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RESUMO

A negligéncia infantil constitui uma importante forma de violéncia
contra criancgas e adolescentes, com repercussdes significativas para
a saude e o desenvolvimento. Este estudo teve como objetivo
analisar a producao cientifica brasileira sobre negligéncia infantil por
meio das teses e dissertacdes publicadas entre 2010 e 2026 no
Catalogo de Teses e Dissertacdes da CAPES, na grande area das
Ciéncias da Saude. Trata-se de um estudo documental, descritivo e
exploratdrio, com abordagem quanti-qualitativa. Foram analisadas
17 teses e dissertacbdes, considerando suas caracteristicas
metodoldgicas, tematicas e contribuicdes cientificas. Os resultados
evidenciaram a predominancia de estudos qualitativos, abordando
aspectos conceituais da negligéncia infantil, seus impactos na
saude, a atuacao dos profissionais e fatores de vulnerabilidade.
Conclui-se que a producao cientifica nacional contribui para a
compreensao da tematica e para o fortalecimento das praticas em
saude e das politicas publicas voltadas a protecao integral de
criancas e adolescentes, embora ainda existam lacunas que
demandam novas pesquisas.

Palavras-chave: negligéncia infantil; violéncia contra criancas; saude

da crianca; teses e dissertacdes; producao cientifica.

ABSTRACT

Child neglect is a significant form of violence against children and
adolescents, with substantial consequences for health and
development. This study aimed to analyze the Brazilian scientific
production on child neglect through theses and dissertations
published between 2010 and 2026 in the CAPES Catalog of Theses
and Dissertations, within the broad field of Health Sciences. This is a
documentary, descriptive, and exploratory study with a quantitative

and qualitative approach. A total of 17 theses and dissertations were



analyzed, considering their methodological characteristics, themes,
and scientific contributions. The results showed a predominance of
qualitative studies addressing conceptual aspects of child neglect,
its impacts on health, the role of healthcare professionals, and
vulnerability factors. It is concluded that the Brazilian scientific
production contributes to a better understanding of child neglect
and supports the strengthening of healthcare practices and public
policies aimed at the comprehensive protection of children and
adolescents. However, important knowledge gaps remain,
highlighting the need for further research.

Keywords: child neglect; violence against children; child health;

theses and dissertations; scientific production.

1. INTRODUCAO

A violéncia contra criancas e adolescentes constitui um dos
principais problemas de saude publica e de direitos humanos em
ambito mundial, em razao de sua elevada frequéncia e dos impactos
que produz no desenvolvimento fisico, psicolégico, emocional e
social das vitimas. Entre as diferentes formas de violéncia, a
negligéncia infantil destaca-se por sua elevada ocorréncia e pela
complexidade de sua identificacao, uma vez que se caracteriza,
predominantemente, pela omissao dos cuidados indispensaveis ao
desenvolvimento saudavel da crianca. Diferentemente das
agressoes fisicas, cujos sinais costumam ser mais evidentes, a
negligéncia manifesta-se de forma silenciosa e continua, podendo
permanecer por longos periodos sem identificacao pelos servicos

responsaveis pela protecao da infancia.

No Brasil, a protecao integral de criancas e adolescentes ¢é

assegurada pela Constituicao Federal de 1988 e pelo Estatuto da



Crianca e do Adolescente (ECA), instituido pela Lei n° 8.069, de 13 de
julho de 1990. O ECA estabelece que é dever da familia, da
comunidade, da sociedade e do Estado assegurar, com absoluta
prioridade, os direitos fundamentais da crianca e do adolescente,
garantindo-lhes condicdes adequadas para o desenvolvimento
fisico, mental, moral, espiritual e social. A legislacao determina ainda
que nenhuma crianca ou adolescente sera submetido a qualquer
forma de negligéncia, discriminacao, exploracdao, violéncia,
crueldade ou opressao, além de prever a obrigatoriedade da
comunicacao dos casos suspeitos ou confirmados de violéncia aos

orgaos competentes, fortalecendo a atuacao da rede de protecao.

A negligéncia infantil pode ser definida como a falha persistente dos
responsaveis em atender as necessidades basicas da criancga,
comprometendo seu crescimento, desenvolvimento e bem-estar.
Essa omissao pode envolver cuidados relacionados a alimentacao,
higiene, saude, educacao, protecao, supervisao, afeto e seguranca.
Entretanto, sua ocorréncia nao pode ser compreendida de maneira
simplificada, uma vez que fatores econdmicos, sociais, culturais e
familiares frequentemente influenciam as condi¢cdes de cuidado
oferecidas a crianca. Dessa forma, a identificacdao da negligéncia
exige uma avaliacao cuidadosa do contexto familiar e social,
evitando interpretacdes reducionistas e possibilitando intervencdes

mMais adequadas.

As consequéncias da negligéncia infantil sao amplamente descritas
na literatura cientifica e podem acompanhar o individuo durante
toda a vida. Criancas expostas a negligéncia apresentam maior risco
de atraso no desenvolvimento neuropsicomotor, dificuldades de
aprendizagem, alteragcdes cognitivas, transtornos emocionais,

problemas comportamentais e comprometimento das relacdes



interpessoais. Além disso, estudos tém demonstrado associagao
entre experiéncias adversas vivenciadas na infancia e o
desenvolvimento de doencas croénicas, transtornos mentais,
alteracdées imunoldgicas, pior qualidade de vida e agravos
relacionados a saude bucal na vida adulta. Esses achados
evidenciam que a negligéncia infantil representa nao apenas uma
violagcao de direitos, mas também um importante determinante das

condic¢des de saude da populacao.

Nesse contexto, os profissionais da saude assumem papel
estratégico na identificacao, notificacao e acompanhamento dos
casos de negligéncia infantil. Por manterem contato frequente com
criancas e suas familias, médicos, enfermeiros, cirurgides-dentistas,
psicologos e demais profissionais podem reconhecer sinais clinicos,
comportamentais e sociais indicativos de situacdes de risco,
contribuindo para o acionamento da rede de protecao. Entretanto,
diversos estudos apontam dificuldades relacionadas a formacao
profissional, ao reconhecimento dos indicadores de negligéncia e ao
conhecimento dos fluxos de notificacdo, evidenciando a
necessidade de Iinvestimentos em educacao permanente e

fortalecimento das acdes intersetoriais.

Nas ultimas décadas, observa-se crescimento da producao cientifica
brasileira sobre negligéncia infantil, especialmente nos programas
de pds-graduacao da grande area das Ciéncias da Saude. As teses e
dissertacdes representam importante fonte de producao do
conhecimento cientifico, pois abordam diferentes aspectos
relacionados a caracterizacao da negligéncia, seus fatores
associados, repercussdes para a saude, estratégias de prevencao,
instrumentos de identificagcao e atuacao dos profissionais envolvidos

na protecao da infancia. Além disso, essas pesquisas contribuem



para subsidiar politicas publicas, qualificar a assisténcia prestada as

criancas e orientar novas investigacdes sobre o tema.

Apesar desse avanco, verifica-se que a producao cientifica nacional
permanece dispersa entre diferentes programas de poés-graduacao,
instituicdes de ensino e areas do conhecimento, dificultando uma
visdo integrada das principais tendéncias investigativas. Ainda sao
escassos estudos que sistematizem as teses e dissertacoes
produzidas na area das Ciéncias da Saude, identificando seus
delineamentos metodoldgicos, objetos de investigacao,
contribuicdes cientificas e lacunas do conhecimento. A realizacao
desse tipo de analise permite compreender o estado da arte da
producao cientifica brasileira e apontar caminhos para futuras

pesquisas e para o aperfeicoamento das praticas profissionais.

Diante desse cenario, torna-se relevante reunir e analisar as
evidéncias produzidas pelas teses e dissertacdes brasileiras sobre
negligéncia infantil, considerando que esses estudos representam
importante patriménio cientifico da pds-graduacao nacional. A
sistematizacao dessa producao pode contribuir para ampliar a
compreensao do fendmeno, fortalecer a atuacao dos profissionais da
saude, subsidiar o desenvolvimento de politicas publicas e estimular
novas pesquisas voltadas a prevencao e ao enfrentamento da

negligéncia infantil.

Assim, o presente estudo teve como objetivo analisar a producao
cientifica brasileira sobre negligéncia infantil, por meio das teses e
dissertacdes publicadas entre 2010 e 2026 no Catalogo de Teses e
Dissertacdes da Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de

Nivel Superior (CAPES), pertencentes a grande area das Ciéncias da



Saude, identificando suas caracteristicas metodoldgicas, tendéncias

tematicas, principais contribuicdes e lacunas do conhecimento.

2. METODOLOGIA

2.1. Delineamento do Estudo

Trata-se de um estudo documental, de cardter descritivo e
exploratdrio, com abordagem quantiqualitativa, desenvolvido por
meio da analise de teses e dissertacdes brasileiras sobre negligéncia
infantil defendidas em programas de pds-graduacao da grande area
Ciéncias da Saude. A pesquisa documental caracteriza-se pela
utilizacao de documentos como fonte primaria de informacao,
permitindo identificar, organizar e analisar a producao cientifica

acerca de determinado tema.

2.2. Fonte de Dados

A coleta dos dados foi realizada no Catalogo de Teses e Dissertacdes
da Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior
(CAPES), base oficial que redne a producao cientifica dos programas

de pds-graduacao stricto sensu reconhecidos no Brasil.

2.3. Estratégia de Busca

A busca foi realizada diretamente no Catalogo de Teses e
Dissertacdes da CAPES utilizando descritores relacionados a
negligéncia infantil, definidos com base na literatura cientifica e nos

Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS).

Foram utilizados os seguintes termos de busca:



e negligéncia infantil;

e negligéncia AND criancga;

e Violéncia infantil;

e mMaus-tratos AND crianca.

Os descritores foram pesquisados individualmente e em diferentes
combinagdes, utilizando os operadores booleanos AND e OR,
conforme os recursos disponiveis na plataforma, com o objetivo de

ampliar a recuperacao de estudos potencialmente elegiveis.

2.4. Critérios de Inclusao e Exclusao

Foram incluidas na pesquisa as teses e dissertacdes defendidas
entre 1° de janeiro de 2010 e a data da coleta dos dados em 2026,
vinculadas a programas de poés-graduacao da grande area Ciéncias
da Saude, conforme classificacao da CAPES, disponiveis
integralmente no Catalogo de Teses e Dissertacdes da CAPES e que
apresentassem a negligéncia infantil como tema central ou variavel
relevante da investigacao. Foram excluidos os trabalhos duplicados,
os documentos indisponiveis para consulta, os estudos cujo foco
principal nao estivesse relacionado a negligéncia infantil e as
pesquisas desenvolvidas em programas de pos-graduacao

pertencentes a outras grandes areas do conhecimento.

2.5. Selecao dos Estudos

A selecdo dos estudos foi realizada em quatro etapas.



Na primeira etapa, procedeu-se a identificacdo das teses e
dissertacdes por meio da estratégia de busca previamente definida.

Em seguida, foram removidos os registros duplicados.

Posteriormente, realizou-se a leitura dos titulos e resumos para
verificar o atendimento aos critérios de inclusao e exclusao
estabelecidos. Quando as informacdes disponiveis nao foram
suficientes para definir a elegibilidade, procedeu-se a leitura integral

da tese ou dissertacao.

Os estudos que atenderam aos critérios estabelecidos compuseram

a amostra final da pesquisa.

O processo de identificacao, triagem, elegibilidade e inclusao dos
estudos foi organizado em um fluxograma adaptado das
recomendacdes do PRISMA, permitindo demonstrar, de forma

sistematica, todas as etapas da selecao dos trabalhos analisados.

2.6. Coleta dos Dados

Os dados foram extraidos por meio de um instrumento elaborado
especificamente para esta pesquisa e organizado em planilha

eletronica.

Para cada estudo incluido foram coletadas informacdes referentes as

caracteristicas gerais, metodoldgicas e cientificas.

Caracteristicas gerais

e ano de defesa;

e tipo de trabalho (dissertacao ou tese);



e autor,;

e instituicao de ensino superior;

e programa de pds-graduacao;

e Unidade federativa;

e regiao do pais;

area de concentracgao.

Caracteristicas metodologicas

e delineamento metodoldgico;

abordagem da pesquisa;

e Iinstrumentos utilizados para coleta dos dados;

populacao investigada.

Caracteristicas cientificas

objetivo do estudo;

e tematica principal;

e conceito de negligéncia infantil adotado;

e principais resultados;

e recomendacdes apresentadas pelos autores;



e limitacdes identificadas;

e lacunas apontadas para futuras pesquisas.

Essas informacdes subsidiaram a caracterizacao da producao
cientifica e a analise das principais tendéncias investigativas

relacionadas a negligéncia infantil.

2.7. Analise dos Dados

Os dados coletados foram organizados em planilha eletrénica e
submetidos a analise descritiva, por meio do calculo de frequéncias
absolutas e relativas, permitindo caracterizar a producao cientifica
quanto ao periodo de publicacao, instituicoes de ensino, programas
de pds-graduacao, distribuicao geografica e delineamentos

metodoldgicos.

Posteriormente, realizou-se analise tematica dos conteudos, com o
objetivo de identificar os principais enfoques da producao cientifica
sobre negligéncia infantil. As categorias analiticas foram construidas
a partir dos objetivos, dos principais resultados e das contribuicdes
apresentadas pelos autores dos estudos incluidos, possibilitando
identificar convergéncias, divergéncias, tendéncias investigativas e

lacunas do conhecimento.

Os resultados foram apresentados em tabelas, quadros e figuras,
acompanhados de descri¢cao analitica e posteriormente discutidos a

luz da literatura cientifica nacional e internacional.

3. RESULTADOS

3.1. Identificacao e Seleg¢dao dos Estudos



A busca foi realizada no Catalogo de Teses e Dissertacdes da
Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior
(CAPES), utilizando descritores relacionados a negligéncia infantil e a
violéncia contra criancas. O levantamento inicial identificou 19 teses

e dissertacdes potencialmente relacionadas a tematica.

Apds a leitura dos titulos, resumos e informacdes metodoldgicas, os
estudos foram analisados de acordo com os critérios de inclusao e
exclusao previamente estabelecidos. Foram considerados elegiveis
os trabalhos publicados entre 2010 e 2026, desenvolvidos em
programas de pds-graduacao da grande area Ciéncias da Saude e
qgue abordavam a negligéncia infantil como tematica central ou

variavel relevante.

O processo de identificacdao, triagem e selecao dos estudos é

apresentado na Figura 1.

Figura 1. Fluxograma de selecdo dos estudos (modelo PRISMA

adaptado)

Registros encontrados (n=19)
N
Registros apds remocao de duplicados

N

Titulos avaliados
N

Resumos avaliados
N

Textos completos
N

Estudos incluidos (17)

Fonte: Dados de pesquisa



3.2. Caracterizacao da Producao Cientifica

Os estudos incluidos foram desenvolvidos entre os anos de 2011 e
2024, evidenciando que a negligéncia infantii vem sendo
investigada de forma continua na pds-graduacao brasileira.
Observou-se maior concentracao de pesquisas nos anos de 2017,

2021 e 2023, que apresentaram trés estudos cada.

Tabela 1. Distribuicdao temporal das teses e dissertacdes incluidas

Ano Dissertagoes Teses Total
201N 2 1 3
2012 2 O 2
2015 1 O 1
2019 2 0 2
2020 0 1 1
2021 3 O 3
2022 1 0 1
2023 3 O 3
2024 1 0 1
Total 15 2 17

Fonte: Dados de pesquisa

Em relacao as instituicdes de origem, verificou-se predominancia de
universidades publicas, com destaque para a Universidade de Sao
Paulo (USP), Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC),

Universidade Federal do Parana (UFPR), Universidade Federal de



Alagoas (UFAL) e Universidade Federal de Minas Gerais (UFMQ).

Também foram identificadas desenvolvidas em

pesquisas
instituicdes privadas de reconhecida tradicao académica, como a
Pontificia Universidade Catdlica do Parana (PUCPR) e a Pontificia

Universidade Catdlica do Rio Grande do Sul (PUCRS).

Tabela 2. Instituicdes de origem dos estudos

Instituicao Estado Regido
Universidade de Sao Paulo Sao Paulo Sudeste
(USP - Ribeirao Preto)
Universidade Federal de Santa Santa Sul
Catarina (UFSQC) Catarina
Pontificia Universidade Parana Sul
Catolica do Parana (PUCPR)
Universidade Tuiuti do Parana Parana Sul
Universidade Federal do Parana Sul
Parana (UFPR)
Universidade Federal do Piaui Piaui Nordeste
(UFPI)
Universidade do Planalto Santa Sul
Catarinense (UNIPLAC) Catarina
Universidade Federal de Alagoas Nordeste
Alagoas (UFAL)
Universidade Federal de Sao Sao Paulo Sudeste
Paulo (UNIFESP)
Centro Universitario de Bauru Sao Paulo Sudeste
Universidade Federal de Minas = Minas Gerais Sudeste

Gerais (UFMQ)



Pontificia Universidade Rio de Sudeste 1

Catdlica do Rio de Janeiro Janeiro
(PUC-RIO)
Universidade de Fortaleza Ceard Nordeste 1
(UNIFOR)
Pontificia Universidade Rio Grande Sul 1
Catdlica do Rio Grande do Sul do Sul
(PUCRS)
Total 17

Fonte: Dados de pesquisa

3.3. Caracteristicas Metodolégicas

Os estudos analisados apresentaram diversidade metodologica,
contemplando pesquisas qualitativas, quantitativas, documentais,
observacionais, revisdes sistematicas e estudos de adaptacao
transcultural de instrumentos. Entre os delineamentos identificados,
observou-se predominancia das pesquisas qualitativas, indicando o
interesse dos pesquisadores em compreender os aspectos socials,

familiares e institucionais relacionados a negligéncia infantil.

Além da diversidade metodoldgica, verificou-se que diferentes
estratégias de investigacao foram empregadas para analisar a
negligéncia infantil, abrangendo desde estudos epidemioldgicos até
pesquisas voltadas ao desenvolvimento e validacao de instrumentos

de identificacao e avaliacao.

3.4. Categorias Tematicas da Producao Cientifica

A anadlise dos titulos, objetivos e principais resultados permitiu

identificar diferentes categorias tematicas relacionadas a



negligéncia infantil.

Quadro 1. Caracterizagcdo das teses e dissertagdes incluidas na

pesquisa

Autor/Ano

Pasian
(2012)

Lopes
(2017)

Fonseca
(2020)

Azevedo
(2012)

Universida

de

Usph

PUCRS

UFPI

PUC-RIo

Tema
principal

Maus-
tratos
infantis

Neuroimun
oendocrino
logia

Negligénci
a parental

Cuidados
parentais

Objetivo

Investigar os
impactos da
negligéncia
no
desenvolvime
nto
psicossocial e
académico.

Investigar
efeitos do
abuso fisico e
negligéncia
em mulheres
com
depressao.

Analisar
aspectos
conceituais e
operacionais
da
negligéncia
parental.

Investigar a
percepcao
dos pais sobre
cuidados e
negligéncia
infantil.

Principal
contribuicao

Demonstrou
prejuizos da
negligéncia
para o
desenvolvime
nto infantil e
escolar.

Relacionou
experiéncias
adversas da
infancia a
alteracdes
neuroimunoe
ndaocrinas.

Propds
parametros
para
compreensao
da
negligéncia
infantil.

Evidenciou
diferentes
concepcoes
familiares
sobre
negligéncia.



Oliveira
(2024)

Soares
(2019)

Vaz (2015)

Almeida
(2023)

Freire
(2021)

Faleiros
(2011)

Demonstrou a

UFSC Programa Analisar as
EMFRENTE  contribuicdes importancia
do Programa da
EMFRENTE capacitacao
para o dos
combate a profissionais
negligéncia da Educacao
infantil. Infantil.
PUCPR Negligénci Investigar a Indicou a
a relacao entre saude bucal
odontolégi  carie precoce como
ca e negligéncia importante
odontoldgica. marcador de
negligéncia.
Universida Revisao Revisar Contribuiu
de Tuiuti sistematica = sistematicam para a
do Parana ente os padronizacao
conceitos e conceitual da
subtipos de negligéncia
negligéncia infantil.
infantil.
UsP Instrument Adaptar Disponibilizou
o de culturalmente instrumento
avaliacao o) validado para
questionario  identificacao e
CANRSE. notificagcao de
abuso e
negligéncia
infantil.
UsP Familias Caracterizar ldentificou
notificadas familias padroes
notificadas familiares
por associados as
negligéncia notificacoes.
infantil.
USP Avaliacao Compreender Contribuiu
da o fenébmeno para o

negligéncia da

estabelecime



Silva (2023)

Guimaraes
(2019)

Dias (2021)

Guimaraes
(2021)

Correia
(2023)

UNIPLAC Violéncia
intrafamilia
r
UNIFESP Trauma
psicolégico
Centro Protecao
Universitari digital
o de Bauru
UFPR Pais
encarcerad
oS
UFMG Violéncia
infantil

negligéncia
infantil.

Investigar as
repercussoes
da violéncia
intrafamiliar
durante a
pandemia.

Investigar
fatores
psicotraumati
cos em
praticantes
de
musculacao.

Analisar a
limitacao do
acesso as
redes sociais
como
estratégia de
protecao.

Caracterizar
criangcas com
pais privados
de liberdade.

Caracterizar o
perfil
epidemiologi
coda
violéncia
infantil no
Brasil.

nto de
parametros de
avaliacao.

Demonstrou
impactos da
pandemia
sobre a
identificacao
da violéncia
infantil.

Relacionou
traumas
infantis a
alteracdes

psicologicas

na vida adulta.

Discutiu
medidas de
protecao de

criangas e
adolescentes
no ambiente

digital.

Evidenciou
situacdes de
vulnerabilidad
e social
associadas ao
encarceramen
to parental.

Descreveu o
perfil das
notificagcoes
registradas no
SINAN.



Rossini UFAL Experiéncia

(2022) s adversas
Lourenco UNIFOR Saude
(2011) bucal

Fonte: Dados de pesquisa

Investigar a
associacao
entre
experiéncias
adversas e
lUpus.

Investigar a
relacao entre
negligéncia
infantil e
saude bucal.

Relacionou
negligéncia
infantil a
danos clinicos
em mulheres
adultas com
lUpus.

Destacou a
importancia
do cirurgiao-
dentista na
identificacao

da
negligéncia.

Os resultados evidenciaram que a negligéncia infantil tem sido
investigada sob diferentes perspectivas, abrangendo aspectos
conceituais, fatores de risco, repercussdes para o desenvolvimento
infantil, identificacao dos casos, atuacao dos profissionais da saude e

estratégias de enfrentamento.

3.5. Sintese dos Estudos Incluidos

A sintese dos estudos permitiu identificar os principais objetivos e

contribuicées das pesquisas analisadas.

Quadro 2. Categorias tematicas da producao cientifica

Categoria tematica Estudos

Negligéncia infantil e desenvolvimento
psicossocial

Pasian (2012); Azevedo (2012)



Aspectos conceituais e avaliagao da Fonseca (2020); Vaz (2015);

negligéncia Faleiros (2011)
Violéncia intrafamiliar Silva (2023); Correia (2023)
Negligéncia odontoldgica e saude Soares (2019); Lourenco (2011)
bucal
Experiéncias adversas na infancia e Lopes (2011); Rossini (2022);
repercussoes clinicas Guimaraes (2019)
Familias em situacao de Freire (2021); Guimaraes (2021)

vulnerabilidade

Instrumentos de identificacao e Almeida (2023)
notificacao
Promocao do cuidado e prevencao Oliveira (2024)
Protecao de criancas e adolescentes Dias (2021)

Fonte: Dados de pesquisa

4. DISCUSSAO

4.1. Aspectos Conceituais da Negligéncia Infantil

A negligéncia infantil € reconhecida como uma das formas de
violéncia contra criancas e adolescentes mais dificeis de identificar,
principalmente por estar relacionada a omissao de cuidados
essenciais e por, frequentemente, ocorrer de maneira silenciosa no
contexto familiar. Diferentemente de outras formas de violéncia,
seus sinais podem ser confundidos com condicdes socioecondémicas
desfavoraveis ou praticas familiares naturalizadas, dificultando sua

identificacao pelos profissionais que atuam na rede de protecao.



Entre os estudos analisados, observou-se preocupagao em
estabelecer definicbdes mais precisas para o fendmeno. A tese de
Fonseca (2020) analisou os aspectos conceituais e operacionais da
negligéncia parental infantil, propondo parametros que contribuem
para diferenciar situacdes de vulnerabilidade social da negligéncia
propriamente dita. De forma semelhante, Vaz (2015), por meio de
revisao sistematica, identificou diferentes definicdes e subtipos de
negligéncia presentes na literatura nacional e internacional,
evidenciando a auséncia de consenso conceitual e a necessidade de

mMaior padronizacao terminoldgica.

Esses resultados convergem com o estudo de Faleiros (2011), que
buscou compreender o fendmeno da negligéncia infantil e
estabelecer parametros para sua avaliagao. A autora ressalta que a
auséncia de critérios objetivos pode comprometer tanto a
identificacao dos casos quanto a adocao de medidas de protecao

adequadas.

Em conjunto, esses estudos demonstram que ainda existem
dificuldades na delimitacao conceitual da negligéncia infantil,
especialmente quando se busca distinguir situacdes decorrentes da
pobreza, da exclusao social e da insuficiéncia de politicas publicas
daqguelas caracterizadas pela omissao dos responsaveis em prover
cuidados essenciais as criancas. Essa diversidade conceitual pode
repercutir diretamente na pratica dos profissionais da saude, da
educacao e da assisténcia social, influenciando tanto a identificacao

quanto a notificacao dos casos.

Dessa forma, observa-se que o fortalecimento de definicdes mais
consistentes e compartilhadas entre diferentes areas do

conhecimento constitui importante estratégia para qualificar a



producao cientifica e favorecer a atuacao integrada das redes de

protecao a infancia.

4.2. Impactos da Negligéncia Infantil no Desenvolvimento e na

Saude

Os estudos analisados evidenciam que a negligéncia infantil produz
repercussdées que ultrapassam a auséncia de cuidados basicos,
comprometendo diferentes dimensdes do desenvolvimento
humano ao longo da vida. As consequéncias podem manifestar-se
Nos aspectos cognitivos, emocionais, comportamentais, sociais e
fisicos, reforcando o carater multifatorial desse tipo de violéncia e

sua relevancia como problema de saude publica.

Entre as pesquisas incluidas, Pasian (2012) demonstrou que criancas
expostas a negligéncia apresentam prejuizos no desenvolvimento
psicossocial e académico, evidenciados por dificuldades de
aprendizagem, problemas de interacao social e comprometimento
do desempenho escolar. Esses achados sugerem que a negligéncia
interfere diretamente nas oportunidades de desenvolvimento
infantil, afetando nao apenas o rendimento educacional, mas

também a construgao de vinculos sociais e emocionais.

Resultados semelhantes foram observados por Lopes (2011), que
investigou os efeitos neuroimunoendocrinos do abuso fisico e da
negligéncia na infancia em mulheres com depressao maior. O
estudo identificou que experiéncias adversas vivenciadas durante a
infancia podem provocar alteracdes bioldgicas persistentes
relacionadas ao funcionamento dos sistemas neuroenddcrino e
imunologico, aumentando a vulnerabilidade para transtornos

mentais na vida adulta.



Na mesma perspectiva, Rossini (2022) verificou associagcao entre
experiéncias adversas na infancia, incluindo a negligéncia, e a
presenca de danos decorrentes do lUpus eritematoso sistémico em
mulheres adultas. A autora observou que individuos expostos a
negligéncia apresentaram maior frequéncia de desfechos clinicos
desfavoraveis, sugerindo que o estresse precoce pode influenciar
processos inflamatdrios e imunoldgicos envolvidos na evolucao da

doenca.

Esses resultados sao corroborados pela revisao de literatura de
Simeao et al. (2022), que evidenciou que a negligéncia infantil esta
associada ndao apenas ao agravamento da saude bucal, mas
também a repercussdes emocionais e comportamentais que podem
persistir durante toda a vida. Entre os principais achados, destacam-
se maior ocorréncia de ansiedade odontoldgica, evasao do
tratamento odontoldégico, ma higiene oral, carie dentaria severa,
infeccbes odontogénicas, alteracdes comportamentais e pior
qualidade de vida relacionada a saude. A revisao também ressalta
que criancgas vitimas de negligéncia frequentemente necessitam de
acompanhamento interdisciplinar, uma vez que o0s impactos
ultrapassam a esfera odontoldgica e envolvem aspectos fisicos,

psicolégicos e socials.

Em conjunto, os estudos demonstram que a negligéncia infantil nao
produz apenas consequéncias imediatas, mas pode comprometer o
desenvolvimento global da crianca e repercutir na saude durante a
vida adulta. Além disso, evidenciam que diferentes manifestacdes
clinicas e comportamentais podem servir como importantes
indicadores para a identificacao precoce de casos pelos profissionais

de saude.



Apesar dos avancos observados, verifica-se que grande parte das
pesquisas concentra-se na identificacdo das consequéncias da
negligéncia, enquanto permanecem escassos 0s estudos voltados a
avaliacdo da efetividade de programas preventivos e de
intervencdes multiprofissionais. Dessa forma, torna-se necessaria a
realizacao de pesquisas longitudinais e multicéntricas que
possibilitem compreender a evolucao dos casos e subsidiar politicas

publicas voltadas a protecao integral de criancas e adolescentes.

4.3. Atuacdao dos Profissionais da Saude na Identificacdo e

Enfrentamento da Negligéncia Infantil

A atuacao dos profissionais da saude constitui um dos principais
eixos no enfrentamento da negligéncia infantil, uma vez que esses
profissionais frequentemente representam o primeiro contato
institucional com criancas em situacao de vulnerabilidade. Nesse
contexto, a identificacdo precoce dos sinais de negligéncia, a
notificacao dos casos suspeitos e o encaminhamento adequado aos
servicos da rede de protecao sao fundamentais para reduzir os

Impactos da violéncia e garantir a protecao integral da criancga.

Entre os estudos analisados, observou-se crescente preocupagao
com a qualificagao dos profissionais para reconhecer situacdes de
negligéncia infantil. Almeida (2023) destacou a importancia da
adaptacao transcultural e validacao de instrumentos capazes de
avaliar a autoconfianca dos profissionais para identificar e notificar
casos de abuso e negligéncia infantil. A disponibilizacao de
instrumentos padronizados representa importante avanco para a
pratica profissional, contribuindo para maior seguranca na

identificacao dos casos e na tomada de decisdes.



De forma semelhante, Oliveira (2024) demonstrou que programas
de formacao continuada, como o Programa EMFRENTE, fortalecem
o conhecimento dos profissionais da Educacao Infantil acerca da
promocao do cuidado e do enfrentamento da negligéncia infantil.
Os resultados evidenciaram que a capacitacao favorece a
identificagcao precoce das situac¢des de risco, amplia o conhecimento
sobre os fluxos de encaminhamento e estimula o trabalho articulado

entre educacao, saude e assisténcia social.

No campo da saude bucal, os estudos de Lourenco (2011) e Soares
(2019) evidenciaram que o cirurgido-dentista ocupa posicao
estratégica na identificacdao da negligéncia infantil, uma vez que
alteracdbes como carie dentaria severa, infeccdes odontoldgicas
recorrentes, auséncia de tratamento e condi¢cbdes precarias de
higiene bucal podem representar importantes indicadores de
negligéncia. Entretanto, as pesquisas também apontam dificuldades
enfrentadas pelos profissionais quanto ao reconhecimento dessas
situacdes e a realizacao das notificacdes, demonstrando a
necessidade de maior capacitacao durante a formacao académica e

na educagao permanente.

Esses achados sao reforcados pela revisao de literatura de Simeao et
al. (2022), que destaca que os profissionais de odontologia estao em
posicao privilegiada para reconhecer sinais de abuso e negligéncia
infantil, especialmente por meio da avaliacao clinica da cavidade oral
e das estruturas da face. A revisao identificou que lesdes de carie
severa, infeccdes odontogénicas, ma higiene oral, halitose, evasao do
tratamento odontoldgico e alteracdes comportamentais podem
constituir importantes indicadores de negligéncia. Além disso, os
autores ressaltamm que a atuacdao do cirurgido-dentista deve

ultrapassar o tratamento das lesdes, incluindo a notificacao dos



Casos suspeitos e o trabalho interdisciplinar com os demais

profissionais da rede de protecao.

As evidéncias encontradas também estdao de acordo com as
recomendacdes da Organizacao Mundial da Saude, que reconhece
os profissionais da saude como atores essenciais na identificacao
precoce, documentacao, acolhimento e encaminhamento de
criancas vitimas de violéncia e negligéncia. A OMS ressalta que a
atuacao qualificada desses profissionais depende da existéncia de
protocolos, treinamento especifico e integracdo com os servicos de

protecao social e de justica.

Apesar dos avancos identificados, os estudos analisados revelam
que ainda persistem desafios relacionados a inseguranca
profissional diante da suspeita de negligéncia, ao desconhecimento
dos fluxos de notificacado e a insuficiéncia de capacitacdes
especificas sobre violéncia infantil. Dessa forma, torna-se
indispensavel fortalecer acdes de educacao permanente e promover
maior integracao entre os diferentes setores envolvidos na protecao
da crianga, favorecendo uma abordagem multiprofissional e
intersetorial capaz de prevenir novos episédios de negligéncia e

mMinimizar seus impactos.

4.4, Vulnerabilidade Familiar, Violéncia e Protecao a Infancia

A negligéncia infantil constitui um fendbmeno complexo,
influenciado por fatores familiares, sociais, econdmicos e
institucionais que interagem entre si. Os estudos analisados
demonstram que sua ocorréncia nao pode ser compreendida
apenas como resultado da omissao dos responsaveis, mas deve ser

contextualizada nas condi¢cdes de vulnerabilidade vivenciadas pelas



familias, nas dificuldades de acesso as politicas publicas e na

atuacao das redes de protecao a infancia.

Nesse contexto, Freire (2021) identificou caracteristicas comuns entre
familias notificadas por negligéncia infantil, evidenciando que
fatores como vulnerabilidade social, fragilidade dos vinculos
familiares e limitacdes no cuidado estdao frequentemente presentes
nas notificacdes realizadas pelos servicos de protecao. A autora
destaca que a compreensao da negligéncia exige uma analise
ampliada das condicdes de vida das familias, evitando
interpretacdes reducionistas que responsabilizem exclusivamente os

cuidadores.

Corroborando esses achados, Guimaraes (2021) investigou as
implicacbdes do encarceramento parental para criancas e
adolescentes e verificou que a privacao de liberdade de um dos
responsaveis repercute significativamente na organizacao familiar,
favorecendo situacdes de instabilidade emocional, dificuldades
socioecondmicas e maior vulnerabilidade social. Embora o
encarceramento nao caracterize, por si s6, um episdédio de
negligéncia, o estudo demonstra que essas criangas apresentam
mMaior exposicao a fatores de risco que podem comprometer seu
desenvolvimento e demandam acompanhamento continuo pelos

servicos de protecao.

Ao investigar a violéncia intrafamiliar no contexto da pandemia da
COVID-19, Silva (2023) evidenciou que o fechamento das instituicdes
de ensino reduziu o contato das criancas com professores e outros
profissionais, dificultando a identificacdo de situacdes de
negligéncia e outras formas de violéncia. A pesquisa ressalta que as

instituicdes educacionais desempenham papel fundamental na



deteccao precoce desses casos e que a interrupcao das atividades

presenciais fragilizou o funcionamento da rede de protecao.

Em perspectiva complementar, Correia (2023) analisou o perfil
epidemiolégico da violéncia infantil no Brasil utilizando dados do
Sistema de Informacao de Agravos de Notificacao (SINAN). Os
resultados demonstraram que a Vvioléncia contra criancas
permanece como Iimportante problema de saude publica,
evidenciando a relevancia dos sistemas de vigilancia epidemioldgica
para subsidiar acdes de prevencao, monitoramento e planejamento

de politicas publicas voltadas a protecao da infancia.

Outro aspecto relevante foi apresentado por Dias (2021) ao discutir a
limitacdao do acesso as redes sociais como estratégia de protecao de
criancas e adolescentes. Embora o foco da pesquisa esteja
relacionado ao ambiente digital, os resultados reforcam que a
protecao infantil deve acompanhar as transformacdes sociais e
tecnoldgicas, exigindo acdes integradas entre familia, escola,
profissionais da saude e 0Orgaos responsaveis pela garantia dos

direitos da crianca.

A analise conjunta desses estudos evidencia que a negligéncia
infantil deve ser compreendida como um fendmeno multifatorial,
cuja prevencao depende da atuacao articulada entre os diferentes
setores da rede de protecdao. Nesse sentido, a integracao entre
saude, educacdo, assisténcia social, justica e Conselho Tutelar
mostra-se essencial para a identificacao precoce dos casos,
realizacao das notificacbes, acompanhamento das familias e
implementacao de estratégias preventivas capazes de reduzir a

ocorréncia dessa forma de violéncia.



Esses achados encontram respaldo no Estatuto da Crianca e do
Adolescente (ECA), instituido pela Lei n° 8.069, de 13 de julho de 1990,
gue estabelece ser dever da familia, da comunidade, da sociedade e
do poder publico assegurar, com absoluta prioridade, a efetivacao
dos direitos fundamentais da crianca e do adolescente. O Estatuto
determina, ainda, que nenhuma crianca ou adolescente sera objeto
de negligéncia, discriminacao, exploracao, violéncia, crueldade ou
opressao, reforcando que a protecao integral constitui
responsabilidade compartilhada entre todos os atores sociais. Além
disso, prevé a obrigatoriedade da comunicacao dos casos suspeitos
ou confirmados de maus-tratos aos oOrgaos competentes,
fortalecendo a importancia da atuacao integrada dos profissionais

envolvidos na rede de protecao.

Apesar do avanc¢o da producao cientifica sobre o tema, observou-se
que ainda sao limitadas as pesquisas voltadas a avaliacao da
efetividade das politicas publicas e das intervencdes intersetoriais
destinadas ao enfrentamento da negligéncia infantil. Também
permanecem escassos o0s estudos longitudinais que acompanhem
criancas e familias ao longo do tempo, permitindo avaliar os
impactos das estratégias de prevencao e protecao. Dessa forma,
torna-se necessaria a ampliacdo de pesquisas que subsidiem
praticas baseadas em evidéncias e fortalecam as politicas publicas

voltadas a garantia dos direitos de criancas e adolescentes.

5. CONCLUSAO

O presente estudo permitiu analisar a producao cientifica brasileira
sobre negligéncia infantil a partir das teses e dissertacdes
publicadas entre 2010 e 2026 na grande area das Ciéncias da Saude,

evidenciando as principais caracteristicas, tendéncias investigativas



e contribuicdes dessas pesquisas para a compreensao do fendmeno.
A analise demonstrou que, embora a negligéncia infantil seja
reconhecida como uma importante forma de violéncia contra
criancas e adolescentes e um relevante problema de saude publica,
a producao cientifica nacional ainda se apresenta relativamente
limitada e concentrada em determinadas instituicées e programas

de pos-graduacao.

Os estudos analisados abordaram diferentes perspectivas
relacionadas a negligéncia infantil, incluindo aspectos conceituais,
repercussoes para a saude fisica e mental, atuacao dos profissionais
da saude, dinamica familiar, fatores de vulnerabilidade e estratégias
de identificacdao e enfrentamento. De modo geral, verificou-se
predominancia de delineamentos qualitativos e documentais,
refletindo a complexidade do fenbmeno e a necessidade de

compreendé-lo em suas multiplas dimensdes.

Também foi possivel identificar importantes contribuicdes das
pesquisas para o fortalecimento das praticas em saude,
especialmente ao evidenciar a necessidade de qualificacao dos
profissionais para o reconhecimento precoce dos casos, a notificacao
adequada e a atuacao integrada entre os diferentes setores
responsaveis pela protecao da infancia. Além disso, os estudos
reforcam que o enfrentamento da negligéncia infantil exige acdes
intersetoriais envolvendo saude, educacao, assisténcia social e

sistema de justica, de forma articulada e continua.

Apesar dos avancos observados, a analise revelou lacunas na
producao cientifica, sobretudo quanto a necessidade de ampliar
investigacoes envolvendo diferentes contextos regionais, populacdes

especificas e estratégias de prevencao e intervencao. A



concentracao das pesquisas em determinados temas evidencia a
importancia de estimular novos estudos que contribuam para
ampliar o conhecimento cientifico e subsidiar politicas publicas

voltadas a protecao integral de criancas e adolescentes.

Conclui-se que as teses e dissertacdes brasileiras analisadas
constituem importante fonte de conhecimento sobre a negligéncia
infantil, oferecendo subsidios para a pratica profissional, para a
formulacao de politicas publicas e para o desenvolvimento de novas
pesquisas na area. Espera-se que este estudo contribua para a
valorizacdao da producao cientifica nacional e incentive o
aprofundamento das investigacdes sobre a tematica, fortalecendo
as acdes de prevencao, identificacao e enfrentamento da
negligéncia infantil e promovendo a garantia dos direitos de

criancas e adolescentes.
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