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RESUMO

Trata-se de um relato de experiéncia de uma académica de enfermagem do
9° periodo, durante o estagio obrigatdrio I. O violéncia infantil € caracterizada
em quatro tipos: abuso fisico, sexual, emocional ou psicolégico e negligéncia,
podendo resultar em danos fisicos, psicolégicos, prejuizo ao crescimento,
desenvolvimento e maturacdo das crianca. Alguns programas elaborados
pelo governo, indicam o uso de intervencdes visando a prevencdo da
violéncia infantil, que devem ser readlizadas pelo profissionais de saude
capacitados, como realizado nessa educacdo em saude. A intervencdo teve
por objetivo orientar criancas desde sua integralizacdo na educacdo, para
que entendam sobre as suas partes do corpo, podendo assim identificar se

estd convivendo com algum tipo de violéncia ou assédio.

INTRODUCAO

A educacdo em saude é crucial nos dias de hoje para prevenir uma
variedade de doencas que afetam diferentes géneros e faixas etdrias. A
violéncia infantil, por exemplo, pode ser categorizada em vdrios contextos,

como violéncia fisica, emocional e exploracdo infantil. Todas essas formas de
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violéncia sdo graves e devem ser prevenidas, fratadas e nofificadas ao
Ministério da Saude de maneira adequada.

De acordo com OMS observa-se que o abuso ocorre tanto no sexo
feminino quanto no sexo masculino, a maior proporcdo de nofificacdes de
violéncia sexual aconteceu na faixa etdria de 5 a ? anos de 53,8% e 60,1% nos
anos de 2015 a 2021 (Ministério da Saude, 2015).

O enfermeiro € um profissional bem capacitado para realizar essas
acoes, além de prevenir a populacdo de sua drea atendida, pode mudar a
vida de alguma vitima, através da anamnese e exame fisico realizada no
exercer da profissdo. Na educacdo nas escolas o enfermeiro € responsavel
em repassar seus conhecimentos ao publico alvo, e se bem elaborada diminui
drasticamente a incidéncia, seja de outras patologias, ou na violéncia.

O objetivo dessa atividade foi prevenir a violéncia infantil, ensinar aos
alunos sobre suas partes do corpo que podem ou ndo ser tocadas, como
contarisso para alguém e na descoberta de possiveis casos na turma.

METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiéncia de uma académica de
enfermagem do 9° periodo da cidade de Xanxeré SC, realizado durante o
estdgio obrigatério supervisionado da 9° fase em um Centro Municipal De
Educacdo Infantil (CMEI). A intencdo da educagdo infantil foi abordar as
criancas de 2 a 3 anos acerca das partes do corpo humano, mostrando-os de
forma dindmica aonde pode e ndo pode ser tocado, assunto definido de
acordo com as atividades educativas previstas no calenddrio anual do
Ministério da Saude, que foi posteriormente enviado a enfermeira da Unidade
B&sica De Saude (UBS), a qual supervisou a atividade educativa.

Para a compreensdo da temdtica e dominio do tema foi realizada
revisdo de literatura, sendo fundamental para fornecer o embasamento
tedrico para o trabalho. Em sintese, da a certificacdo de que o trabalho
dispoe de um embasamento tedrico e cientifico consistente (Tumelero, 2018).

Durante a atividade tiramos fotografias. Realizamos o registro no sistema

G-mus na aba E-Sus, constando assim a participacdo dos envolvidos, e as
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fotografias foram utilizadas como comprovagcdo para a enfermeira
responsdvel pela UBS, que posteriormente enviou ao Ministério Da Saude (MS).

DETALHAMENTO DA EXPERIENCIA

Realizado durante o estagio obrigatdrio supervisionado do 9° periodo
de enfermagem em uma Unidade Bdsica De Saude no periodo de
(06/05/2024 a 21/06/2024), a atividade foi realizada dia 19/06/2024. O objetivo
proposto da atividade foi demostrar para as criancas da escola sobre as
partes do corpo humano de forma din@mica, mostrando-os as partes que
podem ou ndo ser tocadas através de uma brincadeira chamada Semdforo
do Corpo. Utilizamos o semdaforo e os bonecos feitos de EVA, do sexo feminino
e masculino. Em primeiro momento colocamos um video juntamente com
uma musica chamada nisso e naquilo, o video mostrava a eles semdaforo e as
partes de corpo que sdo proibidas, permitidas, e partes que devemos tomar
cuidado para chamar a atencdo das criancas.

As criancas das séries iniciais foram escolhidas justamente devido a
prevencdo primdria buscar a conscientizacdo da violéncia e de se trabalhar
essas questdoes desde a segunda infancia, tempo em que a crianca se insere
nas instituicdes escolares participantes do estudo (Faraj, Suane et al, 2020, p.5).

Apss o término da musica, fizemos uma dindmica, relembramos as cores
do semdforo e o que cada cor significa, e utilizamos os bonecos para colar
bolinhas de cores vermelhas para partes proibidas, em boca, mamas, e partes
intimas. Cor amarela para locais que devem ter atencdo, na coxa € pescoco.
E cor verde para locais permitidos, bracos, mdos, pés, e cabelos.
Posteriormente entregamos a cada um deles, uma folha com os bonecos
femininos e masculinos impressos e um kit com bolinhas das cores do semdaforo
para eles reproduzir.

A literatura jG demonstrou que criangcas que passam pPor programas de
prevencdo apresentam maior conhecimento sobre abuso sexual do que
aquelas que ndo participaram (Piccoloto, Luciane et al, 2010).

A atividade foi de grande conhecimento, as criancas aprenderam e
colaram as bolinhas de cores em seus devidos lugares no boneco, ficaram

muito empolgados com a dindmica e alguns deles relataram experiéncias de
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carinho familiar nas partes permitidas, o que foi de grande alivio & nds e aos
professores.

DISCUSSAO

A violéncia sexual ndo € apenas o abuso, nela incluem outros fipos de
situacoes nas quais sdo consideradas violacdo de uma vitima, Ela pode ser
conceituada como qualquer situacdo na qual se faz o uso de infimidacdo,
coercdo, forca fisica ou posicdo de poder para obrigar alguém a participar
ou presenciar qualguer forma de interacdo sexual, ou mesmo usar de sud
sexualidade com fins de vinganca, financeiros ou qualquer oufra intfencdo.
Quando estabelecida contra criancas e adolescentes, essa definicdo passa
a contemplar qualquer fipo de comportamento, jogo ou artificio, visando a
estimular um comportamento de natureza sexual com a finalidade de
obtencdo de satisfacdo sexual por parte de um agressor que se encontra em
um estdgio de desenvolvimento psicoldgico sexual superior ao da vitima
(Martins Marcos, et al, 2024, p.1).

De acordo com Ministério da Saude (MS) observa-se que, entre as
criancas, 76,8% das nofificacdes de abuso ocorreram entre meninas. Tanto no
sexo feminino quanto Nno sexo masculino, a maior proporcdo de notificacdes
de violéncia sexual aconteceu na faixa etdria de 5 a 9 anos de 53,8% e 60,1%,
respectivamente. (Ministério de Saude, 2024).

O violéncia infantil € caracterizada em quatro tipos: abuso fisico, sexual,
emocional ou psicolégico e negligéncia, podendo resultar em danos fisicos,
psicoldgicos, prejuizo ao crescimento, desenvolvimento e maturacdo das
crianca (Moreira, Pollyana, 2024, p.14).

As criancas abusadas podem apresentar agitacdo psicomotora,
dificuldade de concentracdo e de memdria, isolamento, agressividade,
abuso de subst@ncias, queda do rendimento escolar, comportamento
hipersexualizado, senfimentos de vergonha, medo, tristeza, raiva, etc., além
de possiveis problemas fisicos decorrentes do abuso, como doencas

sexualmente fransmissiveis e gravidez (Piccoloto, Luciane, et al, 2010, p.5).
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A intervencdo tem por objetivo orientar criancas desde sua
integralizacdo na educacdo, para que entendam sobre as suas partes do
corpo, podendo assim identificar se estd passando por uma violéncia.

Segundo os autores, se os pais sdo freinados a serem educadores em
prevencdo, as criancas receberdo repetfidamente informacdes sobre
prevencdo em seu ambiente natural. Pais que recebem esse freinamento sdo
melhores em identificar criancas vitimas e a responder as revelacoes e podem
proteger suas criancas de potenciais situacdes abusivas (PELISOLI, Catula, et
al, 2010, p.12).

O ministério da saude possui recomendacoes para prevenir 0s casos de
violéncia infantil, em uma delas apresenta a recomendacdo que aponta para
a importéncia da atencdo bdsica a saude, do desenvolvimento de
programas para criangcas e adolescentes do pré-natal a inclusdo escolar, da
garantia de equalizacdo de oportunidades sociais. Esses programas sdo
conhecidos pelo seu bom impacto na reducdo do abuso infantil, da
negligéncia e da violéncia juvenil e adulta (Galheigo, Sandra, 2008, p.3).

Os indices desses programas nos mostram o qudo é importante a nods,
profissionais da saude continuar fazendo intervencdes nas escolas, fazendo
parcerias com professores e diretores de escolas que possuem o publico alvo
para essa intervencdo, a unidade bdsica de salde € o nivel primdrio de
atencdo, € a principal responsdvel por fazer essa prevencdo. Apds o nivel
primdrio possuimos apenas os niveis secunddrios e tercidrios os quais tem como
objetivo curativo em criancas j& violentadas.

Os profissionais de salde sdo os mais capacitados para esse tipo de
prevencdo, principalmente os enfermeiros, pois na nossa regido ele é o
principal lider das equipes das UBS, fica responsdvel em fazer busca ativa dos
pacientes e a realizar educacdo em saude nas escolas para diferentes faixas
etdrias.

O Enfermeiro, como profissional de salde precisa ser capaz de
identificar os niveis de suas acdes no processo educativo, refletindo a
necessidade de se desvincular da sua prdtica assistencial, colocando-se

como educador justamente pela acdo reciproca da reflexdo das pessoas,
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entendendo que ele ndo € o dono do saber e sim um cooperador e participe
deste processo transformador (OLIVEIRA, Hadelandia et al, 2024, p.3).

CONSIDERACOES FINAIS

A experiéncia vivenciada serviu para demostrar que a educacdo em
saude nas escolas é efetiva, auxiliando a diminuir a incidéncia da violéncia.
Nosso objetivo com essa atividade era fazer os alunos entenderem de forma
din@mica o assunto abordado, e durante toda a experiéncia os alunos apesar
da idade menor, entenderam a dindmica e reproduziram exatamente o que
foi ensinado a eles, tivemos diversos relatos positivos no processo.

Auxiliomos eles a enfender mais sobre seu corpo como forma de
gincana de forma ludica e utilizando metodologias atfivas de ensino. Um relato
de experiéncia como esse, possibilitam que praticas similares sejam realizadas
em ouftras instituicdes em prol da prevencdo.
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