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Tomada de Decisao de Psicologos em Situagoes
de Suspeita de Abuso Sexual

Catula Pelisoli!
Tribunal de Justica do Estado do Rio Grande do Sul, Passo Fundo, RS, Brasil
Débora Dalbosco Dell’Aglio
Departamento de Psicologia do Desenvolvimento e da Personalidade da Universidade Fede-
ral do Rio Grande do Sul, Porto Alegre, RS, Brasil

Resumo

A tomada de decisdo (TD) em situagdes de suspeita abuso sexual ¢ uma tarefa complexa que envolve
diferentes fontes de informacdo bem como influéncias subjetivas e ndo evidentes. A decisdo tomada
pelo profissional pode produzir consequéncias relevantes para as pessoas envolvidas. Um survey onli-
ne com 95 psicologos foi conduzido e avaliou a TD em um caso ficticio de suspeita de abuso sexual e
suas relacdes com variaveis cognitivas, sociodemograficas e profissionais. Além disso, a influéncia de
caracteristicas representativas de casos de abuso sexual na TD pelos profissionais foi avaliada a partir
da Escala de Tomada de Decisdo em Abuso Sexual Infantil — ETD ASI, desenvolvida para este estudo.
Os resultados indicaram que os profissionais tém diferentes opinides sobre o caso, ainda que expostos as
mesmas informacgdes. Idade, género, tempo de formagdo e tempo de pratica ndo apresentaram correlagao
com a tomada de decisdo. Entretanto, caracteristicas representativas de abuso sexual tiveram rela¢des
significativas com a probabilidade avaliada do caso. Este resultado significa que a probabilidade de con-
siderar o abuso sexual como verdadeiro ¢ mais alta quanto mais caracteristicas representativas possui o
caso. A TD nessas situacdes, apesar de ser conduzida por profissionais todos os dias, ¢ ainda desconhe-
cida e merece futuras investigagoes.

Palavras-chave: Abuso sexual contra criangas e adolescentes, tomada de decisdo, Psicologia Forense,
Avaliagao Psicologica.

Decision-Making of Psychologists in Suspected Sexual
Abuse Situations

Abstract

Decision making in sexual abuse situation is a complex task involving different sources of information as
well as non-obvious or subjective influences. The decision made by a professional can produce relevant
consequences for the people involved. An online survey with 95 Brazilian bachelors in Psychology
was conducted and it evaluated the decision-making in a fictitious case of sexual abuse and its relations
with cognitive, sociodemographic and professional variables. In addition, the influence of the presence
of representative characteristics of cases of sexual abuse in decision-making by professionals was
evaluated from the Decision Making Scale in Child Sexual Abuse, an instrument developed for this
study. The results indicated that the professionals have different opinions about the case, even if exposed
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to the same information. Age, gender, time of graduation and time of practice did not correlate with the
decision made about the case. However, representative characteristics of sexual abuse had significant
relations with the evaluated probability of the case. This result means that the probability of the case
being considered true is higher when more representative characteristics has the case. Decision-making
in these situations, despite being carried out by professionals every days, is still unknown and deserves
further investigations.

Keywords: Sexual abuse, decision-making, Forensic Psychology, Psychological Evaluation.

La Toma de Decisiones por los Psicélogos en Situaciones
de Abuso Sexual

Resumen

El proceso de toma de decisiones (TD) frente a situaciones de abuso sexual es una tarea compleja que
envuelve diferentes fuentes de informacion asi como influencias subjetivas y no evidentes. La decision
tomada por el profesional puede producir consecuencias relevantes para las personas involucradas. Un
survey online con 95 psicologos fue conducido y evalué TD en un caso ficticio de abuso sexual y sus
relaciones con variables cognitivas, sociodemograficas y profesionales. La influencia de la presencia de
caracteristicas representativas de casos de abuso sexual en la TD fue evaluada a partir de la Escala de
Toma de Decision en Abuso Sexual Infantil — ETD ASI, desarrollada para este estudio. Los resultados
indicaron que los profesionales tienen diferentes opiniones sobre el caso, aunque expuestos a las mismas
informaciones. Edad, género, tiempo de formacion y tiempo de practica no presentaron correlacion con
la TD. Sin embargo, caracteristicas representativas de abuso sexual tuvieron relaciones significativas
con la probabilidad evaluada del caso. Este resultado significa que la probabilidad de considerar el abuso
como verdadero es mas alta mientras mas caracteristicas representativas el caso tiene. La TD en esas
situaciones, a pesar de conducida por profesionales todos los dias, es ain desconocida y merece futuras
investigaciones.

Palabras clave: Abuso sexual, Toma de decisiones, Psicologia Forense, Evaluacion Psicologica.

Alguns casos de abuso sexual infantil (AST)
apresentam informacgdes claras e parecem nao
deixar duvidas sobre a ocorréncia do crime,
como quando uma crianga conta detalhadamente
sobre o contato sexual com o adulto e/ou quan-
do este adulto faz uma confissdo (Berliner &
Conte, 1993). Entretanto, grande parte dos casos
apresenta dados que levam os profissionais a se
questionarem sobre se o abuso de fato ocorreu,
se ¢ uma falsa acusagdo, produto de uma falsa
memoria ou ainda se ¢ uma suspeita infundada.
Um exemplo de caso que gera duvida é quando
as criangas ndo t€m habilidades suficientes para
contar o que lhes aconteceu (linguistica ou cog-
nitiva, por exemplo) ou quando descrevem com-
portamentos que ocorreram, mas que podem néo
ter uma intengdo sexualmente abusiva (como um
banho ou outra atividade de higiene; Berliner &
Conte, 1993).

Outra possibilidade de uma situagdo de sus-
peita de ASI ndo ser verdadeira é pela existén-
cia de falsas acusagdes de abuso, disparadas por
desentendimentos que suscitam sentimentos de
vinganca e raiva (Bernet, 2010). Falsas acusa-
¢oes também podem ser decorrentes de falsas
memorias, espontaneamente criadas ou induzi-
das (Stein, 2010). Uma falsa memoria pode ser
espontanea se, por exemplo, sem influéncia de
terceiros, hd algum erro na fonte ou origem da
informagdo, como quando uma pessoa se lem-
bra de ter visto uma noticia na televisdo, mas, na
verdade, leu no jornal. As falsas memorias po-
dem ser também induzidas, como em situagoes
de alienacdo parental (que também ¢ motivada
por sentimentos de vinganga ¢ raiva), entrevistas
sugestivas ou procedimentos psicoterapéuticos
questionaveis (Loftus, 1997). Segundo Amen-
dola (2009), as falsas acusacdes de abuso sexual
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em criangas envolvem necessariamente a suges-
tdo de terceiros, caracterizando uma crenga im-
posta pelo adulto de que a crianga sofreu abuso,
quando na realidade ndo sofreu. Para esta auto-
ra, as criancas nao estdo inclinadas a emitirem
falsas declaragdes sem que tenham sofrido uma
sugestao.

Nos anos 90, havia uma dicotomia entre
profissionais que acreditavam que criangas nun-
ca mentiam (ou falavam inverdades) e céticos
que afirmavam que as criangas eram altamente
sugestionaveis (Poole & Lamb, 2009). Ainda ha
reflexo disso na sociedade e na academia, onde
ha profissionais e pesquisadores que apresen-
tam um forte referencial de prote¢do da crianga/
adolescente ou uma identificagdo prévia com a
vitima, e outros que procuram ser mais céticos
e objetivos, limitando-se a fatos e evidéncias
corroborativas (Herman, 2005). Entretanto, ha
evidéncias cientificas de que existem falsas acu-
sagOes de abuso sexual, que tornam complexa a
tarefa de avaliar (Amendola, 2009).

Ocorréncias sem evidéncias fisicas/ma-
teriais nos casos de ASI tém feito com que
profissionais da satde mental sejam cada vez
mais chamados a participar e contribuir em
audiéncias e avaliagdes (Dammeyer, 1998;
Finnila-Tuohimaa, Santtila, Sainio, Niemi, &
Sandnabba, 2005; Herman, 2010). Nesses casos,
decidir quanto a veracidade do abuso nio ¢ tarefa
simples, principalmente porque ndo ha uma
sindrome especifica que diferencie vitimas de
ndo vitimas, ou seja, algumas vitimas podem ser
assintomaticas e ndo vitimas podem apresentar
sintomas (Dammeyer, 1998; Gava, Silva, &
Dell’ Aglio, 2013; Kuehnle, 1998). Por tal razio,
o ASI ndo ¢ tanto considerado um diagndstico,
mas muito mais um evento de vida (Kuehnle,
1998).

Muitos profissionais orientam suas praticas
pela avaliag@o de sinais e sintomas de abuso em
criangas e adolescentes. Esse evento pode de
fato produzir uma grande variedade de proble-
mas comportamentais, afetivos, psicologicos,
fisicos, de personalidade (Myers, 2006). Entre-
tanto, a possibilidade de que possam ser obser-
vados sintomas ndo significa que eles estejam
presentes: algumas vitimas podem apresentar sé-

rios problemas e psicopatologias; outras podem
ndo ter consequéncias tao severas; ainda outras
podem ndo apresentar nenhuma consequéncia,
dependendo das caracteristicas da violéncia e
da vitima (Saywitz, Mannarino, Berliner, &
Cohen, 2000). Por isso, uma avaliagdo de ASI
nao pode considerar apenas os sintomas aparen-
tes e associd-los da seguinte forma: “presenca
de sintomas = ocorréncia de abuso” e “auséncia
de sintomas = néo ocorréncia de abuso”. Ocorre
que profissionais combinam um problema espe-
cifico a caracteristicas especificas e deixam de
considerar a possibilidade de haver caracteris-
ticas sem a ocorréncia do problema (Finnila-
-Tuohimaa et al., 2005). Isso faz com que o pro-
cesso de tomada de decisdo em situagdes de ASI
ndo possa ser baseado nessas associagdes ¢ deva
considerar todas as evidéncias e influéncias aos
quais os avaliadores estdo expostos. E necessa-
rio verificar as possibilidades de esse evento ter
ocorrido ou nao, tendo em vista a existéncia de
falsas acusagoes e falsas memorias (Amendola,
2009; Loftus, 1997; Stein, 2010).

Diante disso, as evidéncias psicologicas tém
sido compreendidas como contribuintes para
uma percep¢ao mais acurada do caso, especial-
mente se a avaliagdo ocorre numa base cientifi-
ca. Porém, as mesmas evidéncias podem gerar
conclusoes diferentes em avaliagoes forenses
(Everson & Sandoval, 2011). Isso ocorre espe-
cialmente quando profissionais consideram ape-
nas observagdes subjetivas e suas proprias ex-
periéncias clinicas, subjugando o conhecimento
empirico sobre o tema (Kuehnle, 1998). Geral-
mente, uma conclusdo nessas situag¢des diz res-
peito a encontrar indicadores que determinam se
um evento (ASI) ocorreu ou ndo, diferentemen-
te de fazer um diagndstico (Finnild-Tuohimaa,
Santtila, Sainio, Niemi, & Sandnabba, 2009).
Entretanto, ainda que se refiram a um mesmo
caso, com as mesmas evidéncias disponiveis,
existem desacordos entre profissionais (Herman,
2005). Por isso, é necessario investigar os fato-
res que fazem com que, diante das mesmas evi-
déncias, profissionais avaliem e tomem decisoes
diferentemente.

Nas avaliagOes de ASI, a incerteza é um ele-
mento frequente (Finnild-Tuohimaa et al., 2009;
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Stokes & Schmidt, 2012). Boas habilidades de
tomada de decisdo e conhecimento sdo fato-
res de expertise, mas a pesquisa ndo apresenta
profissionais conduzindo investigacdes de alta
qualidade (Finnild-Tuohimaa et al., 2009). Pelo
contrario, falta de adequado nivel de treinamen-
to, conhecimento e habilidades tem sido citada
na literatura (Herman, 2005). Uma revisao sobre
decisGes em situagoes de ASI demonstrou que a
concordancia entre avaliadores ¢ baixa, indepen-
dentemente de estudos usarem entrevistas grava-
das em videos, vinhetas, casos ficticios ou reais
(Herman, 2005).

A tomada de decisdo € um processo cogniti-
vo complexo, que pode sofrer influéncia de mui-
tos fatores. Em situagdes de ASI, a pesquisa tem
demonstrado que as evidéncias ndo sdo os Uni-
cos fatores considerados pelos profissionais nas
suas conclusoes (Finnild-Tuohimaa et al., 2009).
Alguns estudos t€ém demonstrado que existe
influéncia do sexo, idade e da area de conhe-
cimento sobre a tomada de decisdo: mulheres,
pessoas mais jovens e assistentes sociais apre-
sentam maiores chances de acreditarem que um
caso de abuso realmente aconteceu (Jackson &
Nuttall, 1993). Mulheres usualmente apresentam
um comportamento pro-crianga e este efeito tem
sido visto tanto em juris simulados com estu-
dantes como em estudos mais realisticos usando
membros elegiveis da comunidade e audiéncias
reais (Bottoms, Golding, Stevenson, Wiley, &
Yozwiak, 2007). O sexo do perpetrador também
tem apresentado influéncia sobre as tomadas de
decisdo em ASI (Hetherton & Beardsall, 1998).
E conhecido o fato de os homens serem os prin-
cipais perpetradores deste crime, mas também
existem mulheres abusadoras sexuais. Entretan-
to, quando um caso de ASI ¢ apresentado envol-
vendo uma perpetradora mulher, geralmente ¢
considerado um problema menos sério do que
quando o suspeito é do sexo masculino (Hether-
ton & Beardsall, 1998). Portanto, ¢ fundamental
considerar os vieses subjacentes as decisdes pro-
fissionais que poderdo afetar as vidas de vitimas
e suas familias.

Variaveis cognitivas também foram encon-
tradas influenciando a tomada de decisdo tanto
em crimes como em decisdes clinicas (Finnila-
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Tuohimaa et al., 2009). As crengas de profissio-
nais sobre ASI foram investigadas num survey
conduzido com 1106 profissionais da area de
maus tratos (Everson & Sandoval, 2011). Algu-
mas pessoas acreditam que a vitima que reluta
em revelar tem mais chance de ndo ter sofrido
o abuso. Outras pessoas tendem a concluir em
favor da vitima porque acreditam que, se esti-
verem cometendo um erro, é preferivel cometé-
-lo em favor da vitima. Diferentemente, pessoas
mais preocupadas com a objetividade e especifi-
cidade dos fatos, podem preferir correr o risco de
cometer erros em favor do réu.

O processo de tomada de decisdo (TD) ¢
uma fungdo cognitiva que torna explicitos os li-
mites cognitivos humanos. Tendo em vista que
a racionalidade ndo pode dar conta de todos os
aspectos envolvidos em um determinado feno-
meno, a cogni¢cao humana se utiliza de atalhos
mentais para processar a informa¢do num modo
econdmico. A TD é uma fungdo vulneravel a
vieses, erros e inconsisténcias (Arruabarrena &
De Paul, 2012). As heuristicas de representati-
vidade e disponibilidade sdo exemplos desse
processamento simplificado, que podem levar
a erros na TD (Sternberg, 2000). A heuristica ¢
um atalho mental que faz com que o processa-
mento cognitivo utilize algumas informagdes e
ignore outras. Na heuristica da disponibilidade,
aspectos mnemonicos estdo envolvidos: quan-
to mais facilmente o sujeito pode trazer a me-
moria determinadas informagdes, mais ele vai
utiliza-las. As pessoas raramente t€m tempo ou
recursos para acessar todas as informagoes dis-
poniveis antes de formar um julgamento. Ao
invés disso, muitas decisoes diarias sdo acura-
damente feitas conduzindo uma busca rapida por
exemplos altamente salientes ou tipicos que se
relacionam ao problema. Entretanto, esse atalho
pode levar a erros sistematicos em ambientes
complexos. A heuristica da disponibilidade ¢ a
tendéncia a basear julgamentos em eventos al-
tamente salientes, memoraveis ou disponiveis.
A disponibilidade pode explicar porque clinicos
que se especializam em diagnosticos particulares
sdo frequentemente criticados por diagnosticar
mais frequentemente do que ¢ esperado (Poole
& Lamb, 2009)._
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Ja a heuristica da representatividade envol-
ve elementos que consideramos representativos
do fendmeno: quanto mais o sujeito se depara
com aspectos que julga serem caracteristicos de
um determinado evento, maior a influéncia na
credibilidade que dara a ele. E a tendéncia a ava-
liar a probabilidade de A estar associado a B em
funcdo de uma similaridade percebida entre A e
B (Poole & Lamb, 2009). Entretanto, uma simi-
laridade superficial pode levar os profissionais
a exagerarem a forca da relacdo. Exemplo: es-
tudos clinicos indicam altos niveis de disfuncdo
sexual em adultos que foram vitimas de abuso.
Entretanto, a disfuncdo sexual é explicada por
varias outras condigdes que ndo somente abuso.
Dessa forma, pode ser que um profissional que
tenha atendido inumeros casos de abuso sexual
(disponibilidade), tenda a superestimar sua pro-
babilidade. Outra possibilidade é a associagao
“sintoma-evento” (representatividade; Finnila-
-Tuohimaa et al., 2005).

Outros possiveis erros no processamento da
informacao sobre abuso sexual podem incluir o
habito de profissionais considerarem a combina-
¢do de varios indicadores para a presenga de um
determinado diagndstico, mas ndo se questiona-
rem sobre se aqueles indicadores poderiam ser
explicados por outra condicdo (reversdo de pro-
babilidades), como no exemplo: muitas criancas
que foram vitimas de abuso sexual apresentam
comportamento hipersexualizado, mas quantas
que exibem comportamento hipersexualizado
foram vitimas de abuso sexual?. Além de ge-
ralmente ndo reverterem o questionamento, 0s
profissionais tendem a confirmar suas proprias
hipéteses (viés de confirmagdo), ignorando in-
formacdes que a enfraqueceriam. O questiona-
mento do profissional, portanto, se dd na dire¢ao
de aumentar as chances de achar relagdes entre
eventos, mas limita as chances de encontrar
achados contrarios (Poole & Lamb, 2009).

Outras tendéncias cognitivas envolvem o
fato de notarmos quando eventos sdo pareados/
relacionados, mas falharmos em notar situagdes
em que os eventos ndo sdo (correlagdo ilusoria).
Isto ocorre porque pares especificos vém a men-
te prontamente, como por exemplo, o par “com-

portamento hipersexualizado-abuso sexual”, que
parece ter papel significativo nesse processo. O
ser humano também ¢ direcionado a favorecer
informacgdes que aparecem primeiramente em
um determinado problema (ancoragem e ajusta-
mento). Entretanto, uma informagdo que emer-
giu previamente ndo necessariamente tem mais
valor do que uma que apareceu tardiamente. As
decisdes sobre criancas raramente sdo feitas in-
cluindo todas as informacgdes relevantes e, geral-
mente, profissionais descobrem as informagdes
pouco a pouco. Uma informacdo que emergiu
primeiramente pode influenciar decisdes futuras.
Além disso, nossas decisoes sdo influenciadas
pelo modo como a informagdo ¢ apresentada
(problema de configuragcdo) e pela supercon-
fianca. Alguns profissionais apresentam super-
confianga em sua habilidade de “detectar” casos
de abuso sexual. Entretanto, nao ha uma relag¢do
entre o profissional ser autoconfiante e ter acura-
cia. Obter mais experi€ncia pode tornar o profis-
sional mais autoconfiante, mas nem experiéncia
tampouco autoconfianga apresentam impacto so-
bre a acuracia (Poole & Lamb, 2009)._

Além de sexo, idade, area de conhecimento,
crencas € outros aspectos cognitivos, varidveis
relacionadas ao caso, como o tipo de informagao
apresentada, podem influenciar a TD (Peters,
2001). Vinhetas de casos envolvendo ASI fo-
ram apresentadas e avaliadas por participantes,
que decidiam, a partir delas, a probabilidade de
ocorréncia do abuso. Os resultados indicaram
que quando as vinhetas apresentavam evidén-
cias fisicas, revelacdo detalhada e informagdes
colaterais, as situagcoes de ASI foram avaliadas
como tendo alta probabilidade de serem reais
(Peters, 2001). Além das informagdes sobre
0 caso, o comportamento da vitima também
pode exercer influéncia sobre a TD (Goodman
et al., 1992). Numa situagdo real de testemunho
de uma vitima, ela pode demonstrar diferentes
comportamentos. Num juri simulado de ASI, au-
tores encontraram que a percepgdo dos jurados
sobre a vitima pode modificar a TD: se a vitima
esta chorosa, com expressdes faciais ¢ entona-
¢do da voz demonstrando estar chateada, o jari
tende a considerar uma maior probabilidade de
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ocorréncia do crime (Golding, Fryman, Marsil,
& Yozwiak, 2003). Isso implica em maiores ve-
reditos de culpado ao réu quando a vitima esta
apresentando maior sofrimento (Regan & Baker,
1998). Outro exemplo foi o estudo de Golding et
al. (2003), que controlou variaveis como o sexo
do participante e a intensidade do comportamen-
to de choro da vitima, e observou que participan-
tes mulheres deram mais vereditos de culpado ao
réu do que os participantes homens. Além disso,
a condi¢do de “choro” da vitima, em oposi¢ao
a apresentar-se calmo ou chorar histericamente,
influenciou os jurados a darem mais vereditos
de culpa ao réu. De acordo com Regan e Baker
(1998), jurados consideram como esperado um
comportamento de chorar da vitima de ASI,
mas ha um nivel 6timo desse comportamento
para que ele ganhe credibilidade (Golding et al.,
2003).

A TD em situagoes de suspeita de abuso se-
xual ¢ uma tarefa que o profissional executa e
ndo recebe feedback sistematico (Poole & Lamb,
2009). Isso significa que o profissional ndo po-
dera receber uma resposta, ao final de seu traba-
lho, sobre se ele chegou ou ndo a uma decisdo
verdadeira. Ao trabalhar sem ter conhecimento
sobre estar tomando ou nado decisdes corretas, 0s
profissionais acabam desenvolvendo um deter-
minado procedimento de trabalho, baseados em
teorias proprias que incluem estratégias cogni-
tivas. Tendo em vista os diferentes fatores que
podem afetar a tomada de decisdo em situagdes
envolvendo abuso sexual, o objetivo deste estu-
do foi investigar como profissionais de Psicolo-
gia tomam decisdes sobre um possivel e hipoté-
tico caso de suspeita de abuso sexual contra uma
crianga e verificar as relagdes entre a tomada de
decisdo e variaveis biosociodemograficas, pro-
fissionais e cognitivas.

Método

Delineamento

Foi realizado um survey online. O site que
abrigou os instrumentos de coleta de dados per-
maneceu online por oito meses, entre setembro
de 2011 e maio de 2012, tendo sido divulgado
eletronicamente por todo o pais.

Pelisoli, C., Dell’Aglio, D. D.

Participantes

Responderam de forma completa aos instru-
mentos 95 psicologos (86,3% do sexo feminino)
das cinco regides do Brasil (54,7% da regido sul;
22,1% sudeste; 10,5% norte; 7,4% nordeste e
5,3% centro-oeste), com idade entre 23 e 62 anos
(M =36,6; DP=9,7) e tempo de formacao entre
10 meses e 34 anos (M = 11,2; DP = §,8). Os
participantes indicaram que atuavam em situa-
¢oes de suspeita de abuso sexual contra criancas
e adolescentes entre menos de um ano e 34 anos
(M =10,7, DP = 8,8), com uma média de casos
avaliados de 34,1 (DP = 80,2).

Instrumentos

Foram utilizados os seguintes instrumentos:

Questionario de Dados Biossociodemogra-
ficos: para investigar dados relativos ao sexo,
idade, nimero de casos avaliados; tempo de for-
magcdo; tempo de atuacdo em situagdes de ASI e
familiaridade auto avaliada com a literatura.

Cenario 7 (Herman & Freitas, 2010): ¢ um
caso hipotético desenvolvido nos Estados Uni-
dos e traduzido para a lingua portuguesa para
esse estudo. A traducdo para a lingua portuguesa
foi realizada em trés etapas: (a) dois juizes bilin-
gues traduziram o instrumento; (b) um grupo de
juizes pesquisadores e experientes em leitura em
outros idiomas verificou a adequacao, sugerindo
algumas alteracdes; (c) uma juiza bilingue mo-
radora de pais de lingua inglesa e pesquisadora
da area de ciéncias humanas verificou e aprovou
a tradugdo. Este “cenario” apresenta um caso de
suspeita de ASI e convida o participante a optar
por uma decisdo: ou ele “fundamenta” (quando
entende que ha subsidios suficientes para afirmar
que o abuso ocorreu) o caso ou “nao fundamen-
ta” (quando entende que ndo ha subsidios sufi-
cientes). Além dessa questao dicotdmica, os par-
ticipantes avaliavam a probabilidade de o abuso
ter ocorrido numa escala de 0 a 100% de certeza.
Importante ressaltar que o caso apresenta da-
dos ambiguos, ¢ ficticio € ndo tem uma respos-
ta “correta”, previamente determinada. O caso
apresenta tanto elementos que induzem o leitor
a acreditar na ocorréncia do abuso (por exemplo,
quando a personagem “Laura” desenha orgdos
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sexuais masculinos em sala de aula e diz que seu
pai € “mau”) como também elementos de duvi-
da (por exemplo, quando Laura parece confusa
na primeira entrevista ¢ nega qualquer contato
sexual).

Escala de Tomada de Decisdo em Situagoes
de Abuso Sexual Infantil (ETD-ASI): foi elabo-
rada pela equipe de pesquisa, a partir da revisao
da literatura para avaliar a influéncia do pensa-
mento representativo na tomada de decisdo em
casos de suspeita de abuso sexual contra crian-
cas e adolescentes. Este instrumento inclui 15
itens que abordam aspectos representativos dos
casos de abuso sexual infantil e utiliza uma es-
cala Likert de cinco pontos, indo do “Discordo
totalmente” ao “Concordo totalmente”. Os itens
foram baseados na literatura especializada e a
escala teve seu contetido avaliado por trés dife-
rentes juizes com reconhecido conhecimento na
area do abuso sexual contra criancas e adolescen-
tes, com mestrado e/ou doutorado. A soma dos
itens gera um escore total que indica a influéncia
do pensamento representativo na avaliacdo das
situacdes de ASI. Uma analise da confiabilidade
foi conduzida e indicou um Alpha de Cronbach
de 0,89. Numa analise por item, verificou-se que
a exclusdo de itens nao implicaria no aumento
do Alpha, optando-se por permanecer com todos
os 15 itens.

Procedimentos e Consideracées Eticas

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Co-
mité de Etica em Pesquisa do Instituto de Psico-
logia da Universidade Federal do Rio Grande do
Sul — UFRGS, sob o protocolo 20698. Os par-
ticipantes foram convidados por via eletronica,
num método conhecido como “bola de neve”
ou snow ball. Por e-mails, os profissionais eram
convidados a participar do estudo, caso se enqua-
drassem nos critérios de inclusdo (ser psicologo,
ter um registro ativo em seu respectivo Conse-
lho Regional e ter atuado na avaliacdo de pelo
menos dois casos de suspeita de abuso sexual
de criancas e adolescentes). Os participantes po-
deriam atuar em diferentes setores, seja publico
ou privado. Seguindo as orientacdes para pes-
quisa com seres humanos no Brasil, um Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE

era a primeira parte do questionario online. Sem
a concordancia do participante, ele ndo poderia
seguir adiante no instrumento.

Analise de Dados

Os dados obtidos foram analisados utilizan-
do-se o Statistical Package for Social Sciences —
SPSS 20. Foram analisados de forma descritiva
os dados sociodemograficos (variaveis indepen-
dentes) ¢ os resultados do Cenario 7 ¢ do ETD-
-ASI (variaveis dependentes). Foram realizados
testes de correlagdes entre as variaveis quantita-
tivas investigadas, assim como teste ¢ para veri-
ficar diferencas por sexo.

Resultados

Primeiramente, o instrumento Cenario 7
indicou dois principais resultados descritivos:
43 participantes (45,3%) nao fundamentaram o
caso enquanto 52 (54,7%) fundamentaram, em-
bora essa diferenca ndo seja significativa (X*=
0,85; gl = 1; p > 0,35). Quanto a probabilidade
de que o caso tenha ocorrido, a distribui¢ao dos
resultados ¢ apresentada na Tabela 1.

Tabela 1
Distribuicdo da Probabilidade de Ocorréncia do
Caso

Probabilidade f %
0 2 2,1
10 2 2,1
20 2 2,1
30 4 4,2
40 4 4,2
50 53 55,8
60 4 4,2
65 1 1,1
70 4 4,2
80 4 4,2
90 8 8,4
95 1 1,1

100 6 6,3
Total 95 100

Os resultados descritivos do Cenario 7 in-
dicam claramente uma tendéncia central dos
participantes, indicando que num caso ambiguo
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como o descrito, os psicologos preferem optar
por indicar uma probabilidade média de ter ocor-
rido o caso. Observa-se, que quando forcados a
responderem dicotomicamente sobre a ocorrén-
cia real do abuso, os participantes apresentam
opinides diferentes, como observado na dis-
tribuicdo dos casos em que fundamentaram ou
ndo. Analises correlacionais foram conduzidas
e indicaram que a probabilidade de ocorréncia
do caso nao apresentou correlacdo significativa
com as variaveis biosociodemograficas e pro-
fissionais avaliadas (idade, tempo de formacgao,
tempo de atuacdo em situagdes de ASI, nimero
de casos avaliados e familiaridade auto avaliada
com a literatura). Para a variavel sexo, um Teste
t foi conduzido e ndo indicou diferengas entre
homens (M = 58,46; DP = 20,35) e mulheres (M
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=55,49; DP = 22,02) quanto a probabilidade in-
dicada de ocorréncia do caso.

Por sua vez, os resultados da ETD-ASI va-
riaram entre 18 e 73 (M =49,7; DP =11,3), con-
siderando que a variabilidade possivel do instru-
mento era de 15 a 75. As médias por item podem
ser verificadas na Tabela 2. Ainda nesta tabela
sdo apresentadas analises correlacionais entre os
itens da ETD-ASI e a probabilidade de ocorrén-
cia do caso obtida no Cenario 7. A correlagdo en-
tre o escore total da ETD-ASI e a probabilidade
de ocorréncia do Cenario 7 (r = 0,32; p < 0,01)
indicou que a credibilidade que o profissional
deu ao caso relacionou-se com a representativi-
dade, demonstrando que itens representativos de
situagoes de abuso sexual estdo relacionados a
tomada de decisdo nesse caso hipotético.

lffé%i?s 2nos Itens da ETD-ASI e Correlacoes com a Probabilidade de Ocorréncia do Caso

Itens da ETD-ASI M DP r
Idade da vitima 2,77 1,41 0,31 (p<0,01)*
Género da vitima 2,42 1,32 0,22 (p<0,03)*
Relato da vitima 4,05 0,99 0,21 (p<0,05)*
Caracteristicas da crianga/adolescente 3,79 1,10 0,24 (p<0,03)*
Idade do perpetrador 3,01 1,34 0,33 (p<0,01)*
Género do perpetrador 2,95 1,34 0,16 (p>0,10)
Antecedente criminal 2,92 1,31 0,22 (p<0,04)*
Caracteristicas do perpetrador 3,63 1,21 0,10 (p>0,30)
Representatividade 3,72 1,06 0,07 (p>0,50)
Separagdo dos pais 2,73 1,28 0,80 (p>0,40)
Sintomas 3,73 1,17 0,22 (p<0,04)*
Comportamento hipersexualizado 3,97 0,97 0,24 (p<0,02)*
Familia reconstituida 2,34 1,05 0,16 (p>0,10)
Caracteristicas maternas 3,57 1,02 0,22 (p<0,04)*
Coeréncia da narrativa 4,16 0,82 0,18 (p>0,07)

%p<0,05.

A andlise dos resultados pode indicar o
quanto cada aspecto dos casos impacta na TD
dos profissionais. Observando as médias de
cada item, percebe-se que os itens mais impac-
tantes na decisdo foram o relato da vitima, as

caracteristicas da crianca/adolescente, a repre-
sentatividade da dindmica do caso relatado, os
sintomas apresentados pela suposta vitima, o
comportamento hipersexualizado e a coeréncia
da narrativa.
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Discussao

Este estudo avaliou a tomada de decis@o em
situagdes de ASI por profissionais da Psicologia
e a relacdo com variaveis biosociodemograficas,
profissionais e cognitivas. E relevante destacar
o fato de o mesmo caso ter sido apresentado a
todos os participantes e estes, forcados a uma
decisdo sobre o abuso ter ou ndo ocorrido,
tomaram decisOes diferentes, embora a maioria
tenha se posicionado de forma neutra. Pode-se
considerar que os psicologos se dividiram na
metade: uma parte “fundamentou” o abuso e
outra metade “ndo fundamentou”, confirmando
resultados outrora destacados na literatura
sobre a ndo concorddncia entre profissionais
(Herman, 2005). Além disso, a tendéncia central
apresentada pelos participantes demonstra
a incerteza ¢ a ambiguidade de caso ficticio
utilizado, que é semelhante a ambiguidade real
e frequentemente enfrentada pelos profissio-
nais, justificando a presenca de uma inevitavel
incerteza para a tomada de decisdo em muitos
casos na vida real (Finnild-Tuohimaa et al.,
2009; Stokes & Schmidt, 2012). Novos estudos
devem testar como os participantes agem em
casos ambiguos para eliminar suas incertezas
(por exemplo se buscam novas evidéncias)
e como eles tomam decisdo em casos proto-
tipicamente fundamentaveis ou nao, ou, ainda
mais interessante, em casos distribuidos em um
continuum de ambiguidade.

Diferentemente do apresentado na litera-
tura, as varidveis biosociodemograficas e pro-
fissionais avaliadas ndo apresentaram relagdo
com a decisdo tomada no caso ficticio. Idade e
sexo, por exemplo, ndo influenciaram a TD nes-
ta amostra, indicando que pouco importa o psi-
co6logo ser mais velho ou mais jovem, homem
ou mulher. Esses dados contrariam os achados
de Bottoms e colaboradores (2007), Finnila-
-Tuohimaa et al. (2005), Hetherton ¢ Beardsall
(1998) e Jackson e Nuttall (1993). Além disso,
a experiéncia, avaliada a partir do niimero de
casos, tempo de formacgdo e tempo de atuacio,
também ndo apresentou relacdo com a TD. No
entanto, neste estudo, a hipdtese da heuristica da
disponibilidade (Poole & Lamb, 2009) ndo pode

ser avaliada integralmente, requerendo novos es-
tudos. Os resultados encontrados, portanto, nao
permitem afirmar que um profissional, por aten-
der muitos casos de ASI ou por ter muito tempo
de formacao e de atuagdo, vai considerar mais
provéavel um proximo caso ser real, do que seu
colega menos experiente, diferentemente do re-
sultado encontrado por Finnild-Tuohimaa et al.
(2005). Outra variavel que ndo se mostrou as-
sociada a probabilidade de ocorréncia do caso
foi a familiaridade auto avaliada com a literatura
sobre ASI, que pode ser compreendida como a
autoconfianga do profissional sobre o seu conhe-
cimento (Poole & Lamb, 2009).

Entretanto, as caracteristicas representativas
dos casos de abuso sexual, ilustradas pelas ques-
toes da ETD-ASI, tiveram relagdes significativas
com a probabilidade de ocorréncia do abuso evi-
denciada no Cenario 7. Assim, os participantes
consideram que determinados aspectos estdo
relacionados a ocorréncia do abuso, tais como
o relato da vitima, as caracteristicas da crianca/
adolescente, a representatividade da dindmica do
caso relatado, os sintomas apresentados pela su-
posta vitima, o comportamento hipersexualizado
e a coeréncia da narrativa, fortalecendo a hipé-
tese da influéncia da heuristica da representativi-
dade na tomada de decisdo em situagoes de ASI
(Poole & Lamb, 2009)._

As caracteristicas da crianca/adolescente,
os sintomas apresentados e o comportamento
hipersexualizado podem ser teoricamente com-
preendidos como representativos do impacto
do abuso sexual sobre a vitima. Diversos estu-
dos identificaram as possiveis consequéncias
do abuso sexual e, tradicionalmente, os achados
clinicos costumam pesar muito na TD em ASI
(Myers, 1993). Os resultados de Paolucci, Ge-
nius e Violato (2001), entretanto, suportaram a
hipotese de um modelo multifacetado do trauma
em oposi¢do a uma sindrome especifica do ASI.
Esse modelo indica que muitas combinagdes de
diferentes sintomas podem ser efeito da ocorrén-
cia de um ASI (Paolucci et al., 2001), que pode
haver vitimizacdo sem sintomatologia ou ainda
que muitos sintomas podem ser indicativos de
outros problemas que ndo ASI (Finnild-Tuohi-
maa et al., 2005, 2009).
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Especificamente, um possivel efeito do ASI
que chama a aten¢ao dos avaliadores e tomadores
de decisdo é o comportamento hipersexualizado.
De fato, as demonstragdes deste comportamen-
to devem aumentar a preocupacdo em relagdo a
possibilidade de ASI (Dammeyer, 1998). Entre-
tanto, comportamento hipersexualizado pode ser
definido diferentemente entre culturas e também
pode ser produto de uma exposicdo acidental a
pornografia ou contetido sexual improprio para
a idade, diferente de uma vitimizagao direta. Por
1sso, ele deve ser observado atentamente € nido
pode ser compreendido como uma evidéncia
comprobatoria de que o abuso ocorreu, mas sim,
de que possa ter ocorrido, mas que merece maior
investigacao.

O ASI ¢, em grande parte das vezes caracte-
rizado por uma dindmica especifica. A presenca
de ameagas, por exemplo, ¢ comumente relatada
pelas vitimas. Barganhas, segredos e uma evo-
lu¢do gradual de um contato mais sutil a mais
agressivo também sdo descritos na literatura
como caracteristicos. No presente estudo, um
relato que compreenda uma historia que inclua
elementos ja conhecidos influencia a TD, como
indicado na sec¢do de resultados. Segundo Dam-
meyer (1998), o relato da crianga/adolescente e
os exames médicos sdo as melhores fontes de
informagdo em casos de ASI. E consenso entre
profissionais que se deve confiar muito no relato
da crianca. Entretanto, sabe-se que uma crianca
pode produzir um relato claro de um evento fic-
ticio ap0s ser treinada para isso, como em alguns
casos de separacdo e disputa de guarda, ou serem
sugestionadas por pais ou profissionais com per-
guntas inadequadas (Bernet, 2010).

Dessa forma, € importante esclarecer que o
relato da vitima deve ter mais peso quando fora
dessas situagdes de disputa de guarda e sugestio-
nabilidade. O relato da vitima ganha mais peso
quando ele € coerente. Para Pennington e Has-
tie (1988, 1992), quando o corpo de evidéncias
¢ grande e complexo, o processo de tomada de
decisdo ¢ baseado em explicagdo. Assim, em de-
cisdes baseadas em explicagdo, os tomadores de
decisdo constroem um modelo causal para expli-
car os fatos disponiveis. O “Modelo da Historia
em Decisdes Judiciais” prevé que as decisdes
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sdo tomadas a partir de uma narrativa em que
relagdes entre eventos sdo centrais. A organiza-
¢do da historia facilita a compreensdo das evi-
déncias e possibilita a tomada de decisdo. Para
as autoras, durante uma situacdo de julgamento
em um tribunal, os tomadores de decisdo estdo
envolvidos em um processamento mental ativo
de construgao de uma representagdo mental coe-
rente do caso. As informagdes sdo apresentadas
pouco a pouco, a partir de perguntas e respos-
tas realizadas na propria audiéncia e evidéncias
coletadas previamente. Muitas informagdes sao
apresentadas de forma “desconectada”. De acor-
do com este modelo, a representacdo mental do
problema ¢ construida combinando informacgdes
do caso especifico, conhecimento de situagdes
similares e uma expectativa geral sobre o que
faz uma historia ser completa. Dessa forma, se
as informagdes sdo coerentes e aparecem em or-
dem cronolégica, a compreensao fica facilitada
e direciona a TD. Um jurado vai construir uma
historia do que ocorreu e, tendo alta coeréncia,
essa historia ¢ mais facilmente aceita como ver-
dadeira (Klettke, Graesser, & Powel, 2010; Pen-
nington & Hastie, 1988, 1992).

Consideragoes Finais

Neste estudo, observou-se a complexidade
da TD em ASI, com psicologos tendo opinides
diferentes sobre o caso, mesmo tendo acesso as
mesmas informagdes. As influéncias sobre essas
decisdes ndo foram de cunho biosociodemo-
grafico (sexo ou idade), tampouco profissionais
(tempo de graduacdo, de atuagdo, numero de
casos ou familiaridade com a literatura). Entre-
tanto, o conhecimento sobre aspectos represen-
tativos de ASI parece exercer influéncia signifi-
cativa sobre a TD no sentido de os profissionais
terem mais probabilidade de fundamentar o caso
quanto mais este for similar aos casos descritos
na literatura. Ainda que seja necessario o conhe-
cimento sobre a dindmica e sinais e sintomas,
os profissionais ndo devem considerar isolada-
mente nenhum aspecto como confirmagdo da
ocorréncia do abuso. E desejavel também que os
questionamentos/entrevistas ndo sejam direcio-
nados de modo a excluir outras possibilidades de
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desfecho para o caso. A consciéncia de vieses
pessoais ¢ fundamental na conducdo de avalia-
¢oes em ASI (Dammeyer, 1998).

Decisoes sobre estes casos sdo complexas e
devem ser feitas com muito cuidado, uma vez que
frequentemente implicam em grande impacto na
vida das criangas/adolescentes vitimas e suas
familias. Por essa complexidade, dificuldade
e por seus efeitos, a TD pode se beneficiar de
check lists que estruturem a TD, como tem sido
recentemente realizado na Alemanha em casos
de maus-tratos contra criancas (Kwaadsteniet,
Bartelink, Witteman, Berge, & Yperen, 2013).
O objetivo € tornar a TD menos subjetiva, mais
transparente, sistematica, uniforme e eficiente.
M¢étodos mais objetivos de TD em situagdes
de maus tratos contra criangas também tém
sido investigados na Australia (Victorian Risk
Framework — VRF - Armitage, Boffa, & Parker,
1999), Estados Unidos (Structured Decision
Making — SDM — Children’s Research Center,
1999) e Espanha (Arruabarrena & De Paul,
2012). Em virtude da complexidade deste
processo, ¢ fundamental que os profissionais
tenham cuidado ao elaborar seus documentos,
considerando que as avaliagdes psicoldgicas
podem indicar probabilidades de ocorréncia
da situagdo de violéncia sexual, mas devem
evitar oferecer certezas ndo fundamentadas.
E importante considerar, ainda, os diferentes
papéis profissionais, entendendo que as decisdes
sobre ocorréncia e responsabilizagdo cabem
aos operadores do Direito, enquanto que ao
psicologo cabe realizar entrevistas, avaliagdes
e atuar no sentido da protecdo e garantia aos
direitos de todos os envolvidos (Pelisoli &
Dell’ Aglio, 2014).

As limitacdes deste estudo incluem o nu-
mero de participantes e a utilizagdo de um unico
caso ficticio e ambiguo para verificar a tomada
de decisdo. Dessa forma, novos estudos mais
abrangentes que envolvam diferentes casos
(reais e ficticios), utilizando vinhetas, juris si-
mulados e outros recursos podem trazer con-
tribuicdes relevantes a literatura. E importante
também considerar a necessidade de investigar
os erros cometidos por profissionais que avaliam
estes casos e maneiras de evita-los, preservan-

do vitimas ¢ familiares. Tomar decisoes em cir-
cunstancias de ASI ¢ rotina para profissionais de
diferentes areas, ndo somente da Psicologia, e
implica em consequéncias determinantes na vida
das pessoas envolvidas nessas situagoes. Investi-
gar a influéncia de fatores como sexo, idade, ex-
periéncia profissional, crengas, entre outros sig-
nifica conhecer os processos que envolvem a TD
em profissionais e significa, consequentemente,
a qualificacdo da atuacdo dos profissionais que
trabalham com esse problema.
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