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Denuncias e denunciantes de maus-tratos na infancia: uma revisao sistematica de literatura

Resumo

A literatura sobre denlncias de maus-tratos e fatores envolvidos na sua comprovagdo ou
infirmacdo, é relativamente dispersa e equivoca. O presente estudo visa perceber quem
apresenta denuncias de maus-tratos e analisar os fatores e circunstancias que levam a
confirmacdo da denuncia. Seguindo as diretrizes do modelo PRISMA, realizou-se uma
revisdo sistematica a partir da base de dados Scopus, no periodo entre 2014 e 2024. Foram
selecionados 13 estudos para revisdo. Os resultados revelaram que os profissionais de
salde, educacdo e assistentes sociais, sdo 0s que mais frequentemente denunciam e que
caracteristicas pessoais e fatores contextuais sdo os elementos que mais contribuem para a
confirmagéo da denuncia. Além disso, os resultados sugerem a necessidade de melhorar a
formacdo dos denunciantes obrigatorios e de desenvolver medidas que facilitem a
denuncia e a confirmagdo de casos de maus-tratos. A compreensdo destes padrdes pode
ajudar a aprimorar as estratégias de apoio e intervencao com as vitimas.

Palavras-chave: maus-tratos, confirmacdo, denincia



Reports and reporters of child maltreatment: a systematic review

Abstract

The literature on maltreatment reports and the factors involved in their substantiation is
fragmented and often unclear. This study aims to clarify who is most likely to report child
maltreatment and to identify the key factors and circumstances leading to case
substantiation. Following PRISMA guidelines, a systematic review was conducted using
the Scopus database, covering publications from 2014 to 2024. Thirteen studies were
selected for analysis. The findings reveal that healthcare professionals, educators, and
social workers are the most frequent reporters, with personal characteristics and contextual
factors playing a critical role in substantiating reports. Moreover, the study emphasizes the
urgent need to improve mandatory reporters' training and implement measures to
streamline the reporting process and enhance case confirmation. A deeper understanding
of these patterns can substantially improve intervention and support strategies with the

victims.

Keywords: maltreatment, substantiation, report
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Introducéo

Os maus-tratos sdo um fendmeno global que afeta milhdes de criancas
(Stoltenborgh et al., 2015). Neste contexto, representam um termo amplo que engloba
vérias formas de abuso, incluindo abuso sexual, psicolégico, emocional e negligéncia
(Ashoor, AlNasair, & Grant, 2012; Donisch & Briggs, 2021; Brunborg, Bjerknes, &
Bang, 2024; Guivarch, 2024), sendo o abuso fisico, 0 abuso sexual e a negligéncia 0s
mais frequentemente confirmados (Dubowitz et al., 1993; Gilbert et al., 2009;
Stoltenborgh et al., 2015; Rebbe, 2018; Lupariello et al., 2020). Estas a¢des tém um
impacto profundo na saude mental, fisica e no desenvolvimento geral das vitimas
(Jaffee, 2007; Sperry & Widom, 2013).

Maus-tratos: denuncias e denunciantes

Uma das formas mais eficazes de interromper o ciclo de maus-tratos € atraves da
denuncia. A confirmacdo das denuncias de maus-tratos permite a gestdo eficaz de
recursos e protege tanto as vitimas quanto os acusados de intervengdes injustificadas.
Diversos estudos mostram que a confirmacdo das dendncias ajuda a diferenciar
situacOes veridicas de maus-tratos de alegacdes infundadas, garantindo uma intervencéo
apropriada e baseada em provas (Fluke et al., 2008; Cross & Casanueva, 2009; Palusci,
Vandervort, & Lewis, 2016).

Confirmar uma denuncia é fundamental para determinar a legitimidade das
alegacOes e se a vitima necessita de protecdo e servicos de apoio, como aconselhamento
psicolégico (Baron, Goldstein, & Wallace, 2020). Um estudo recente revelou que, em
média, 20,7% dos casos encaminhados para o sistema de protecdo de criangas nos
Estados Unidos foram confirmados, com essa percentagem a variar entre 5% e 45%
dependendo do estado, o que indica que as politicas de cada estado em relacdo aos
maus-tratos tém um impacto consideravel na confirmacédo das alegac6es (LaBrenz et al.,
2023). No entanto, Palusci, Vandervort e Lewis (2016) sugerem gque, embora mais casos
de maus-tratos sejam comunicados, nem todos sdo confirmados. O estudo indicou que,
apesar do aumento nas taxas de notificacdo em conselhos com requisitos universais de
denuncia, as taxas de confirmacdo de maus-tratos diminuiram, o que sugere que um
namero significativo de casos denunciados ndo atende aos critérios para confirmacéo.

Rebbe et al. (2021) e Piersiak, Levi e Humphreys (2023) abordam diferentes

aspetos das denuncias de abuso, ressaltando como as caracteristicas das denincias



influenciam as taxas de confirmacdo e o tratamento dos casos. Rebe et al. (2021)
revelaram, igualmente, que denuincias de violéncia entre parceiros intimos apresentam
uma maior taxa de confirmagdo em comparacdo com dendncias de outros tipos de abuso
que ndo incluem este tipo de violéncia. Além disso, uma maior percentagem destas
dendncias provém de fontes legais, como a policia, o que pode influenciar a seriedade
com que sdo tratadas. Piersiak, Levi e Humphreys (2023) concluiram que o uso do
termo 'suspeita’, em vez de 'crenca’, como critério minimo para relatérios obrigatorios,
esta associado a taxas mais elevadas de encaminhamentos realizados e monitorizados,
mas a taxas mais baixas de confirmacdo. Por outras palavras, a analise revela que 0s
dois limites legais para notificacdo obrigatéria, ‘crenca’ e ‘'suspeita’, diferem
significativamente nas taxas de relato de possiveis abusos infantis, assim como nas
probabilidades de essas denuncias serem analisadas e confirmadas. Estas diferencas
influenciam a eficacia das intervencdes e o auxilio prestado as vitimas.

De La Sablonniére-Griffin et al. (2021) mencionam que a deficiéncia intelectual
estd associada a uma menor probabilidade de investigacdo ou confirmacdo de maus-
tratos psicologicos. Em contraste, Lightfoot, Zheng e DeZelar (2021) relataram que pais
com determinadas condic¢des, como disturbios emocionais ou deficiéncias, tém uma
maior probabilidade de que as dentncias de maus-tratos infantis sejam confirmadas, em
comparacgdo aos pais sem deficiéncia. Fatores como sexo e idade da crianca tambem
influenciam as decisdes sobre confirmacdo (Cross & Casanueva, 2009), reforcando a
complexidade das dindmicas envolvidas. Varios outros estudos (e.g. Palusci,
Vandervort & Lewis, 2016; Kim, Drake, & Jonson-Reid, 2018; Yoo et al., 2018)
corroboram estas informacfes, destacando a importancia de fatores de risco como
deficiéncia, pobreza e vulnerabilidades familiares na fundamentacdo e confirmacao de
dendncias de maus-tratos infantis.

Um estudo realizado na Noruega (Astrem, Berge, & Brattabg, 2021) revelou que
58% dos participantes confirmaram ter relatado casos de maus-tratos, refletindo a
confirmacdo de dendncias. Além disso, a experiéncia dos profissionais e a localizacao
geogréfica influenciam as decisdes sobre denuncias. Golden, Zhang e Simmel (2023)
consideram que a confirmacdo das denuncias ndo depende apenas da gravidade da
situacdo, mas também de fatores estruturais, como a composicao étnica da comunidade.
Por exemplo, areas rurais apresentaram taxas mais altas de maus-tratos, mas a maior

densidade étnica pode reduzir essas taxas em certos tipos de abusos.



A pandemia de COVID-19 também parece ter tido um impacto significativo no
sistema de bem-estar infantil nos Estados Unidos, resultando numa reducéo dréstica no
namero de dendncias de maus-tratos (Baron, Goldstein, & Wallace, 2020; Rapoport et
al., 2021). Durante o periodo inicial da pandemia, em 2020, o nimero de relatérios de
maus-tratos examinados pelos servicos de protecdo a crianca (CPS) diminuiu 39% em
comparacdo com o mesmo periodo em 2019. No entanto, apesar dessa diminuicdo, a
proporcdo de casos investigados e confirmados aumentou de 18% para 22%
(Shusterman et al., 2022).

As taxas de denuncias e confirmacdo de maus-tratos diminuiram durante
periodos de fecho das escolas, evidenciando a dificuldade em detetar casos quando a
interagdo com criangas € limitada (Cabrera-Hernandez & Padilla-Romo, 2020; Puls et
al., 2021). Shusterman et al. (2022) revelaram que relatorios de profissionais da
educacdo, que tradicionalmente representam uma proporc¢ao significativa das denincias,
cairam 90%, enquanto as denuncias de fontes legais, como a policia, tiveram a menor
reducdo (12%), durante este periodo. Alem disso, a taxa de fundamentacdo variou
conforme a origem do relatério, com as denuncias policiais mostrando a maior taxa de
confirmacdo (34%). A analise do impacto da pandemia nas préaticas de denuncia e
fundamentacéo foi importante para informar politicas e aprimorar a protecdo infantil em
cenarios de emergéncia (Shusterman et al., 2022).

Segundo Piersiak, Levi e Humphreys (2023), as taxas de notificagdo ndo sao
uniformes, pois variam conforme as circunstancias e as pessoas envolvidas, como, por
exemplo, as crencas do denunciante sobre abuso e suas préprias experiéncias. No
entanto, a literatura indica que o publico em geral hesita em intervir em situacoes
suspeitas de abuso, tanto nos casos em que conhece as criangas, como naqueles em que
ndo conhece (Wolf, Baiocchi & Arguello, 2018). Em diversos paises, como os Estados
Unidos, Brasil, Canadd e Australia, profissionais da educacdo e da salde, tém a
responsabilidade legal de relatar suspeitas as autoridades competentes (Mathews &
Kenny, 2008; Fraser et al., 2010; Silva-Oliveira et al., 2020). Porém, diversas barreiras
parecem impedir a denincia. Segundo Butlinski e Butt (2024), 32% dos médicos
acreditam ndo ter formacdo suficiente para identificar uma vitima de maus-tratos. Ja
51%, sentem que ndo tém a preparacdo necessaria para fazer uma denuncia formal
desses maus-tratos as autoridades competentes.

Um estudo sobre os fatores que impedem a dendncia de maus-tratos infantis,

entre enfermeiras, identificou crencas e atitudes comuns que influenciam esse processo,
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como a falta de confianca no sistema de protecdo a crianga, a percecdo de diversas
barreiras organizacionais e pessoais para fazer a dendncia, e a desconfianca de que a
dendncia realmente ajudard a crianga e a familia (Fraser et al., 2010). Soh et al. (2023)
afirmam que os profissionais enfrentam desafios, sendo a limitagdo de tempo a barreira
mais significativa para a notificacdo, seguido pela falta de formacdo para identificar
maus-tratos. Outros estudos também destacam estas e outras questes relacionadas,
incluindo auséncia de contacto continuo com a familia e de acompanhamento dos casos
relatados e atributos psicologicos, como crencas (e.g., Alrimawi, Saifan, & AbuRuz,
2014; Tiyyagura et al., 2015; Wilson & Lee, 2021; Dynes, Rasiah, & Knox, 2023; Price
& Kehn, 2023).

Profissionais de salde, como médicos e enfermeiros, estdo frequentemente na
linha da frente para identificar sinais de abuso ou negligéncia, durante consultas e
exames, tornando a negligéncia um dos tipos de maus-tratos mais confirmados (Gilbert
et al., 2009; Kellogg, Farst, & Adams, 2023). Alem destes profissionais, 0s professores
também desempenham um papel fundamental na denincia de maus-tratos, devido ao
contacto diario com as criancas e adolescentes. Mathews (2014) analisando as leis de
denuncia obrigatdria, frisa como a interacdo destes profissionais com as vitimas lhes
permite identificar sinais fisicos e comportamentais de maus-tratos.

Familiares, amigos e vizinhos sdo também importantes na identificacdo de sinais
de abuso em ambientes domésticos e comunitarios, especialmente se tiverem uma
proximidade significativa com a familia (Wolf, Baiocchi, & Argiello, 2018). Diversos
estudos (e.g., Fledderjohann & Johnson, 2012; Wolf, Baiocchi, & Arguello, 2018)
sugerem que a confianca mutua e unido dentro de uma comunidade estdo relacionadas
com uma maior predisposicdo das pessoas a intervir e denunciar casos de abuso ou
negligéncia. Em comunidades com altos niveis de coesdo, os individuos tendem a
trabalhar juntos para proteger as criangas e intervir em situacdes de risco,
principalmente se um espectador (ou seja, alguém que observa ou conhece uma situacao
de abuso) vé semelhancas entre ele mesmo e a vitima (Hoefnagels & Zwikker, 2001;
Wolf, Baiocchi, & Argello, 2018).

Segundo Korbin e Coulton (1996), a proximidade social pode ser um dos fatores
determinantes na detecdo precoce de maus-tratos, uma vez que estas testemunhas tém
uma visdo mais detalhada e pessoal das dindmicas familiares e comportamentais. A
presenca e 0 envolvimento préximo destes individuos sdo pois importantes para

identificar e relatar abusos que podem passar despercebidos a outros profissionais.
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Objetivos do Estudo
O presente estudo, desenvolvido em torno da questdo das dendncias de maus-tratos, tem
como objetivo responder a duas questdes principais:

1.Quem apresenta, usualmente, queixas de maus-tratos?

2.Que fatores ou circunstancias contribuem para a confirmacao das dentncias de

maus-tratos?

Meétodo

O estudo foi realizado através de uma revisdo sistematica, cobrindo o periodo de
2014-2024. Foi utilizada a seguinte equacdo de busca, na base de dados SCOPUS:
"child maltreatment™ AND "substantiation™ OR "report".

Criterios de incluséo e exclusdo do estudo

Foram considerados 0s seguintes critérios de inclusdo: (1) Estudos quantitativos,
qualitativos, mistos, observacionais e transversais, que abordam denuncias de maus-
tratos; (2) estudos que envolvem tanto individuos que fazem dendncias de maus-tratos,
quanto as vitimas de maus-tratos. Inclui todos os grupos etarios, géneros e contextos
socioecondmicos; (3) estudos que envolvem todos os tipos de maus-tratos (emocional,
sexual, fisico, negligéncia); (4) estudos publicados nos ultimos 10 anos (2014-2024); (5)
estudos publicados em inglés. Excluiram-se os artigos que: (1) ndo se encontram
relacionados com a tematica; estudos de opinido, teses, meta-analises e revisoes
sistematicas; (2) ndo se concentram na denuncia de maus-tratos ou que ndo abordam
especificamente vitimas de maus-tratos; (3) estudos publicados antes do periodo

definido; (4) estudos publicados noutras linguas.

Selecdo dos estudos e extracdo dos dados

Conforme o fluxograma (fig. 1), dos 163 estudos obtidos na base de dados, 71
foram identificados como aptos para a revisdo da literatura. De acordo com a
Declaracdo de Itens Preferenciais para Revisdes Sistematicas e Meta-Analises
(PRISMA) (Liberati et al., 2009), o processo de selecdo do estudo foi dividido em trés
fases: (1) Triagem inicial: identificacdo de titulos e resumos relevantes para o estudo.
Titulos ndo relacionados foram imediatamente excluidos; (2) Elegibilidade: os artigos

que passaram na triagem inicial foram avaliados quanto a conformidade com os critérios
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de incluséo e exclusédo; (3) Extracdo de dados: foram selecionados os dados relevantes
dos artigos selecionados para inclusdo na revisdo, com elaboracdo de um fluxograma
segundo o modelo PRISMA.

Foram identificados 163 artigos na base de dados SCOPUS. Em seguida, foram
selecionados 71 estudos com base em critérios especificos de inclusdo, como a restrigdo
pela &rea da psicologia, a linha temporal e 0 uso da lingua inglesa; dos quais apenas 30
foram incluidos no estudo. Destes, 14 foram excluidos (doze ndo se relacionavam com o
tema, uma era uma revisdao de literatura e um era um livro seminal na area). Dos 16
artigos restantes, 13 foram considerados para analise. Todos estes estudos foram

sujeitos a uma leitura completa dos textos.

Resultados

Dos 13 estudos selecionados, foram extraidas informacgdes para a caracterizagdo
dos estudos em relacdo ao autor; ano de publicacdo; pais de origem; objetivo/tipo de
estudo; praticas/instrumentos e metodo utilizado (tabela 1). A maioria dos estudos,
especificamente nove, foi realizada nos Estados Unidos (e.g., Krase & Delong-
Hamilton, 2015; Rebbe, Mienko, & Martinson, 2022; LaBrenz et al., 2023), enquanto 0s
restantes foram conduzidos em Israel (Jedwab et al., 2015), Canada (Cheung et al.,
2020), Dinamarca (Milidou et al., 2023) e Noruega (Vollmer-Sandholm et al., 2024). A
maioria dos estudos desta revisdo foram publicados no ano de 2023 (n=3) (LaBrenz et
al., 2023; Milidou et al., 2023; Snyder-Fickler et al., 2023) e 2024 (n=3) (Gandarilla et
al., 2024; Saitadze & Dvalishvili., 2024; VVollmer-Sandholm et al., 2024).

A negligéncia infantil é frequentemente reconhecida como a forma mais
prevalente de maus-tratos em varios estudos, incluindo os de Jedwab et al. (2015),
Krase e DeLong-Hamilton (2015), e Saitadze e Dvalishvili (2024), sugerindo que este é
um padrdo consistente em diferentes contextos. No entanto, este padrdo é contrariado
por Rebbe, Mienko e Martinson (2022).

O papel dos denunciantes profissionais, como assistentes sociais e profissionais
de salde e educacdo, € amplamente reconhecido, com a maioria das denlncias
provenientes destes grupos (e.g., Krase & DelLong-Hamilton, 2015; Snyder-Fickler et
al., 2023; Gandarilla et al., 2024). Em contrapartida, em areas rurais, as denuncias feitas
por ndo profissionais foram mais frequentes (Maguire-Jack & Kim, 2021).

Adicionalmente, fatores como histérico de maus-tratos, condi¢cbes de salde

complexas e problemas de saide mental dos pais aumentam a probabilidade de novos
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relatos de maus-tratos, conforme evidenciado pela maioria dos estudos (e.g., Jedwab et
al., 2015; Bartlett et al., 2017; Helton & House, 2019; Snyder-Fickler et al., 2023).

Para avaliar a qualidade metodoldgica e o risco de viés dos estudos incluidos
nesta revisdo sistematica, foi utilizada a ferramenta Mixed Methods Appraisal Tool
(MMAT; Hong et al., 2018). O MMAT é uma ferramenta que avalia a qualidade
metodoldgica de estudos de diferentes naturezas, que envolvem métodos qualitativos,
quantitativos e mistos, consistindo em duas perguntas iniciais de triagem e cinco
critérios especificos para avaliar a metodologia de cada tipo de estudo. Para cada
critério, as opcOes de resposta sdo 'Sim', 'Ndo' ou 'Sem informacdo'. Com base nas
respostas, é possivel calcular um indice de qualidade, que varia de 20% a 100%,
refletindo a percentagem de critérios atendidos. Assim, estudos com boa qualidade
metodologica tém menor probabilidade de apresentar viés, enquanto estudos com
qualidade metodologica inferior tendem a ter um risco mais alto de viés.
Maioritariamente, 0s estudos incluidos nesta revisdo adotam uma metodologia
quantitativa (n=11) (e.g., Cheung et al., 2020; Rebbe, Mienko & Martinson., 2022;
Gandarilla et al., 2024), enquanto os restantes estudos utilizam uma metodologia mista
(n=2) (Snyder-Fickler et al., 2023; Vollmer-Sandholm et al., 2024).

A aplicacdo da ferramenta MMAT nesta revisdo, revelou que sete estudos
atenderam a 100% dos critérios de qualidade (e.g., Krase & DelLong-Hamilton., 2015;
Helton & House., 2019; Gandarilla et al., 2024), cinco estudos atenderam a 80% dos
critérios de qualidade (e.g., Jedwab et al., 2015; Saitadze & Dvalishvili., 2024) e um
estudo atendeu a 60% dos critérios de qualidade (Bartlett et al., 2017), conforme
apresentado na Tabela 2. Nos estudos com metodologia quantitativa, o critério que
levou a um indicador de qualidade geral mais reduzido foi o risco de viés de “ndo
resposta” (questdo niumero quatro). Em relagdo aos estudos com métodos mistos, o
critério que levou a um indicador de qualidade geral mais reduzido foi também o risco
de viés de “ndo resposta” (questao niimero quatro) e a incapacidade de determinar se as
divergéncias e inconsisténcias entre resultados quantitativos e qualitativos foram

adequadamente tratadas (questdo nUmero quatro).
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Figural
Fluxograma do processo da revisdo sistematica
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—

Nota: Adaptado de Page, M. J., McKenzie, J. E., Bossuyt, P. M., Boutron, I., Hoffmann, T. C., Mulrow, C. D., Shamseer, L., Tetzlaff, J. M., Akl, E. A., Brennan, S. E., Chou, R., Glanville,
J., Grimshaw, J. M., Hrébjartsson, A., Lalu, M. M., Li, T., Loder, E. W., Mayo-Wilson, E., McDonald, S., ... Moher, D. (2021). The PRISMA 2020 statement: An updated guideline for reporting

Estudos ndo encontrados na integra

(n=3)

systematic reviews. Journal of Clinical Epidemiology, 134, 178-189. https://doi.org/10.1016/j.jclinepi.2021.03.0
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Tabela 1

Caracterizagao dos estudos incluidos na revisdo sistematica (n=13)

Autores/Ano  Pais Objetivo/tipo de estudo Préaticas/Instrumentos Principais
resultados
Jedwab et al  Israel Auvaliar as caracteristicas Foram obtidos dados de 53,5% dos casos
(2015) de criancas e familias todos os casos notificados ~ foram
associadas as decisdes dos  pelos Child Protection comprovados.
Child Protection Officers ~ Teams (CPTs) aos CPOs.  Os denunciantes
(CPOs) sobre a Utilizaram-se incluem
fundamentacdo de maus- questionarios estruturados  profissionais de
tratos para os CPTs e entrevistas  salide.
para os CPOs, com foco Problemas de
Estudo Quantitativo/ nas caracteristicas das salde dos pais;
observacional criancas e das suas dependéncia de
familias. As analises substancias e
incluiram estatisticas contacto prévio
descritivas, testes qui- COmM 0S Servicos
quadrado e regressao sociais
logistica multivariadano ~ aumentaram as
SPSS 17 probabilidades
de
fundamentacio
Krase e EUA Investigar as diferengas Foram analisados dados 60% dos relatos
DelLong- nas caracteristicas e do National Child Abuse de maus-tratos
Hamilton resultados dos relatérios and Neglect Data System  sdo feitos por
(2015) de maus-tratos infantis (NCANDS), calculandoa  profissionais,
entre estados com e sem taxa de dendncias por como agentes da
lei de denlncia obrigatéria  estado e classificando lei e educadores.
fontes como obrigatdrias Em estados com
Estudo Quantitativo ou ndo. Criaram-se denlncia
variaveis para diferentes obrigatoria, a
formas de abuso proporc¢éo de
denuncias feitas
por educadores
diminuiu.
Bartlettetal EUA Investigar a transmissdo Avaliou-se 0 programa 53,5% das maes
(2017) entre geracdes de maus- Healthy Families relataram maus-
tratos infantis entre mées Massachusetts, com tratos na
jovens, identificando amostra de 837 mées infancia, com a
como o histérico de abuso  divididas em grupos de maioria dos
materno aumenta o risco apoio e controlo. A relatos
de maus-tratos nas relacdo entre maus-tratos ~ fundamentados.
criancas maternos e os filhos foi Maes que
analisada via entrevistas sofreram
Estudo Quantitativo telefonicas e dados negligéncia na
administrativos, usando infancia tém
regressdo logistica no 63% mais
Stata 14.0 probabilidade de
que 0s seus
filhos tenham
uma denuncia de
negligéncia
confirmada
Helton e EUA Analisar o tempo até a Foram utilizados dados Denunciantes de
House reinvestigacdo de criancas  dos conjuntos NSCAW Il maus-tratos sdo
(2019) por maus-tratos e 0s e NCANDS, com profissionais de

fatores de risco para nova
notificacdo fundamentada
em criangas com

informacdes obtidas por
questionarios sobre
caracteristicas da crianca,

saude e
assistentes
sociais. Familias
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caracteristicas especificas

Estudo Quantitativo/
observacional

salide, rendimento
familiar e histérico de uso
de substancias pelos
cuidadores. Utilizou-se a
regresséo de Cox para
identificar fatores de risco
em novas investigacoes de
maus-tratos, analisadas no
STATA 13

com apoio social
e histérico de
investigacodes,
além de criancas
com problemas
comportamentais
e condigBes
cronicas, tém
maior risco de
novos relatos

Cheungetal Canada Inves_tlgar como os relatos A amostra foi obtida Criancas com
(2020) anteriores dNe maus-tratos usando um questionério relatos anteriores
infantis estdo relacionados padrao, preenchido pelo dAe maus-tratos
com o0 aumento de maus- CPS. Foram feitas tém maior
tratos comprovados atuais anélises estatisticas, probabilidade de
e com o comprometimento 1 indo regressio linear, novos relatos
funcional da crianga para entender como o conflrmaqos.
I historico de maus-tratos Relatos nao
Estudo Quantitativo esta relacionado com os comprovados
[Transversal problemas funcionais das aumentam a
criancas, ajustando para probabilidade de
fatores como idade e sexo. OV&S
confirmacoes,
enguanto relatos
comprovados
estéo associados
a menores
probabilidades
de abuso fisico
£m Novos casos
Maguire- EUA Analisar as diferencas ao Foram utilizados dados do  Nas &reas rurais,
Jack e Kim longo do tempo nos NCANDS para calculare  uma
(2021) relatérios de maus-tratos comparar taxas anuais percentagem
infantis encaminhados entre grupos, maior das
para investigacdo em areas  considerando cada crianca  dendncias foram
urbanas e rurais uma vez por ano. O feitas por “néo
estudo analisou as fontes  profissionais”.
Estudo quantitativo/ dos relatérios Denuncias feitas
Observacional (profissionais vs ndo por profissionais
profissionais) e os seus tém maior
resultados. Dados probabilidade de
demograficos foram serem
obtidos do censo e da confirmadas.
American Community Acessibilidade
Survey, com interpolagdo  de servicos
linear para periodos sem sociais e a
dados. percec¢do publica
das autoridades
influenciam a
confirmacéo das
denuncias.
Rebbe, EUA Examinar a resposta Foi usada vinculagdo de Diagnosticos
Mienko e inicial e os fatores que dados para conectar especificos e
Martinson influenciam a intervencdo  registos de nascimento, tipos graves de
(2022) do CPS ap6s altas hospitalares e maus-tratos

hospitalizagbes por maus-
tratos infantis

Estudo Quantitativo/

informaces do CPS. As
respostas do CPS foram
classificadas em trés

categorias: sem relatério

aumentam a
probabilidade de
relatorios ao
CPS e remocéo
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Observacional

ou remocdo; relatorio
durante a hospitalizacéo e
remoc&o relacionada &
hospitalizagdo. Codigos
ICD-9 especificos foram
utilizados para identificar
hospitalizacGes sugerindo
maus-tratos. A regressao
logistica multinomial foi
aplicada para examinar a
influéncia de fatores
sociodemograficos nas
respostas do CPS

da crianga de
casa, enquanto
casos de
negligéncia e
diagnosticos
sugestivos levam
a menos
intervencdes do
CPs.

LaBrenz et EUA Examinar as politicas Foram analisados dados Fatores como a
al (2023) estaduais relacionadas a do NCANDS e SCAN idade da crianga,
defini¢Bes de maus-tratos  Policies Database sobre a  sexo, etnia,
infantis e ao processo de fundamentacdo de maus-  histdrico de
tomada de deciséo no tratos infantis. A amostra ~ maus-tratos,
contexto dos incluiu estados com ndmero de tipos
encaminhamentos ao CPS  sistemas de bem-estar de maus-tratos
infantil estaduais. Foram denunciados e
Estudo Quantitativo/ examinadas as alegacGes,  politicas estatais
Transversal caracteristicas das influenciam a
criancas (idade, sexo, taxa de
etnia, historico de fundamentacéo
vitimizacdo) e politicas de maus-tratos
estaduais. A andlise foi pelos servicos de
feita com modelos protecdo a
multiniveis crianca.
Milidou etal Dinamarca Explorar como médicos de  Foi utilizado um 90% dos
(2023) familia lidam com questionario adaptado médicos de
suspeitas de maus-tratos sobre a experiéncia de clinica geral
infantis e as diferencas médicos de familia com suspeitaram de
demograficas e suspeitas de maus-tratos maus-tratos
geogréaficas nas praticas de  infantis. Questionarios infantis, mas
notificacdo validos foram processados  apenas 20%
no software Statals. confirmaram a
Estudo Quantitativo/ Caracteristicas ocorréncia nos
Transversal demograficas foram Gltimos seis
descritas em percentagens  meses. Um terco
(varidveis categoricas) e desses médicos
em média/mediana ndo fez o
(variaveis numéricas). O relatorio
teste qui-quadrado foi (obrigatdrio),
usado para variaveis apesar das
categdricas e o teste de suspeitas
Kruskal-Wallis para
variaveis numéricas
Snyder- EUA Examinar relatérios de Foi elaborada uma Assistentes
Fickler et al Servigos sociais sobre codificacdo qualitativa sociais e
(2023) maus-tratos infantis e os dos relatérios de profissionais de

fatores associados,
incluindo subtipos de
abuso e fatores
contributivos e protetores

Estudo misto

admissdes de servicos
sociais, com um processo
iterativo para criar
subcodigos especificos de
cada tipo de maus-tratos
infantil. Foi utilizado um
formuldrio estruturado

educacdo séo o0s
principais
denunciantes de
maus-tratos
infantis, com
maior taxa de
notificacdo que
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para categorizar os dados.
A analise estatistica foi
realizada utilizando o
software Stata 17.0,
permitindo a comparacéo
dos tipos de maus-tratos e
fatores relacionados entre
os relatorios aceitos e
excluidos

denunciantes
nao
profissionais.
Fatores como
uso de drogas
pelos
cuidadores,
inadequagdo das
necessidades
basicas e idade
da crianga foram
mencionados nas
denuncias

Gandarillaet EUA Analisar se a fonte do Foram usados dados do Dendncias de
al (2024) relatorio inicial prevé o banco RAPIDS, que maus-tratos
risco de novas denincias,  integra informaces do infantis foram
confirmacéo e NCANDS e AFCARS. feitas por
acolhimento da criancga, Modelos de regressdo profissionais,
tanto no primeiro relatério  logistica foram aplicados ~ com o pessoal
guanto em denuncias para analisar como juridico
futuras variaveis influenciam os (19,11%),
resultados dos relatdrios educacional
Estudo (confirmacéo de abuso, (14,43%) e
Quantitativo/observacional acolhimento, novos médico
relatos). Cinco modelos (10,70%) como
principais foram usados, 0s principais
ajustando as andlises para  denunciantes. As
caracteristicas da crianca,  denuncias de
do abuso e dos estados profissionais
tiveram uma
taxa de
confirmacéo de
27,9%, superior
aos 13,7% dos
nao profissionais
Saitadze e EUA Analisar como o apoio Foi utilizada uma Apoio social
Dvalishvili social informal e a Modelagem de Equacbes  informal reduz
(2024) participacdo em programas  Estruturais (SEM) para as
de educacéo infantil analisar as relagGes probabilidades
mediam os efeitos do complexas entre as de novos casos
relatdrio inicial de variaveis. A anélise de maus-tratos,
negligéncia infantil nas incluiu testes bivariados, enguanto
dendncias subsequentes de  como correlagBes e testes  programas de
maus-tratos infantis de qui-quadrado. Foi educacdo infantil
utilizado o questionario de  ndo tiveram
Estudo Quantitativo apoio social informal, impacto
para avaliar 0 apoio social  significativo.
percebido pelas maes. Apo6s 36 meses,
26,74% das
criancas tiveram
novos relatos de
maus-tratos, com
apobrezaeo
apoio social das
mé&es como
fatores
influentes
Vollmer- Noruega Analisar os fatores que A colheita de dados foi Profissionais de
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Sandholm et
al (2024)

influenciam a decisdo dos
profissionais de satde de
denunciar ou ndo maus-
tratos infantis ao CPS ou
as autoridades policiais

Estudo misto

feita por seminérios, onde
profissionais de satde
preencheram
questionarios sobre
cenarios hipotéticos de
maus-tratos, barreiras,
desafios, conhecimento e
experiéncia. Seis vignettes
(cenérios) foram usadas
para avaliar suspeita de
maus-tratos, necessidade
de avaliacdo, confianca e
disposic¢ao para reportar.
Respostas abertas foram
analisadas
qualitativamente,
enquanto os questionarios
foram processados
guantitativamente.

salide
reconhecem
sinais de maus-
tratos infantis,
mas hesitam em
denuncia-los
devido a
preocupacdes
sobre
consequéncias e
falta de
confianga nas
suas habilidades.
Estdo mais
dispostos a
relatar abuso
sexual quando os
cuidadores ndo
s80 suspeitos,
mas hesitam em
denunciar abuso
fisico, mesmo
com evidéncias
claras

20



Tabela 2

Avaliacéo da qualidade metodoldgica dos artigos incluidos na revisao sistematica

T 0 Z 7 - 4 T
Triagem* Qualitativo Quantitativo Descritivo® Métodos Mistos Indice de
Referéncia (Autor, Ano) qualidade®
Ql Q2 Q1 Q2 Q3 Q4 Q5 Q1 Q2 Q3 Q4 Q5 Q1 Q2 Q3 Q4 Q5
Vollmer-Sandholm etal (2024) Sim Sim  Sim  Sim  Sim  Sim  Sim Sim Sim  Sim _Sefm Sim sim Sim  Sim Sim  Sim falala
inform
acao
Saitadze e Dvalishvili (2024)  Sim Sim Sim Sim  Sim Sem  Sim Fohx
inform
acao
Gandarilla et al (2024) Sim Sim Sim  Sim  Sim  Sim  Sim falahieied
Snyder-Fickler et al (2023) Sim Sim Sim Sim Sim Sim Sim Sim Sim Sim Sim Sim Sim Sim Sim Sem Sim Fkokx
informacdo
Milidou et al (2023) Sim Sim Sim Sim Sim  Ndo Sim ok
LaBrenz et al (2023) Sim Sim Sim Sim Sim  Sim  Sim Sk
Rebbe, Mienko e Martinson (2022) Sim Sim Sim  Sim Sim Sim  Sim Fkkkx
Maguire-Jack e Kim (2021) Sim Sim Sim  Sim  Sim  Sim  Sim Fkkxx
Cheung et al (2020) Sim Sim Sim  Sim  Sim  Sim  Sim Fkkxx
Helton e House (2019)  Sim Sim Sim  Sim  Sim Sim Sim KkdAK
. . . . . . . o
Bartlett et al (2017) Sim  Sim Sim Nd Sim Nio Sim
Krase e DeLong-Hamilton (2015)  Sim Sim Sim Sim Sim Sim  Sim Fkdk
Jedwab et al (2015) . . Sim  Sim Sim Sem  Sim
Sim  Sim inform e
acao
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Nota:

1Questdes de triagem. Q1 =As questdes de investigagdo sdo claras? Q2 =Os dados recolhidos permitem abordar a questao de investigacdo?2Qualitativo. Q1 =A abordagem qualitativa é
adequada para responder a questao de investigacao? Q2 =O método de recolha de dados qualitativos é adequado para abordar a questdo de investigacdo? Q3 =Os resultados derivam
adequadamente dos dados? Q4 = A interpretacdo dos resultados ¢ suficientemente fundamentada pelos dados?Q5 = Existe coeréncia entre a fonte dos dados qualitativos, recolha, anélise e
interpretacdo?

3Quantitativo. Q1 = A estratégia de amostragem ¢é relevante para abordar a questdo de investigacdo? Q2 = A amostra é representativa da populacéo alvo? Q3 = As medidas sdo apropriadas?
Q4 = O risco de viés de “ndo resposta” é baixo? Q5 = A anélise estatistica é apropriada para responder a questao de investigacéo?

4Métodos Mistos. Q1 = Existe uma justificacdo adequada para usar um Desenho de métodos mistos para abordar a questdo de investigacdo?Q2 = As duas componentes do estudo estéo
efetivamente integradas para responder a questéo de investigacdo? Q3 = Os resultados da integracdo das componentes qualitativas e quantitativa sdo interpretados adequadamente? Q4 = As
divergéncias e inconsisténcias entre resultados quantitativos e qualitativos sdo adequadamente tratadas? As diferentes componentes do estudo seguem os critérios de qualidade de cada tradicdo
dos métodos envolvidos?

5indice de qualidade. *= 20% dos critérios de qualidade cumpridos; ** =40% dos critérios de qualidade cumpridos; *** = 60% dos critérios de qualidade cumpridos; **** = 80% dos critérios
de qualidade cumpridos; ***** = 100% dos critérios de qualidade cumpridos.
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Discussao

Esta revisdo sisteméatica teve como objetivo responder a duas questBes de
investigacdo: (1) Quem apresenta, usualmente, queixas de maus-tratos e (2) que fatores
ou circunstancias contribuem para a confirmacao das dendncias de maus-tratos?

No que concerne a primeira questdo, os resultados apontam para um papel
central dos profissionais de salde e educacdo na denincia de maus-tratos infantis. Na
literatura, estes grupos também sdo frequentemente identificados como o0s principais
denunciantes (Gilbert et al., 2009; Raissian et al., 2014; Atiqul Haque et al., 2019;
Weegar & Romano, 2019; Mathews, 2014; Kellogg, Farst, & Adams, 2023; Kuruppu et
al., 2023; Silva Lorente & Escribano Barreno, 2024). No entanto, a contribuicdo
significativa dos denunciantes ndo obrigatdrios, conforme apontado por Yoo et al.
(2018) e Spilsbury et al. (2022), desafia a no¢do convencional de que os profissionais
tém a responsabilidade primaria neste aspeto. Fatores como confianca mutua € um
ambiente social de apoio podem incentivar as dendncias, enquanto a falta de coesdo
social pode desestimular (Mathews & Kenny., 2008). Se os relatos de maus-tratos sao,
em muitos casos, originados por vizinhos (Spilsbury et al., 2022), isto pode indicar que
fatores contextuais, nomeadamente, as caracteristicas do bairro e as relagdes sociais
interferem nas dendncias (Coulton, Korbin & Su., 1999). Isto destaca a necessidade de
cultivar relacdes comunitarias fortes que estimulem a atencdo e a acdo quando
necessario. No entanto, também levanta questdes sobre a eficacia e a precisdo das
denuincias feitas por individuos sem formacdo profissional. E crucial integrar os
denunciantes ndo obrigatorios na discussdo sobre protecdo infantil, reconhecendo as
suas contribuic@es Unicas.

Embora o papel dos profissionais obrigatorios na dendncia seja esperado, devido
ao contacto diario com criancas, o que facilita a observacdo de sinais de maus-tratos
(Finkelhor et al., 2013; Pasian et al., 2013; Silva Lorente & Escribano Barreno, 2024), e
a obrigacdo legal de reportar suspeitas, aumentando o numero de notificacbes e
promovendo a seguranca infantil (Pasian et al., 2013; Lynne et al., 2015), um resultado
do nosso estudo (Krase & DelLong-Hamilton, 2015) indica que a obrigatoriedade nem
sempre eleva a atividade de denincia, pois muitos profissionais hesitam em agir. Esta
hesitacdo pode ser atribuida a fatores como desconfianca na propria avaliacdo, receio de
denuncias falsas (Finkelhor et al., 2013), incerteza sobre a gravidade dos casos (Weegar

& Romano, 2019), medo de consequéncias negativas (Ashoor, AlNasir, & Grant, 2012;
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Brunborg, Bjgrknes & Bang, 2024) e formacéo insuficiente (Fraser et al., 2010; Soh et
al., 2023; Butlinski & Butt, 2024). Além disso, conceitos ambiguos, como negligéncia,
dificultam a avaliacdo e podem gerar incerteza (Falkiner, Thomson, & Day, 2017), tal
como a falta de conhecimento sobre os protocolos de denuncia obrigatoria, como
apontado por Lynne et al. (2015). Neste sentido, uma abordagem mais eficaz deve
incluir ndo apenas a obrigagdo legal, mas também uma formacéo mais robusta e maior
clareza nos protocolos de denuncia (Arruabarrena & De Paul, 2012; Benbenishty et al.,
2015). Saliente-se que, embora a literatura enfatize a atuacéo dos profissionais de satde
na identificacdo e dendncia de maus-tratos, alguns estudos da nossa revisdo (e.g.
Jedwab et al., 2015; Helton & House, 2019; Snyder-Fickler et al., 2023), sugerem que
assistentes sociais desempenham um papel igualmente relevante neste processo.

Em relacdo a segunda questdo, a implementacdo de um sistema de denunciantes
obrigatorios levou a um aumento no numero de casos confirmados (Mathews, 2014),
uma vez que estes podem auxiliar na identificacdo de casos de maus-tratos. A literatura
destaca que dendncias feitas por profissionais apresentam maior probabilidade de
confirmacdo em comparacdo as realizadas por ndo obrigatorios (Bae, Solomon, &
Gelles, 2007; Foster et al., 2010; Dettlaff et al., 2011; Stoddart et al., 2018). Além disso,
estudos indicam que denuncias envolvendo criancas mais novas tendem a ser mais
confirmadas (Bae, Solomon, & Gelles, 2007; Fluke et al., 2008; Yoo et al., 2018).
Embora a razdo ndo seja totalmente esclarecida, uma possivel explicacdo seria a maior
vigilancia e intervencdo dirigidas a criancas mais novas, bem como um nivel de
preocupacdo mais elevado com esta faixa etaria (Fluke et al., 2008). Contudo, pelo
menos um estudo da nossa revisdo (Jedwab et al., 2015) sugere que denuncias
envolvendo criangas mais jovens podem ter menor probabilidade de confirmacdo. Esses
resultados apontam para a necessidade de mais pesquisas que investiguem a influéncia
da idade das vitimas na confirmacéo de denuncias de maus-tratos.

A idade, género, raca, etnia, problemas de saude e deficiéncias das criancas sao
determinantes para a confirmacdo da denuncia, influenciando as avaliacdes dos
profissionais e refletindo desigualdades no sistema de protecdo infantil (Eckenrode et
al., 1988; Bingham, Kwon, & Kesner, 2009; Cross & Casanueva, 2009; Cheng & Lo,
2013; Palusci, Vandervort, & Lewis, 2016; Stoddart et al., 2018; Yoo et al., 2018;
Holbrook & Hudziak, 2020; De La Sablonniére-Griffin et al., 2021). Raissian et al.
(2014) indica que embora a etnia ndo tenha sido um preditor consistente de

envolvimento com o CPS em todas as faixas etérias, diferencas foram observadas (ex:
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criangas de cor negra, ndo hispanicas ndo apresentaram diferencas significativas em
termos de envolvimento com o CPS quando comparadas a criangas brancas, nao
hispanicas). Sugere-se que essa auséncia de diferenca significativa possa estar
relacionada com a interacdo de multiplos fatores que influenciam a decisdo de
envolvimento do CPS, como o tipo de abuso, o histérico de dentincias anteriores e as
caracteristicas especificas do relatério de abuso (Raissian et al., 2014; Holbrook &
Hudziak, 2020). A interacdo entre estes elementos é complexa e pode diminuir ou
aumentar as desigualdades dependendo do contexto.

A saude fisica e mental dos progenitores, bem como o consumo de substancias e
alcool, sdo frequentemente identificados como fatores de risco significativos no
aumento da vulnerabilidade das criancas a situacdes de maus-tratos. A literatura salienta
que a presenca de problemas de saide mental e 0 uso de substancias podem prejudicar a
capacidade dos cuidadores de criar e manter um ambiente seguro e estavel para os filhos
(e.g., Wolock & Magura, 1996; Cheng & Lo, 2013; Holbrook & Hudziak, 2020),
contribuindo para a formacdo de um ciclo em que as criancas estdo mais expostas a
riscos de abuso (Fluke et al., 2008; Steenrod & Mirick, 2017; Lightfoot, Zheng, &
DeZelar, 2021). Assim sendo, estes fatores criam uma dindmica em que as necessidades
emocionais e fisicas das criancas sdo muitas vezes negligenciadas, 0 que aumenta a
probabilidade de episodios de abuso e compromete o desenvolvimento infantil (Fluke et
al., 2008). A literatura ressalta a necessidade de intervencGes precoces, cOmo apoio
psicolégico aos cuidadores e fortalecimento da rede de apoio social, para mitigar os
riscos e promover o bem-estar infantil (Cheng & Lo., 2013).

O nosso estudo, na linha de estudos anteriores, revela que diversas variaveis
socioecondémicas influenciam a confirmacdo das dendncias, com contextos
socioecondmicos desfavorecidos associados a uma maior probabilidade de confirmacao
de maus-tratos (Scannapieco & Connell-Carrick., 2005; Dettlaff et al., 2011; Aff et al.,
2015; Holbrook & Hudziak, 2020; Pasian, Benitez & Lacharité, 2020). Os estudos de
Palusci, Vandervort & Lewis (2016), Kim, Drake & Jonson-Reid (2018), Yoo et al.
(2018), por exemplo, relacionam o desemprego, e a localizacdo em éareas de elevada
pobreza, com a confirmacdo das denuncias. A dependéncia de servi¢os publicos, como
seguro-saude, também influencia a confirmacdo das dendncias (Rebbe, Sattler, &
Mienko, 2022). Em contrapartida, Smith e Pressley (2019) indicam que, apesar de a
pobreza infantil estar associada a maiores taxas de dendncias, ndo influencia

significativamente as taxas de comprovacao, sugerindo que as decisdes dependem mais
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de critérios legais e administrativos do que de fatores contextuais, como pobreza, além
de barreiras como subnotificacdo, sobrecarga dos servicos e possiveis vieses
institucionais.

Embora Crouch e colaboradores mencionem que criangas de familias com
situagdo econdmica mais baixa tém maior probabilidade de sofrer negligéncia em
comparacdo com criancas de familias com melhor situacdo econdmica, também
destacam como a pobreza pode ser erroneamente confundida com negligéncia. Esta
afeta fatores como a tenséo parental, a falta de recursos e a capacidade de supervisionar
os filhos, o que pode levar a préticas parentais ineficazes e, portanto, aumentar o risco
de negligéncia. Quando a pobreza é reduzida, a tensdo dos pais diminui, e a qualidade
da supervisdo e do apoio parental melhora (Crouch et al., 2020). No entanto, muitos
casos de maus-tratos infantis ocorrem por geracdes, uma vez que 0s pais tendem a
reproduzir o modo como foram educados, sem perceber que foram vitimas de maus-
tratos (Pasian, Benitez, & Lacharité, 2020). Assim, 0s maus-tratos resultam de uma
combinacéo de fatores, incluindo pobreza, stress, saide mental e falta de apoio social.

O historico de maus-tratos parece ser um fator relevante para a confirmacdo de
denuncias de abuso infantil. A literatura sugere que relatos anteriores estdo associados a
uma maior probabilidade de fundamentacdo (Cheng & Lo, 2013; Cross & Casanueva,
2009; Holbrook & Hudziak, 2020; Shusterman et al., 2022). Uma possivel explicacao
para esta tendéncia € uma maior vigilancia exercida sobre estas familias, resultado de
intervencdes prévias ou de uma percecdo institucional de risco elevado (Cross &
Casanueva, 2009; Holbrook & Hudziak, 2020).

Adicionalmente, experiéncias adversas de infancia vividas por mées agressoras
tém sido destacadas como fatores que perpetuam ciclos de maus-tratos (Jedwab et al.,
2015; Bartlett et al., 2017). Alguns estudos também apontam para o impacto das
hospitalizacbes frequentes relacionadas a maus-tratos, que reforcam percecOes
institucionais de risco e podem levar a uma vigilancia ainda mais rigorosa (Helton &
House, 2019; Cheung et al., 2020).

Embora os resultados da nossa revisdo sejam consistentes com a literatura, ha
necessidade de explorar como estes fatores interagem com politicas de protecdo infantil,
avaliando se o foco em familias com histérico pode gerar estigmatizacdo ou até
negligenciar outros casos de risco que ndo possuem histérico documentado (Rebbe,
Mienko, & Martinson, 2022; LaBrenz et al., 2023).
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O nosso estudo revelou ainda que a composi¢cdo do agregado influencia a
confirmacdo de denuncias de maus-tratos, com fatores como o nimero de pessoas na
casa e 0 historico de investigaces anteriores desempenhando um papel significativo
(Helton & House, 2019). A literatura (e.g. Eckenrode et al., 1988; Bae, Solomon, &
Gelles, 2007; Dettlaff et al., 2011; Aff et al., 2015) corrobora 0 nosso resultado,
sugerindo que o namero de filhos tem impacto na confirmagdo das denincias de maus-
tratos. Saliente-se que um maior nimero de filhos na casa esta associado a uma menor
probabilidade de comprometimento funcional (Aff et al., 2015). Por outro lado, familias
monoparentais apresentam um risco significativamente maior de ocorréncia de
negligéncia e abuso fisico (Bae, Solomon, & Gelles, 2007), o que aumenta a
probabilidade de confirmacdo de dendncias, especialmente quando outras variaveis de
risco, como baixa renda, estéo presentes (Eckenrode et al., 1988; Dettlaff et al., 2011).

LimitacGes
E importante reconhecer as limitacdes deste estudo: (a) a sele¢do dos estudos foi
limitada a uma Unica base de dados, SCOPUS, excluindo outras fontes relevantes que
poderiam enriquecer a andlise; (b) a maioria dos estudos analisados é de natureza

quantitativa e conduzida nos Estados Unidos.

Concluséo

Nesta revisdo sistematica foram destacados fatores cruciais que influenciam a
confirmacdo da dendncia de maus-tratos, revelando que tanto caracteristicas individuais,
nomeadamente a idade, o género e a etnia, quanto fatores contextuais, como o histérico
e 0 tipos de maus-tratos, desempenham um papel significativo na investigacdo e
confirmacdo de denuncias. Ademais, verificou-se que professores, médicos e assistentes
sociais sd0 0S grupos que mais denunciam.

Estudos futuros poderiam explorar de eu forma os fatores que levam a denuncia
evoluiram ao longo do tempo, especialmente considerando mudangas sociais,
legislativas e tecnoldgicas que possam afetar a percecdo e a pratica da denuncia. Além
disso, sugere-se a realizacdo de pesquisas que analisem a eficacia dos sistemas de apoio
ja existentes, como o aconselhamento juridico e o apoio psicologico, para avaliar como
estes servicos podem aumentar a confianca dos denunciantes e a eficdcia das denuncias.

Por fim, o nosso estudo permitiu perceber o papel central da dentncia na

interrupgdo de ciclos de violéncia., sublinhando a importancia do envolvimento de toda
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a sociedade na prote¢do das vitimas e na promoc¢do de uma convivéncia mais justa e
segura.
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