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Resumo
O abuso sexual infantil é caracterizado juridicamente por atos de natureza sexual praticados contra criangas
e adolescentes, podendo causar impactos fisicos, emocionais e psicologicos na vida da vitima. Ademais, o
cirurgido-dentista ocupa posicdo estratégica na identificagao de sinais sugestivos de violéncia, uma vez que
possui acesso direto a cavidade oral, frequentemente acometida por lesdes decorrentes de abuso. O presente
estudo trata-se de uma revisao de literatura, com objetivo de descrever os principais sinais clinicos de abuso
sexual infantil observados na cavidade oral, bem como destacar a contribui¢do do cirurgido-dentista na
identificacdo, notificacdo e condugdo adequada dos casos suspeitos conforme a legislacao vigente, visando
a protecdo integral da crianga. A pesquisa foi realizada por meio dos artigos cientificos, legislacdo e
documentos oficiais obtidos nas bases de dados SciELO, PubMed, Biblioteca Virtual em Saude(BVS),
LILICAS e Google Académico, publicados entre os anos de 2010 e 2026. Os estudos analisados
demostraram que hematomas, traumatismos dentarios e marcas de mordida podem estar associadas a casos
de abuso infantil. Além disso, evidenciou-se a importancia do preparo técnico, ético e legal do cirurgido-
dentista diante desses casos. Dessa forma, conclui-se que a atuacdo desse profissional ¢ fundamental para

o reconhecimento precoce dos sinais de abuso e para o encaminhamento adequado das vitimas.
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Abstract
Child sexual abuse in legally defined as acts of a sexual nature committed against children and adolescents,
which can have physical, emotional, and psychologinal impacts on the victim’s life. Furthermore, dental
surgeons play a strategic role in identifying signs suggestive of abuse, as they have direct access to the oral
cavity, which is frequently affected by injuries resulting from abuse. This study is a literature review aimed
at describing the main clinical signs of child sexual abuse observed in the oral cavity, as well as highlighting
the role of dental surgeons in identifying, reporting, and properly managing suspected cases in accordance
with current legislation, with the goal of ensuring the child’s comprehensive protection. The research was
conducted using scientific articles, legislation, and offocial documents obtained from the SciELO, PubMed,
Virtual Health Library(BVS), LILACS, and Google Scholar databases, published between 2010 and 2026.
The analyzed studies demostrated that bruises, dental trauma, and bite marks may be associated with cases
of child abuse. Furthermore, the study highlighted the importance of the dental surgeon’s technical, ethical,
and legal preparedness when dealing with such cases. Thus, it is concluded that the role of this professional

is fundamental for the early recognition of signs of abuse and the appropriate referral of victims.
Keywords: Child sexual abuse; Family violence; Oral trauma.

1 INTRODUCAO

Segundo Sousa et al. (2026), O Abuso Sexual Infantil (ASI) ¢ legalmente caracterizado como
atentado violento ao pudor, corrup¢ao de menores, seducao e estupro. Ademais, toques no corpo da vitima,
além de beijos forgados, mesmo que ndo haja penetragdo, se enquadram como abuso sexual. Esse tipo de
violéncia acarreta diversas consequéncias para a vida da crianga, afetando seu desenvolvimento e causando
impacto psicoldgico, fisico e social. Além disso, ¢ considerado um problema de saude publica que
ultrapassa fronteiras (Santos et al., 2024).

Diante da complexidade desse problema, a legislagdo brasileira busca assegurar mecanismos de
protecdo a infancia por meio da Lei n 13.431/2017 que estabelece o sistema de garantia de direitos da
crianga e do adolescente vitima ou testemunha de violéncia e altera a Lei n 8.069, de 13 de julho de 1990
(Estatuto da crianca e do adolescente), enquanto a propria Constitui¢do Federal de 1988(CF/88) assegura a
protecao integral a esse grupo, atribuindo ao nucleo familiar, comunidade e ao poder publico a
responsabilidade compartilhada de garantir seus direitos e prevenir a ocorréncia de todo tipo de violéncia

(Brasil, 2017; MPCE, 2023).
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Diante do grande aumento de casos de abuso e maus tratos, ¢ de extrema importancia compreender
o perfil de quem comete tal infracao, constatando-se que a maioria dos abusadores possuem algum grau de
proximidade com a crianga, seja por lagos sanguineos ou responsaveis legais (por ado¢do ou guarda).
Adicionalmente, ha casos em que os abusadores ndo pertencem ao vinculo familiar, ou seja, sao individuos
que tém acesso a rotina da crianga, como amigos dos familiares e até mesmo vizinhos. (Gontijo et al. 2024,).

Os efeitos que a negligencia infantil causa devido ao abuso fisico, sexual e psicoldgico podem se
estender ao longo da vida da vitima, aumentando concretamente os riscos de desenvolvimentos de
psicopatologias da infancia até a vida adulta. Dentre as principais consequéncias, destaca-se quadros de
depressao, ansiedade e transtorno de estresse pos-traumatico (TEPT), além de maior propensao relacionada
ao uso indevido de élcool e substancias ilicitas — sendo esse ultimo episddio mais recorrente na fase adulta
(Villodas et al. 2021).

A magnitude de tal infragdo ¢ evidenciada através dos dados Foérum Brasileiro de Seguranca Publica
(2025) revelam que os crimes de violéncia sexual, estupro e estupro de vulneravel mantém-se com maior
nimero de vitimas e uma taxa média nacional de 128,5 por 100mil, com especial incidéncia na faixa de 10
a 13 anos (238,1). Somando isso, documento aponta a producao ou distribui¢do de material de abuso sexual
infantil (6,3 por 100 mil).

Conforme Massoni et al. (2010), a maioria dos indicios de violéncia infantil envolve a regido de
cabega, pescoco e boca. Nesse contexto, o cirurgido-dentista pode identificar possiveis lesdes nessa area
anatomica, uma vez que, muitas vezes, a vitima que sofreu algum tipo de violéncia € levada ao consultorio
odontologico em busca de tratamento. Dessa maneira, diante do aumento progressivo dos casos, torna-se
fundamental a realizagdo de um diagndstico precoce, a fim de evitar o agravamento dos traumas e a
perpetuagdo da impunidade. Nesse sentido, o profissional responsavel desempenha papel essencial na
identificacdo de sinais indicativos de abuso infantil.

Assim. Murali e Prabhakar (2018), abordam algumas caracteristicas clinicas que podem indicar
indicios de abuso infantil como hematomas ou laceracdes na mucosa, traumatismos dentarios, dentes
ausentes ndo justificavel, alimentacdo coercitiva, inser¢do de objetos na cavidade oral, sinais orais de
infec¢des sexualmente transmissiveis, equimoses, abrasdes ou laceragdes em padrdes elipticos ou ovais, €
até mesmo mordidas causadas por adultos. Sob essa Otica, tanto o cirurgido-dentista quanto os demais
profissionais da é4rea da saude tém o dever ético e juridico de possuir capacidade de identificar
precocemente manifestagdes clinicas de abuso ou qualquer tipo de negligencia. Adicionalmente, cabe a
esses profissionais realizar seu “reconhecimento precoce e sua notificacdo, identificagdo, tratamento,
avaliacdo e encaminhamento para outros profissionais especializados, de maneira coerente e agil” (Martins;

Jorge, 2010).

South American Sciences, Curitiba, v. 6, n. 2, p.1-10, 2026



Diante disso, o artigo 245 da Lei n 8.069 de 13 de julho de 1990, estabelece penalidades para os
profissionais que deixarem de comunicar casos suspeitos ou confirmados de maus-tratos as autoridades
competentes, aplicando multa de 3 a 20 salérios de referéncia, podendo ser dobrada em caso de reincidéncia
(Brasil, 1990;).

Portanto, o presente estudo tem como objetivo descrever a contribui¢do do cirurgido dentista para
identificar os sinais clinicos de abuso infantil, e também orientar quanto a notificacdo adequada desses
casos. Nessa perspectiva, torna-se necessario reforcar a necessidade de preparo técnico, ético e juridico dos
cirurgides dentistas, a fim de garantir uma atuagdo segura, responsavel e comprometida com a protecao

integral da crianga.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revis@o de literatura sobre os sinais clinicos de abuso infantil na cavidade oral e a
atuagdo do cirurgido-dentista frente aos casos suspeitos. A pesquisa bibliografica foi realizada nas bases de
dados SciELO, PubMed, Biblioteca Virtual em Saude(BVS), LILICAS e Google académico. Para a busca,

9 e

utilizaram-se os descritores “abuso infantil”, “abuso sexual infantil”, “traumas orais”, “violéncia infantil”,
“cirurgido-dentista”, “child abuse” e “oral injuries”, combinados por meio de operadores booleanos, com o
objetivo de ampliar as buscas nas bases de dados.

Foram incluidos artigos cientificos publicados entre 2010 e 2026, além de legislagdes e documentos
oficiais mais recentes sobre a tematica. Também foram considerados artigos cientificos, dissertagoes, teses,
documentos oficiais e diretrizes publicadas em portugués e inglés. Os critérios de inclusdo foram
delimitados a partir das seguintes perguntas norteadoras: o que o abuso infantil? Quais leis respaldam e
protegem as criangas? Qual € o papel do cirurgido dentista? Quais os sinais clinicos de abuso na cavidade
oral e suas consequéncias para as criangas? E, por fim, como dever ser realizado o encaminhamento diante
das suspeitas?

Nessa perspectiva, a selecdo dos estudos foi realizada inicialmente por meio da leitura dos titulos e
resumos, considerando sua relacdo com o tema proposto. Posteriormente, os estudos considerados
pertinentes foram analisados na integra, sendo incluidos aqueles que apresentavam informagdes relevantes
sobre as manifestagdes orais associadas ao abuso infantil e suas consequéncias para a crianga, além da
identificagdo dos sinais pelo cirurgido-dentista, da notificagdo dos casos suspeitos e dos aspectos
relacionados a atuagdo profissional. Dessa forma, foram excluidos os estudos que nio apresentavam relagdo
direta com o tema ou que nao complementavam as questoes norteadoras.

Apos a selegdao, os dados considerados relevantes foram organizados e analisados de forma
descritiva, permitindo a identificagdo e a discussdo dos principais sinais clinicos de abuso infantil na
cavidade oral, bem como atribui¢des do cirurgido-dentista diante da suspeita de violéncia. As informacgdes
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provenientes das legislagdes e dos documentos oficiais também foram utilizadas para fundamentar os

aspectos éticos e legais relacionados a identificacdo e a notificagdo dos casos.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
3.1 MANIFESTACOES ORAIS

De acordo com Silva et al. (2023), os cirurgides-dentistas possuem grande relevancia para a
identificacdo de casos de maus-tratos infantis durante o atendimento, uma vez que conseguem constatar
lesdes suspeitas de violéncia durante o exame clinico. Dessa forma, as evidéncias tém apontado que, durante
o atendimento as criangas vitimas de abuso, predomina nos segmentos de cabeca e pesco¢o 0 maior nimero
de lesdes sugestivas de abuso, devido a sua fragilidade anatomica (Lira et al., 2022). Além disso, as
manifestagdes observadas na cavidade oral podem causar suspeitas principalmente quando as lesdes
apresentam localizacdo incomum. Diante dessa suspeita, ¢ necessario que o profissional tome as medidas

cabiveis, iniciando por perguntas minuciosas direcionadas aos responsaveis, visto que, em muitos casos, a

propria crianga pode se mostrar retraida (Costa; Mania, 2019; Lima et.al., 2025).

Tabela 1 — Principais manifestacdes orais e doengas sexualmente transmissiveis associadas ao abuso infantil.

Manifestacéo oral

Principais caracteristicas

Referéncias

LesGes de tecido mole

Cortes ou laceracdes que podem
acometer labios, lingua, gengiva e
mucosa oral.

Carvalho et al. (2023); Costacurta

et al. (2015); Lira, Sousa e Antunes

(2022); Santos et al. (2024); Sousa
et al.(2026).

Lesdes de frénulo

Laceracgdes nos frénulos labial e lingual.

Gontijo et al. (2024); Costacurta et
al. (2015); Sousa et al. (2026).

Traumatismos dentarios

Fraturas, luxac@es e avulsdes dentarias,
principalmente em dentes anteriores.

Carvalho et al. (2023); Costacurta
et al. (2015); Lira, Sousa e Antunes
(2022); Sousa et al. (2026).

Lesbes palatinas

Petéquias, hematomas, ulceracgdes e
eritema.

Costacurta et al. (2015); Lira,
Sousa e Antunes(2022); Sousa et al.
(2026).

Queimaduras ou bolhas

Podem estar relacionadas a alimentacéo
forgada ou ao contato com alimentos
muito quentes.

Carvalho et al. (2023); Costacurta
et al. (2015); Lira, Sousa e Antunes
(2022); Sousa et al.(2026).

Marcas de mordida

Podem ser produzidas pelos prdprios
dentes da crianga ou por outra pessoa.

Carvalho et al. (2023); Costacurta
et al.(2015); Lira, Sousa e
Antunes(2022); Sousa et al. (2026).

Outras lesBes sugestivas

Arranhd@es, equimoses de sucgéo e
cicatrizes persistentes ou incomuns.

Carvalho et al. (2023); Costacurta
et al.(2015); Lira, Sousa e
Antunes(2022); Sousa et al. (2026).

InfecgBes sexualmente
transmissiveis

Sifilis, herpes, gonorreia, candidiase oral,
HIV e HPV.

Santos, Fujii e Salom&o-Miranda
(2021); Soares e Pereira(2023).

Fonte: Autoria propria, com base nos estudos selecionados.
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Assim. Segundo Lacerda et al. (2024), cerca de 50% das criangas vitimas de abuso infantil
apresentam lesdes intra-orais, mesmo na inexisténcia de traumas genitais, o que reforca o papel do
cirurgido-dentista na identificacdo dos casos, seja através de achados clinicos ou até mesmo
comportamentais da vitima. Ainda nesse contexto, Santos et al., (2025) aborda que ¢ fundamental relacionar
0 historico do acontecimento da lesdo com os achados clinicos observados, uma vez que diferentes
mecanismos de agressdo, como o uso de mamadeiras ou talheres durante a alimentagdo forgada, contato
com liquidos quentes ou outras substancias, agressdes com as maos ou cintos, mordidas e tremores intensos,
podem produzir lesdes com caracteristicas semelhantes. Adicionalmente, muitas criancas vitimas de abuso
podem apresentar lesdes decorrentes dessas infecgdes na cavidade oral. Embora a presenca dessas infecgdes
possa levantar forte indicio de abuso sexual, ¢ fundamental considerar outras possiveis formas de
transmissdo, como, por exemplo, a transmissao vertical durante a gestagdo e parto, além do contato com
objetos contaminados, apesar de ser raro (Santos et al., 2025). Portanto, os cirurgides-dentistas necessitam
ser capacitados para reconhecer e diagnosticar lesdes traumadticas acidentais e das ndo acidentais,
aprimorando sua capacidade de identificar possiveis casos de abuso infantil. Assim, uma conduta adequada

contribuiria para a devida prote¢do das vitimas. (Martins-Junior et al., 2019).

3.2 INDICATIVOS COMPORTAMENTAIS ASSOCIADOS A SUSPEITA DE ABUSO SEXUAL

Durante o atendimento odontoldgico, o cirurgido-dentista deve estar atento ndo apenas aos achados
observados na cavidade oral, mas também a possiveis alteracdes comportamentais que, quando analisados
em conjunto com os sinais clinicos e o historico do paciente, podem contribuir para o levantamento de
suspeitas de abuso sexual infantil. Ademais, as vitimas tendem a desenvolver irritabilidade, agressividade,
hiperatividade, isolamento e indisposi¢do. Outros sintomas como comportamento sexual inadequado e
desconforto ao toque também podem ser observados (Sousa et al., 2026 ; Loiola et al 2021).

Além disso, alteracdes comportamentais podem se manifestar de forma ndo verbal durante o
atendimento, sendo importante que o cirurgido-dentista observe a maneira como a crianga reage ao
ambiente, ao profissional € ao contato fisico. Esses sinais, entretanto, ndo devem ser considerados
isoladamente como indicativos de abuso, mas avaliados em conjunto com os achados clinicos e as
informagdes obtidas durante a anamnese, contribuido para a identificacdo de possiveis situacdes de
violéncia sexual (Sousa et al., 2026).

Dessa maneira, alteragdes comportamentais, quando analisadas em conjunto com os achados
clinicos e o historico do paciente, podem contribuir para o levantamento de suspeitas e para a identificacao

de possiveis casos de abuso.
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3.3 PAPEL DO CIRURGIAO-DENTISTA

A Constitui¢ao Federal de 1988, em seu artigo 277, estabelece ser dever da familia, da sociedade e
do estado assegurar a crianga e ao adolescente, com absoluta prioridade, direitos fundamentais, incluindo
direito a vida e a saude, além de protegé-los contra qualquer forma de negligencia, discriminacao,
exploragio e violéncia (Santos et al., 2021). Entretanto, apesar de o Cédigo de Etica Odontolégica nio
apresentar uma disposi¢do especifica que estabeleca expressamente a obrigatoriedade da notificagdo de
casos de abuso infantil, cabe ao profissional zelar pela satide e pela dignidade de seus pacientes, bem como
colaborar com a justi¢ga nos casos previstos em lei (Lira et al., 2022).

Além disso, € responsabilidade do cirurgido-dentista investigar cuidadosamente as circunstancias
relacionadas a lesdes suspeitas, realizando uma anamnese minuciosa, acolhendo a vitima e registrando
detalhadamente as caracteristicas das lesdes no prontudrio clinico, contribuindo para a adequada
documentacdo do caso. (Sousa et al., 2026).

Diante da identificagdo de sinais suspeitos, o cirurgido-dentista também possui papel importante no
encaminhamento adequado da crianga aos servigos responsaveis, contribuindo para a continuidade da

assisténcia e para a prote¢do da vitima. (Derosso; Amaral Junior, 2024).

3.4 NOTIFICACAO COMPULSORIA

A notificag¢do constitui uma importante estratégia para garantir os direitos de criangas e adolescentes,
contribuindo para o acionamento da rede de protecao e das autoridades responsaveis diante de situagdes de
violéncia, favorecendo a interrupgao dessas ocorréncias, a prevencao da revitalizagdo e a protecdo integral
da crianga. (Vanzeler et al, 2025). Sob essa logica, o proprio Codigo de Etica Odontolégica, instituido pela
Resolucao CFO n 118/2012, estabelece, em seu artigo 9, inciso VII, o dever de zelar pela saude e pela
dignidade do paciente. Dessa maneira, o profissional tem o dever de contribuir para a notificacdo
compulsdria 4s autoridades responsdveis, pois a omissdo diante de situagdes de violéncia pode acarretar
consequéncias éticas e legais.

Porem Vaz(2022) afirma que o cirurgido-dentista tem “dificuldades na identificagdo e condugdo dos
casos de abuso por falta de conteudo na graduacdo. Com isso, ocorre omissdao € muitas denincias ndo sao
realizadas”. Nesse sentido, isso tem sido uns dos principais fatores que muitos episodios de violéncia sexual
permanecem sem notifica¢do, o que pode favorecer a continuidade das situacdes de violéncia e ampliar
seus impactos sobre as vitimas.

Portanto, a notificacdo contribui para a produgao de informagdes que favorecem a integracdo dos
diferentes servigos envolvidos na prote¢dao e na assisténcia as criangas, aos adolescentes e suas familias
(Miranda et al., 2020). Adicionalmente, diante de casos suspeitos de abuso sexual infantil, o profissional
deve realizar a notificagdo ao Concelho Tutelar, podendo também recorrer ao Juizado da Infancia e

South American Sciences, Curitiba, v. 6, n. 2, p.1-10, 2026



Juventude, ao Ministério Publico ou até mesmo as autoridades policiais para o devido encaminhamento da

situacdo (Vaz, 2022).

4 CONCLUSAO

O abuso sexual infantil constitui uma grave forma de violéncia, cujas repercussdes podem
manifestar-se de diferentes maneiras, inclusive na cavidade oral. A analise da literatura permitiu evidenciar
que determinadas manifestagdes clinicas e comportamentais podem estar associadas a situagdes de abuso,
tornando o conhecimento desses sinais relevante para a pratica odontologica.

Nesse contexto, o cirurgido-dentista possui papel importante na identificagdo de possiveis casos,
especialmente por meio da observagdo criteriosa durante o atendimento e da associagdo entre os achados
clinicos e o comportamento apresentado pela crianga. Entretanto, tais manifestacdes nao devem ser
consideradas isoladamente como diagndstico de abuso, sendo necessaria uma avaliacdo cuidadosa e
integrada com os demais profissionais e servi¢cos que compdem a rede de protegao.

Além do reconhecimento dos sinais, a atuagdo profissional diante de uma suspeita envolve
responsabilidades éticas e legais, incluindo a notificagdo compulsoéria e o encaminhamento adequado aos
orgdos competentes. Assim, evidencia-se que o conhecimento sobre as manifestacdes do abuso sexual
infantil na cavidade oral, aliado ao preparo para a adequada condugao dos casos suspeitos, ¢ fundamental
para uma atuacao odontologica responsavel.

Portanto, a capacitagdo dos cirurgidoes-dentistas, desde a formagdo académica até a pratica
profissional, mostra-se indispensavel para ampliar sua contribui¢do no reconhecimento de casos suspeitos
e no adequado encaminhamento das situacdes identificadas, favorecendo a protecdo da crianca e o

enfrentamento dessa forma de violéncia.
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