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RESUMO

O trauma infantil tem elevada prevaléncia em todo mundo e esta relacionado a desfechos
psicopatologicos. O abuso sexual, difere-se dos outros tipos de trauma por combinar todos
os mecanismos de traumatizag¢do que podem ocorrer de forma isolada nos outros tipos de
violéncia. Ele pode modificar a percepcao do individuo sobre si, autoestima e modificar
como essa vitima percebe o mundo por meio de vieses cognitivos e passando a
desenvolver mecanismos disfuncionais de enfrentamento.

O modelo da diatese-estresse também contribui para entender como situagdes de
violéncia podem estar relacionadas transtornos psiquiatricos.

A associacdo entre abuso sexual e psicose ¢ intermediada por véarias vias, sendo
identificado em alguns destes individuos alteragdes do self, uma descri¢ao central da
esquizofrenia, podendo, inclusive essas alteragdes precederem o surgimento da psicose.
O trauma estd também associado a transi¢do para psicose em individuos com estado

mental de risco.

Palavras-chave: trauma, abuso sexual, psicose, estado mental de risco



ABSTRACT
Childhood adversities is highly prevalent worldwide and is related to psychopathological
outcomes. Sexual abuse differs from other types of adversity because it combines all the
traumatization mechanisms that can occur in isolation in other types of violence. It can
modify the individual's perception of themselves, self-esteem, and change how the victim
perceives the world through cognitive biases and the development of dysfunctional
coping mechanisms. The diathesis-stress model also contributes to understanding how
situations of violence can be related to psychiatric disorders. The association between
sexual abuse and psychosis is mediated by several pathways, with self-disturbances
identified in some of these individuals, a central description of schizophrenia, and these
alterations may even precede the onset of psychosis. Childhood adversity among UHR

can be associate to transition to psychosis.

Keywords: Childhood trauma; Psychosis; childhood adversity, early life adversity
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1-INTRODUCAO

Aproximadamente 25% das criangas enfrentam abuso ou negligéncia ao longo de
suas vidas. E importante ressaltar que 78% desses casos sdo de negligéncia, 18%
correspondem a abuso fisico e 9% a abuso sexual. A exposi¢do a violéncia na infancia
pode resultar em sérias consequéncias para a saude ao longo da vida, afetando o bem-
estar emocional, fisico ¢ mental.

A maioria dos individuos vitimas de trauma na infincia ndo desenvolverdo
quadros psiquiatricos. Por outro lado, uma variedade de transtornos psiquiatricos pode se
manifestar nos individuos com histéria de trauma infantil, como depressdo, ansiedade,
transtorno do estresse pos-traumatico (TEPT), transtorno de personalidade borderline e
transtornos psicoticos. (DVIR,2022)

Estudos mostram que experiéncias traumaticas na infancia estdo associadas a um
aumento de cerca de duas a trés vezes no risco de desenvolvimento de sintomas
psicoticos. Variaveis como a cronicidade da exposi¢do e a gravidade desta, assim como
a frequéncia com que o trauma ocorre também contribuem para o aumento do risco de
psicose. Assim como quanto maior o numero de eventos traumaticos, maior tende a ser a
gravidade dos sintomas positivos em pacientes psicoticos, estabelecendo uma relagao
dose-resposta. (CROFT et al.,2020)

Croft et al analisaram dados de uma grande coorte prospectiva referente a uma
populacdo do Reino Unido, evidenciando que entre aqueles que experimentaram
experiéncias psicoticas aos 18 anos, 83,8% haviam relatado episddios traumaticos
enquanto entre aqueles sem experi€ncias psicoticos apenas 62,6% relataram traumas.
Entre os individuos URH (elevado risco de psicose) a propor¢do daqueles que
vivenciaram experiéncias traumaticas seria de 86,8% (STANTON et al,2020). Outro
dado importante a ser considerado ¢ que ha 2,91 mais chances de se apresentar sintomas
psicoticos aos 18 anos quando existe um historico de trauma infantil.

Bendal et al. Conduziu estudo dinamarqués com cerca de 101 individuos com o
primeiro episddio psicotico (FEP) e com grupo controle também composto por 101
individuos. Os grupos foram pareados para as variaveis como sexo, idade e classe social.
Ressalta-se que individuos com diagnosticos psiquidtricos prévios foram excluidos do
grupo controle. Entre os individuos do grupo clinico cerca de 89% tiveram pelo menos
uma experiéncia traumatica ao longo da vida enquanto no grupo controle apenas 37% dos

individuos relataram. (TRAUELSEN et al.,2015)



Dessa forma, a relagdo entre trauma e psicose fica explicita. Ressaltando-se que
os sintomas psicéticos em individuos com histdrico de abuso infantil tendem a ser mais
intensos, duradouros e resistentes ao tratamento. Destaca-se também que nestes pacientes
¢ mais comum deficiéncias cognitivas, disfungdes sociais e presenga de sintomas
dissociativos.

Sendo assim, ¢ importante identificar os mecanismos através dos quais essa
relacdo se estabelece, assim como tragar o perfil epidemiologico daqueles individuos mais

vulneraveis. A prevengdo, o diagnostico correto e o tratamento eficaz de todas as formas

de abuso infantil sdo fundamentais para evitar esses desfechos negativos.



2-OBJETIVO
2.1 Objetivos Gerais

O presente estudo pretende revisar a literatura disponivel para compreender os

conceitos de trauma infantil e psicose, esclarecendo a relagdo entre eles.

2.2 Objetivos Especificos

Revisar os mecanismos psicopatoldgicos envolvidos na relagdo entre trauma e
psicose.

Identificar o perfil de criangas mais vulneraveis ao abuso sexual, tracando um
perfil epidemiologico desses individuos.

Descrever medidas de prevencdo primdaria e secunddria de abuso sexual,

consequentemente reduzindo um fator de risco modificavel para psicose.



3- METODOLOGIA

Foram realizadas pesquisas nas bases de dados Scielo, PubMed e LILACS/BVS,
fazendo uso das palavras-chave “psicose “abuso sexual” e “trauma infantil”, além dos
termos em inglés “psychosis”, “adverse childhood experiences”, “childhood adversity”,
“early life adversity”, Como critérios de inclusdo, foram considerados os artigos
publicados entre 2015 e 2024 que relacionavam trauma/ abuso sexual e psicose.

Apbs a andlise, foram excluidos os artigos repetidos, e aqueles que ndo

relacionavam trauma e desfechos psicopatologico
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4- TRAUMA, ABUSO SEXUAL E PSICOSE

O termo trauma, proveniente do grego e que significa ferida, durante muito anos referia-
se apenas as lesdes fisicas. Somente no final do século XIX, passou-se a utiliza-la para
descrever lesdes psicoldgicas. (MOSKOWITZ et al,2019)

Surge entdo o conceito de trauma psicoldgico, como resultado de emogdes intensas. Freud
e Breuer, ampliaram o conceito de trauma e neurose traumatica, este ultimo introduzido
por Oppenheim, para histeria. Ressaltando a importancia das emocdes desencadeadas
sobre o proprio evento em si, deixando claro o papel da susceptibilidade do individuo.
(GIANNOPOULOU et al.,2023)

Assim durante muito tempo o conceito de trauma se mesclava com o de neurose
traumatica. Contudo, com o surgimento do TEPT como categoria diagndstica no DSM-
II1, surgiu a necessidade de definir o que seria trauma, dando énfase maior a defini¢ao do
evento do que as reagdes provocadas por ele.

Mantendo essa perspectiva, os manuais atuais, tanto a CID 11 como o DSM
5(APA,2013), tentam dimensionar o que seriam o evento traumatico, o primeiro dando a
perspectiva de um evento extremamente ameacador e o segundo descrevendo como
evento que envolve morte real ou ameaga de morte, lesdo grave ou violéncia sexual.
Assim, muda-se a perspectiva anterior sobre as emocgdes provocadas passando a valorizar
0 evento.

O trauma infantil é comumente relatado como um evento grave que vai além da
capacidade de enfrentamento do individuo e que ocorre na infancia (0-17 anos).
Estimativas sugerem que até um ter¢o da populagao geral possa ter sido vitima de eventos
adversos na infincia que incluem negligéncia, abuso fisico, sexual e psicoldgico,
separagdo ou encarceramento parental, assim como abuso de substancias por parte dos
genitores. (GILGOFF et al.,2020)

As experiéncias da primeira infincia sdo vitais para moldar o cérebro, as emocdes, as
habilidades sociais e a satude fisica. Essas experiéncias podem impactar profundamente a
saude geral e o bem-estar de uma pessoa na idade adulta. A exposicdo precoce ao estresse
pode impactar significativamente o desenvolvimento cognitivo, emocional e social.

Os mecanismos de enfrentamento adotados por aqueles que sofreram traumas na infncia
tendem a ser evitativos e focados na emocao, muitas vezes resultando em menor
qualidade de saide mental e tornando mais comuns diagnosticos de transtornos como
ansiedade, depressao e pensamentos suicida. (LANDA-BLANCO et al.,2024)

O abuso sexual ¢ definido como qualquer atividade com uma crianga, antes da idade de
consentimento legal, que seja para a gratificacdo sexual de um adulto ou crianca
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substancialmente mais velha. Ressalta-se que vai além do contato fisico, incluindo
exposi¢do da anatomia sexual ou visualizacdo forcada desta, mostrar pornografia a
crianca ou utilizd-la para a producdo de conteudo pornografico. (BURGIC
RADMANOVIC,2020)

Os individuos mais vulneraveis a sofrerem esse tipo de violéncia sdo meninas, criangas
institucionalizadas ou portadoras de deficiéncia fisica ou intelectual, filhos de pais com

transtornos psiquiatricos ou com histérico de abuso de substancias e criangas oriundas de
lares disfuncionais. ((GILGOFF et al.,2020)

Normalmente, sdo pessoas proximas a vitima que cometem esse tipo de crime, fazendo
com que haja uma quebra de confianca e influenciando o processo de traumatizagdo que

se da de forma diferente daquele que ocorre como consequéncia de outras formas de
violéncia. (NOLL,2021)

Estudos demonstram como os danos causados nessa populacdo ocorrem inclusive a longo
prazo, tornando-as mais susceptiveis a transtornos alimentares, a transtornos do humor e
ansiedade, disfunc¢des sexuais. (LANDA-BLANCO et al.,2024)

De acordo com o boletim epidemioldgico divulgado pelo Ministério da Satide em 2024,
foram notificados 202.948 casos de violéncia sexual contra criangas ¢ adolescentes no
periodo entre 2015 e 2021. Sendo a casa das vitimas o local mais comum de ocorréncia.
De acordo com este documento, 68% das agressoes sdo cometidas por familiares ou
conhecidos, sendo as vitimas predominantemente do sexo feminino. (BRASIL,2024)

Por fim, a psicose consiste em um conjunto de mudangas comportamentais que estdo
associadas a desconexao da realidade e a diminuig@o da percepg¢ao critica sobre si mesmo
e o ambiente. Exposi¢do a eventos traumaticos estdo relacionados como fator de risco
para todos os transtornos do espectro da psicose desde experiéncias semelhantes a psicose
até transtornos estabelecidos. (GAWEDA,2019)
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5-MECANISMOS PSICOPATOLOGICOS DE TRAUMATIZACAO

O abuso sexual tem caracteristicas que o diferenciam dos outros tipos de violéncia:
primeiramente pelo aspecto do envolvimento sexual; outro ponto ¢ que normalmente ¢
cometido por pessoas proximas a vitima, havendo uma quebra de confianga com aquela
figura que deveria ser protetora e pode-se ter ainda uma dificuldade da vitima em enxergar
o abusador como culpado, quando a violéncia ocorre na internet. (NOLL,2021)

A violagdo sexual pode interferir e distorcer o desenvolvimento da sexualidade da crianga,
contribuindo para repertorios inapropriados de pensamentos e comportamentos sexuais.

Buscando-se entender como o abuso sexual poderia contribuir para tantos desfechos
psicopatologicos ao longo da vida daqueles individuos foi proposto o modelo da dinamica
traumatica. Neste modelo proposto por Finkelhor e Browne, a conjungao de quatro fatores
- sexualizacdo traumatica, trai¢do, impoténcia e estigmatiza¢do- que podem ocorrer de
forma isolada em outros tipos de trauma. (NOLL,2021)

Assim, as distor¢des cognitivas decorrentes da sexualizagdo traumatica podem contribuir
para que o individuo apresente comportamentos sexuais disfuncionais e aumente a chance
de revitimizagdo sexual. (GAWEDA,2019)

A desregulacdo emocional ¢ um outro mecanismo psicopatolégico de traumatizacao.
Criangas vitimas de maus tratos podem apresentar reatividade emocional, respostas
desadaptativas a angustia, comportamentos ruminativos e impulsivos. Estratégias de
enfretamento evitativas também costumam estar presente em criangas vitimas de maus
tratos. Ocorrendo por meio da dissociagdo, supressdo emocional e negacdo. Contudo
essas tentativas de ndo vivenciar os estimulos decorrentes das memorias, emogoes ¢

pensamentos associados ao trauma estdo relacionados ao surgimento e a gravidade do
TEPT. (BURGIC RADMANOVIC,2020)

O apego inseguro, decorrente da violacdo e traicao podem estar relacionados a uma maior
dificuldade nas relagdes interpessoais. Outro ponto ¢ que maes vitimas de abuso sexual
na infancia, podem repetir esse tipo de apego nas relagdes com seus filhos. (OPENDAK
et al,2017)
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6- MODELOS NEUROBIOLOGICOS

Alguns modelos foram propostos como forma de explicar como 0s eventos estressores
poderiam estar relacionados ao desenvolvimento de psicopatologia. Segundo o modelo
da vulnerabilidade ao estresse, as adversidades no inicio da vida alterariam a func¢ao do
eixo hipotdlamo-hipofise-adrenal (HPA), gerando uma resposta anormal ao estresse e
tornando os individuos mais sensiveis a estressores ao longo da vida. Essa alteragcdo do
eixo HPA associada ao estresse, interfere na sensibilizagdo da dopamina em regides
mesolimbicas e intensifica a liberacdo desse neurotransmissor na regido estriatal.
Conversando assim com a hipotese dopaminérgica da esquizofrenia. (POPOVIC et al,
2019).

Ha o modelo que propde a interacdo entre fatores ambientais e genéticos resultando em
psicose. Isso se daria por meio de alteracdes de metilacdes do DNA, modificacdes de
histonas e RNA ndo-codificante, afetando a expressdo de genes envolvidos no
neurodesenvolvimento e na resposta ao estresse.

Por fim alguns autores entendem que uma combinacdo de estressores; o primeiro
ocorrendo de forma precoce no periodo perinatal levando as alteragcdes do
neurodesenvolvimento e da resposta ao estresse, que somado a um segundo evento
traumatico seria responsavel por desencadear a sintomatologia. (GIANNOPOULOU et

al.,2023)
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7- ALTERACOES DO SELF E TRAUMA

Na fenomenologia, o self ¢ descrito em trés niveis; o self narrativo da qual faria parte as
lembrangas e habitos daquele individuo. O self reflexivo seria a consciéncia do “eu”
perene. Enquanto o pré-reflexivo ¢ a autoconsciéncia da experiéncia em primeira pessoa
(a forma como eu vivencio algo ¢ singular). As alteracdes do self sdo entendidas como
propriedades centrais da esquizofrenia, podendo preceder sintomas psicoticos. (HAUG et
al.,2015)

Estudos mostraram que alteragdes do self estdo presentes em pessoas com sintomas
psicoéticos atenuados, como também correlacionaram eventos traumaticos e alteragcdes do
self'em pacientes com primeiro episodio psicotico, sugerindo que esses eventos poderiam
estar envolvidos no desenvolvimento dessas alteracdes. (GAWEDA,2019)

Dessa forma, os eventos traumaticos se relacionariam com transtornos psicoticos tanto
por meio dos vieses cognitivos decorrentes dos mecanismos ja citados acima como
também por meio da alteracdo do self, sendo a dissociagdo um mecanismo para essa
segunda via.

O termo dissocia¢do foi introduzido por Pierre Janet para referir-se ha uma “desagregacao
da psique” podendo ser um mecanismo de defesa em vitimas de trauma (MOSKOWITZ
et al.,2019). Segundo o DSM-5(APA,2013), dissociacdo ¢ "uma interrup¢ao e/ou
descontinuidade na integragdo normal da consciéncia, memoria, identidade, emogao,
percepgao, representagdao do corpo, controle motor € comportamento".

Na esquizofrenia encontramos alteragdes na percepcao corporal que se assemelham a
episodios dissociativos, diferenciando-se porque ha uma indefini¢ao dos limites do self'e
uma quebra da perspectiva em primeira pessoa em decorréncia das alteragdes do self que
sdo caracteristicas da esquizofrenia. Sendo demonstrado na literatura que trauma colabora
para a ocorréncia dessas modificacdes na percep¢do corporal, que podem anteceder a
psicose, assim como contribuir para que individuos em estado mental de risco

transicionem para psicose. (TORREGROSSA et al,2024)
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8- PREVININDO O ABUSO SEXUAL

O abuso sexual ¢ um problema global, com estudos mostrando elevadas taxas de
prevaléncia mundial. Somado a esse dado, uma variedade de transtornos relaciona-se com
este tipo de violéncia gerando alto custo para sociedade, para além dos custos
incalculdveis individuais da violéncia.

Tratando-se especificamente da psicose, este ¢ um dos fatores de risco modificaveis,
podendo-se assim reduzir o risco de individuos desenvolverem um dos transtornos
associados a elevado indice de anos vividos com incapacidade (Years Lived with
Disability)

Os profissionais de satide devem estar atentos para identificar precocemente criangas
vulneraveis. Ressaltando-se aqueles que atuam na atencdo primaria, pela propria
caracteristica do servigo de estar inserida nos territorios e do importante papel deles
promogado de saude. Podendo assim promover educagdo sexual nas escolas, acolher as
familias dessas criancas vulneraveis e instrui-las para tornar o ambiente mais seguro.

Ha uma heterogeneidade entre aqueles que cometem esse tipo de crime, assim como as
motivagdes para que ele ocorra sdo varidveis e nem sempre de cunho sexual.
Descrevendo-se dois grupos entre esses individuos: aqueles com interesses sexuais por
menores ¢ aqueles que ndo apresentam interesse sexuais por menores. Sendo importante
estratégias que incluam esses grupos, como servigos que ofertem espaco seguro de escuta
e opcdes farmacoldgicas que contenham a excitagdo sexual. (KNACK et al,2019)

Por meio dessas estratégias estariamos prevenindo vitimas e possiveis agressores. Assim,
precisa-se ter cuidado na forma como isso € repassado a populacdo para que nao haja uma

deturpagdo das estratégias por cunho politico, por exemplo.
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9-CONCLUSAO

A infancia ¢ um periodo importante para o neurodesenvolvimento assim como para
aquisi¢des de habilidades sociais saudaveis. Eventos traumaticos nesse periodo podem
ser fatores de risco psicopatologico para transtornos de personalidade, transtornos de
humor, uso abusivo de alcool e psicose, mas também repercutirem em uma gama de
desfechos ndo necessariamente patoldgicos, mas que podem romper com uma trajetoria
saudavel e tornd-los ainda mais vulneraveis.

Por mais que a maioria das criangas vitimas de abuso ndo desenvolvam algum transtorno,
quando se tem o dado que cerca de um quarto das criangas em todo mundo sofrem algum
tipo de violéncia, evidenciando a importdncia de entender a ligacdo entre trauma,
principalmente o abuso sexual, e os desfechos psicopatoldégicos. Podendo assim,
desenvolver tratamentos especificos para minimizar os danos.

Por outro lado, entendendo o abuso sexual como fator de risco modificavel para desfechos
psicopatologicos e os elevados custos associados a esta violéncia, faz com que seja
necessario o desenvolvimento de estratégias de prevencdo, tanto para evitar a violéncia a
nivel individual de forma imediata como os inimeros prejuizos que ocorrem ao longo da

vida dessas vitimas.

Y
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