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1. INTRODUCAO

A violéncia contra criancas e adolescentes € uma grave
violacao dos direitos humanos e um problema persistente de
saude publica no Brasil. Segundo o Ministério da Saude, os
maus-tratos infantis configuram-se em diferentes formas -
fisica, psicologica, sexual, negligéncia - e reguerem
abordagem intersetorial e resposta ética e clinica qualificada
pelos servicos da Atencdo Basica (BRASIL, 2021). A
Estratégia Saude da Familia, enquanto porta de entrada do
SUS, desempenha papel fundamental na deteccao precoce e
na ativacao da rede de protecao social, articulando cuidado,
escuta e notificacao (WHO, 2016).

Diante do exposto o presente trabalho teve por objetivo
analisar a atuacao do profissional da Atencdo Basica no
cuidado a vitimas de maus-tratos, Identificando
potencialidades e fragilidades nas praticas cotidianas.

2. MATERIAIS E METODOS

Estudo qualitativo, descritivo e exploratorio, com
entrevistas semiestruturadas realizadas com profissionais da
Estratégia Saude da Familia em um municipio da Regiao
Metropolitana do Recife. A analise dos dados foi conduzida
conforme os procedimentos da Analise Tematica de Braun e
Clarke (2006), buscando-se identificar padroes de sentido e
discursos sobre o0 cuidado prestado a criancas e
adolescentes em situacao de violéncia.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os dados apontam para:

Baixa notificacao de casos suspeitos, mesmo diante de sinais
clinicos compativeis, evidenciando lacunas no conhecimento
e na responsabilizacao profissional.

Medo de represalias familiares como fator de inibicao das

condutas notificadoras, o0 que se relaciona a auséncia de
suporte institucional e juridico no cotidiano das equipes.

Déficit na articulacao intersetorial, sobretudo com escolas,
conselhos tutelares e Centro de Referéncias Assistenciais
(CRAS), comprometendo o funcionamento eficaz da rede de
protecao.

Auséncia de protocolos especificos e de capacitacao
continuada, o0 que impacta diretamente a seguranca das
abordagens clinicas e a tomada de decisao ética.

4. CONCLUSAO

A atuacao do profissional da Atencao Basica frente aos
maus-tratos deve ser compreendida como pratica ética,
educativa e resolutiva. Para isso, € essencial garantir
formacao continuada, apoio institucional e integracao das
redes de atencao e protecao. A inclusao da tematica na
formacao em Enfermagem e em demais areas da saude é
estratégica, assim como a criacao de fluxos operacionais e
suporte juridico-institucional para proteger os profissionais e
garantir o cuidado a vitima.
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