararam a TCC á farmacoterapia ou a eficácia de 
tratamentos combinados.

Já na pesquisa com os unitermos abuso sexual e transtorno do estresse pós 
traumático apenas cinco artigos foram encontrados. Foram selecionados três artigos para 
revisão, que já haviam sido descritos anteriormente, portanto não serão descritos aqui. O 
artigo excluído não se apresentava adequado para esta pesquisa pois se tratava de um 
tema não relacionado a pesquisa.

Fica nítida a presença significativa de sintomas de Transtorno de Estresse Pós-
Traumático na maioria das vítimas de abuso sexual na infância, além dos sintomas de 
estresse, ansiedade e depressão.   As meninas são as mais afetadas em decorrência 
do abuso sexual. É relevante mencionar também que os pais e/ou padrastos foram 
caracterizados como maiores perpetuadores do abuso sexual, assim evidencia-se a 
necessidade de conscientização acerca do tema, para identificar os sinais e combater este 
tipo de violência. Os transtornos mentais apresentados em decorrência do abuso sexual 
podem interferir de forma negativa no desenvolvimento emocional das vítimas, além de 
desencadearem outros tipos de transtornos posteriormente, na vida adulta dessas crianças.
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Descritores 
Utilizados

Nº de artigos 
encontrados

Nº de artigos 
excluídos/motivo

Nº de artigos 
selecionados 
para leitura

Artigos 
selecionados2 

abuso sexual AND 
transtorno mental 14 13 excluídos (não 

relacionados ao tema) 1 (4)

abuso sexual AND 
depressão 13 13 excluídos (não 

relacionados ao tema) 0

abuso sexual AND 
ansiedade 7 7 excluídos (não 

relacionado ao tema) 0

abuso sexual AND 
estresse 24 24 excluídos (não 

relacionado ao tema) 0

abuso sexual AND 
tept 7 6 excluídos (não 

relacionado ao tema) 1 (4)

Total 65 63 2 1

Quadro 2. Resultados da busca eletrônica na BVS

Foram feitas 5 pesquisas na base de dados BVS utilizando os termos “ abuso sexual 
transtorno mental”, “abuso sexual depressão”, “abuso sexual ansiedade”, “abuso sexual 
estresse”, e “abuso sexual tept”.

Para os unitermos abuso sexual e transtorno mental, foram encontrados 14 artigos, 
dos quais apenas 1 foi selecionado, porém, a pesquisa já foi mencionada anteriormente e 
por isso não será descrita novamente. As pesquisas excluídas abordavam assuntos como 
ocorrência de stress na vida adulta em pacientes psiquiátricos, a relação entre trabalhos 
marítimos e alcoolismo, ofensores sexuais avaliados pelo desenho da figura humana, 
terapia de família, abuso sexual e dependência de álcool e drogas, transtorno de ansiedade, 
autoacusação, homossexualidade e transexualidade, e por último leis e políticas que afetam 
a saúde do adolescente, não relacionando estes ao abuso sexual.

Na busca dos termos “abuso sexual” e “depressão”, foram encontrados 13 artigos e 
nenhum foi selecionado pois não cumpriam com os requisitos mencionados anteriormente.

Ao utilizar os unitermos “abuso sexual” e “ansiedade”, 7 artigos emergiram, dos 
quais, novamente, nenhum foi selecionado.

Na pesquisa com os termos “abuso sexual” e “estresse”, foram encontrados 24 
artigos, entretanto, nenhum atende aos requisitos previamente estabelecidos.

E por último, a busca utilizando dos descritores “abuso sexual” e “tept”, resultou em 
7 artigos, mas apenas um estudo foi selecionado, que já foi citado anteriormente e por isso 
não será descrito novamente.

As evidências encontradas ressaltam a presença de prejuízos emocionais, afetivos 
e sociais em vítimas de abuso sexual, o que sugere a importância de se atentar para 
os sintomas decorrentes do abuso sexual, que consequentemente acabam interferindo 
de forma negativa no desenvolvimento emocional das vítimas, resultando em patologias 

2 Os artigos selecionados serão identificados nos quadros por meio de um número que indica a sua localização nas 
referências.
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graves que persistem na vida adulta.
Dentre os fatores de risco para abuso sexual, foram caracterizados fatores 

principalmente relacionados ao perfil familiar do indivíduo. A estrutura familiar é um 
indicador de risco, principalmente quando há doença mental dos pais ou uso de drogas e 
álcool. Destaca-se indivíduos que não moram com a mãe e possuem pouco ou nenhum 
acompanhamento parental. Salienta-se também como fator de risco para a vítima o uso 
de álcool de drogas, ser alvo de bullying, distorção idade- série, e a evasão escolar. Além 
disto, os indivíduos se sentem sozinhos, não possuem amigos e apresentam sintomas de 
insônia.

As consequências do abuso sexual em geral contribuem para a presença de 
dificuldades no convívio familiar, gravidez, conduta hiper sexualizada, prostituição, 
contradição entre gênero e sexo, dificuldades para atingir orgasmo, uso de drogas, baixa 
autoestima, depressão, comportamento autodestrutivo e ideias suicidas e homicidas. 
Estes aspectos influenciam na qualidade de vida das vítimas também na vida adulta, 
pois interferem nas suas relações interpessoais incluindo o contexto familiar. Portanto, as 
consequências podem moldar os caminhos que a vítima vai seguir durante a fase adulta 
de sua vida. Além disto, algumas vítimas apresentarem ideação suicida, fato que permite 
compreender a magnitude do impacto do abuso sexual na vida das vítimas desta condição.

As principais repercussões do abuso sexual estão associadas ao desenvolvimento 
de TEPT (Transtorno do Estresse Pós-traumático), depressão e ansiedade, sendo que 
estes podem ser desenvolvidos ainda na infância.

4 | 	CONCLUSÃO
De acordo com os estudos encontrados, os pais são os maiores perpetradores 

do abuso sexual, que podem ser diretamente influenciados pela presença de transtornos 
mentais, bem como o uso de álcool e drogas. Evidencia-se a importância de uma estrutura 
familiar saudável como fator protetor. Além disto, a contribuição familiar impacta diretamente 
na resiliência pessoal da vítima de abuso sexual.

Os resultados encontrados indicam a presença de sintomas psicológicos 
considerados pré-sintomas de transtornos psicológicos, já que o impacto da experiência 
traumática causa complicações nas vítimas. Dentre os principais transtornos apresentados 
destacam-se depressão, ansiedade e Transtorno de Estresse pós-traumático (TEPT).

Diante destes achados é necessário repensar estratégias terapêuticas visando o 
acompanhamento psicológico das vítimas de abuso sexual. Esperamos que o resultado 
deste estudo motive outras pesquisas sobre este tema, ainda pouco abordado. As limitações 
do estudo foram a escassez de artigos sobre o tema nas bases de dados utilizadas, visto 
que foram encontrados pequenos números de estudos acerca da temática.
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