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RESUMO

INTRODUCAO: Estudos mostram que o trauma na infancia ndo s6 predispbe o
individuo a psicopatologias na fase adulta, como também estdo associados a
manutencéo de desordens emocionais a longo prazo. OBJETIVO: O presente estudo
teve o objetivo de verificar quais sdo os principais instrumentos disponiveis na
literatura cientifica para avaliacao do histérico do trauma infantil em adultos e realizar
uma breve revisdo dos questionarios mais utilizados. METODOS: Foi realizado uma
revisdo de literatura narrativa, onde os critérios de inclusao foram estudos que: 1)
foram publicados no idioma inglés; 2) foram realizados no periodo entre 2008 e 2018;
3) tinham resumos disponiveis para a pesquisa; 4) fizeram a avaliagao retrospectiva
do trauma na infancia em adultos; 5) coletaram os dados sobre os eventos traumaticos
por meio de entrevista ou questionario. Foram excluidos do estudo os artigos que n&o
ofereciam informagdes suficientes sobre os instrumentos de avaliagdo ou que nao
utilizaram entrevista ou questionario para avaliagdo do trauma na infancia.
RESULTADOS E DISCUSSAO: Inicialmente foram encontrados um total de 4269
artigos na pesquisa com o uso das palavras-chaves. Os estudos foram avaliados e
442 artigos satisfizeram os critérios de inclusdo. Foram avaliados 29 instrumentos que
analisam a ocorréncia e frequéncia do trauma infantil e os mais utilizados nos estudos
foram o Childhood Trauma Questionnaire (CTQ) em 77,60% dos artigos, seguido do
Childhood Experience of Care and Abuse (CECA-Q) usado em 5,65% dos estudos,
Adverse Childhood Experiences Questionnaire (ACE-Q) em 3,16% dos artigos e por
fim o Early Trauma Inventory (ETI) utilizado em 2,03%. CONCLUSAQ: esta reviséo
atualizada da literatura indicou que a avaliacido retrospectiva em adultos de
experiéncias traumaticas vividas na infancia apresenta um numero consideravel de

instrumentos validados e padronizados e que podem ser uteis na investigagao clinica.

Palavras-chaves: trauma na infancia, maus-tratos infantil, instrumentos; questionario;

entrevista.



BRAGIOLA, T. Instruments for the analysis of the trauma occurrence in children:
literature review 2018. Trabalho de Conclusédo de Curso (Bacharelado) — Faculdade

de Odontologia, Universidade Estadual Paulista, Aragatuba, 2018.

ABSTRACT
INTRODUCTION: Studies show that childhood trauma not only predisposes the
individual to psychopathologies in adulthood, but also are associated with the
maintenance of long-term emotional disorders. OBJECTIVE: The purpose of this study
was to verify which are the main instruments available in the scientific literature to
evaluate the history of childhood trauma in adults and to carry out a brief review of the
most frequently used questionnaires. METHODS: A review of the narrative literature
was carried out, where inclusion criteria were studies that: 1) were published in the
English language; 2) were carried out between 2008 and 2018; 3) had abstracts
available for the research; 4) made the retrospective evaluation of childhood trauma in
adults; 5) collected data on traumatic events through an interview or questionnaire. We
excluded from the study articles that did not provide enough information about the
evaluation instruments or that did not use an interview or questionnaire to assess
childhood trauma. RESULTS AND DISCUSSION: Initially 4269 articles were found in
the research using the keywords. The studies were evaluated and 442 articles met the
inclusion criteria. Were evaluated 29 instruments that analyze the occurrence and
frequency of childhood trauma and the most used in the studies were used the
Childhood Trauma Questionnaire (CTQ) in 77.60%, followed by the Childhood
Experience of Care and Abuse (ECSC-Q) used in 5.65% of the studies, Adverse
Childhood Experiences Questionnaire (ACE-Q) in 3.16% of the articles and finally the
Early Trauma Inventory (ETI) used in 2.03%. CONCLUSION: this updated literature
review has indicated that the retrospective evaluation of traumatic experiences in
adults in childhood presents a considerable number of validated and standardized

instruments that may be useful in clinical research.

Keywords: childhood trauma, child maltreatment, instruments, questionnaire,

interview.
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INTRODUGAO

O trauma psicologico é definido como um dano emocional que ocorre como
resultado de algum acontecimento ou experiéncia, gerando dor e sofrimento
emocional.’® Um evento traumatico produz maiores repercussdes quando ocorre no
periodo infantil visto a importancia desta fase para o desenvolvimento de fungdes e
estruturas cerebrais, fisicas, motoras e emocionais do individuo.#® O trauma infantil é
caracterizado por comportamentos que oferecem risco ao bem-estar fisico e/ou
emocional da crianga, sendo estes comportamentos definidos por maus-tratos.® Os
principais tipos de maus-tratos infantis sdo abuso fisico, emocional e sexual e

negligéncia fisica e emocional.t

O abuso fisico é caracterizado por atitudes contra a crianca que produz lesdo
corporal (intencional ou n&o), espancamentos; puni¢cées fisicas com objetos,
queimaduras (com cigarro, liquido quente etc), mordidas, arranhdes, unhadas e
estrangulamento.” O abuso sexual é definido por estupro.8 O abuso emocional se
constitui por humilhagdes, criticas e acusagdes, insultos, agressdes verbais,
provocagdes e brincadeiras que ridicularizam, tratamento rispido, chantagens
emocionais, fazer a crianga se sentir um fardo, atribuir responsabilidades morais ou

emocionais inadequadas a sua idade e depreciacdo de suas qualidades.®

A negligéncia fisica é constituida pela omissdo de cuidados e assisténcia
médica, de higiene, de vestimenta e de alimentagao.® Por fim, a negligéncia emocional
ocorre pela omissdo de orientagdo moral e ética, auséncia de apoio, conforto e
demonstragdes de afeto, indiferenga aos problemas, descaso com a frequéncia e

desempenho escolar e o descrédito das queixas da crianga.® Neste contexto, o trauma
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na infancia pode produzir efeitos duradouros nos ambitos fisico, emocional e

comportamental em fases posteriores.6.9-20

Estudos mostram que o trauma na infancia nao sé predispde o individuo a
psicopatologias na fase adulta, como também estdo associado a manutengéo de
desordens emocionais a longo prazo.20 Por exemplo, Hovens et al. 2017
evidenciaram que a ocorréncia de eventos traumaticos na infancia esta associada com
niveis elevados de ansiedade e depressdo em adultos.® Outros estudos mostraram
que o trauma infantil também esta associado com importantes desordens psiquiatricas
tais como a esquizofrenia e transtorno de humor.'213 Além disso, a ocorréncia de
eventos traumaticos no periodo infantil também tem sido associada a obesidade,
doengas cronicas,’® disturbios alimentares'® e comportamento suicida.’ OQutros
estudos tém evidenciado que o trauma infantil € fator de risco para o inicio e
manutengédo do tabagismo e alcoolismo na fase adulta.’®'® Um recente estudo de
nossa equipe mostrou que o trauma na infancia € preditivo para niveis elevados de
sintomas de ansiedade e depressao € maior consumo de alcool na fase adulta em

pacientes com cancer de cabeca e pescogo, no periodo pré-tratamento da doenga.20

A avaliacdo do trauma na infancia em adultos € amplamente realizada através
de instrumentos especificos.'%-20 A abordagem clinica, como a psicoterapia por
exemplo, € um método de avaliacdo bem conhecido e também utilizado para o
tratamento das consequéncias psicoldgicas do trauma. 222 No entanto, a utilizacao
exclusiva de instrumentos validados € o método de avaliagdo mais empregado para
avaliar o trauma infantii em humanos.'®20 Alguns destes instrumentos avaliam a
ocorréncia e intensidade em que o evento estressor ocorreu, bem como o impacto

emocional produzido.8:17-20 A maioria dos instrumentos exploram eventos especificos
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dos principais subtipos de trauma infantil (abuso fisico, emocional e sexual e a

negligéncia fisica e emocional).6:20

OBJETIVO

Verificar quais s&o os principais instrumentos disponiveis na literatura cientifica
para avaliacdo do historico do trauma infantil em adultos e realizar uma breve revisao

dos questionarios mais utilizados.

METODOLOGIA

O estudo apresenta uma revisdo de literatura narrativa (RLN), que € apropriada
para discussdao de um determinado assunto. A RLN é constituida por uma ampla
analise da literatura, porém nao estabelece uma metodologia rigorosa em nivel de
reproducdo de dados ou de respostas especificas para algumas questdes como
enfatizam Vosgerau & Romanowski (2014).22 Contudo, é imprescindivel para a
atualizagao e aquisicao de conhecimento sobre um tema especifico, afim de revelar
novas ideias, métodos e subtemas, que tém recebido maior ou menor énfase na
literatura.?* A coleta de dados foi realizada por meio de pesquisa na base de dados
PUBMED. Os critérios de inclusado da presente revisdo foram estudos que: 1) foram
publicados no idioma inglés; 2) foram realizados no periodo entre 2008 e 2018; 3)
tinham resumos disponiveis para a pesquisa; 4) fizeram a avaliagao retrospectiva do
trauma na infancia em adultos; 5) coletaram os dados sobre os eventos traumaticos
por meio de entrevista ou questionario. Foram excluidos do estudo os artigos que nao

ofereciam informagdes suficientes sobre os instrumentos de avaliagdo ou que nao
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utilizaram entrevista ou questionario para avaliagao do trauma na infancia. Para coleta
dos estudos, seguindo os critérios de inclusao, foram selecionadas as seguintes
palavras-chaves: childhood trauma, adverse childhood experiences, childhood
maltreatment, childhood abuse e questionnaire. Os instrumentos de avaliagdo do
trauma foram analisados de acordo com os seguintes parametros: formato de
administragdo (entrevista ou questionario), tipos de traumas na infancia avaliados;
frequéncia dos eventos; idade maxima em que o trauma € avaliado; tipo de agressor
(pais, irmaos etc); numero de itens dos instrumentos e duragéo da aplicagcédo. Esta
andlise foi realizada somente nos quatro instrumentos mais citados nos estudos da
presente revisdo, sendo eles: Childhood Trauma Questionnaire (CTQ), Childhood
Experience of Care and Abuse (CECA-Q), Adverse Childhood Experience

Questionnaire (ACE-Q) e Early Trauma Inventory (ETI).

RESULTADOS E DISCUSSAO

1. Instrumentos de avaliagdao do trauma na infancia.

Inicialmente foram encontrados um total de 4269 artigos na pesquisa com o
uso das palavras-chaves citadas anteriormente. Os estudos foram avaliados e 442
artigos satisfizeram os critérios de inclusdo. Os instrumentos utilizados para avaliar
trauma infantil encontrados nos estudos estdo na tabela 1. Para a avaliagdo da
ocorréncia de trauma infantil, a maioria dos estudos (77,60%) utilizaram o Childhood
Trauma Questionnaire (CTQ), seguido do Childhood Experience of Care and
Abuse (CECA-Q) usado em 5,65% dos estudos, Adverse Childhood Experiences
Questionnaire (ACE-Q) em 3,16% dos artigos e por fim o Early Trauma Inventory (ETI)

utiizado em 2,03% (Tabela 1). A pesquisa ainda mostrou que varios outros
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instrumentos sao utilizados para avaliagao do trauma infantil em adultos, porém foram

reportados em um numero reduzido de estudos, tal como apresentado na tabela 1.

Tabela 1- Instrumentos de Avaliagdao do Trauma na Infancia

Instrumentos N (%)

Childhood Trauma Questionnaire (CTQ) 343 (77,60)
Childhood Experience of Care and Abuse (CECA-Q) 25 (5,65)
Adverse Childhood Experiences Questionnaire (ACE-Q) 14 (3,16)
Early Trauma Inventory (ETI) 9 (2,03)
Childhood Abuse and Trauma Scale (CATS) 8 (1,80)
Childhood Trauma Interview (CTI) 5 (1,31)
Adult Attachment Interview (AAI) 4 (0,90)
Childhood Abuse and Neglect Questionnaire (CANQ) 4 (0,90)
Child Maltreatment Questionnaire (CMQ) 3 (0,67)
Childhood Physical and Sexual Abuse Questionnaire (CPSAQ) 3 (0,67)
Parental Bonding Instrument (PBI) 3 (0,67)
Childhood History Questionnaire (CHQ) 2 (0,45)
Childhood Traumatic Events Scale (CTES) 2 (0,45)
Childhood Sexual Experiences Scale (CSES) 2 (0,45)
Trauma Questionnaire (TQ) 1 (0,22)
Interview for Traumatic Events in Childhood (ITEC) 1 (0,22)
Childhood Abuse Interview (CAl) 1 (0,22)
Trauma and Distress Scale (TDS) 1 (0,22)
Childhood Traumatic Questionnaire (CT-Q) 1 (0,22)
Child Maltreatment History Self Report (CMHSR) 1 (0,22)
Childhood Adversity Questionnaire (CAQ) 1 (0,22)
ICD-11 Trauma-Questionnaire and the SCID-II 1 (0,22)
Maltreatment and Abuse Chronology of Exposure (MACE) 1 (0,22)
Childhood Sexual Abuse Measurement (CSAM) 1 (0,22)
The Childhood Sexual Abuse Stereotypes Scale (CSASS) 1 (0,22)
Trauma History Questionnaire (THQ) 1 (0,22)
Traumatic Life Events Questionnaire (TLEQ) 1 (0,22)
Child Abuse Potential Inventory (CAPI) 1 (0,22)
Hardt Childhood Questionnaire (HCQ) 1 (0,22)

Total 442 (100)
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2. Analise dos principais instrumentos utilizados para avaliagdao do trauma na
infancia reportados na literatura cientifica.
O CECA-Q, CTQ, ACE-Q e ETI foram os instrumentos de avaliagcado

retrospectiva do trauma na infancia mais utilizados nos estudos da presente reviséao.
A seguir realizamos uma avaliagédo destes questionarios.

2.1. Childhood Experience of Care and Abuse (CECA-Q)

O CECA-Q (ANEXO 1) avalia a ocorréncia ou auséncia de eventos traumaticos
na infancia, sua frequéncia e a proximidade com os agressores (pai, mée, tios, irmaos,
vizinhos etc). Além disso, o instrumento também avalia a relagdo da vitima com o pai
e com a mae durante a infancia. Este instrumento é dividido em partes: a parte 1 é
subdividia em 3 categorias, sendo que a categoria A apresenta a seguinte pergunta:
“Quem cuidou de vocé na infancia?” com as opgdes de respostas que variam de 0 a
6 (exemplo, 0-méae de nascimento; 1-madrasta; 2-parente do sexo feminino, etc).

A categoria B avalia se o individuo foi deixado por seus pais ou responsaveis:
“Vocé ja esteve em uma casa ou instituicao infantil antes dos 17 anos?” e as opgdes
de respostas sdo “sim” ou “ndo”, e ainda investiga, em caso afirmativo, qual foi o
periodo de tempo total que a pessoa passou na instituicao ou casa de abrigo infantil.
A categoria C apresenta duas perguntas: a primeira delas é se “Algum de seus pais
morreram antes dos seus 17 anos?”, as opgdes de respostas sdo “sim” ou “ndo” e
caso a resposta tenha sido positiva, o individuo deve informar qual idade que ele tinha
quando a morte dos pais ocorreu. Na segunda pergunta “Vocé ja se separou de seus
pais por um ano ou mais antes dos seus 17 anos?”, o individuo deve responder trés
itens caso a resposta seja sim: “Com que idade vocé se separou pela primeira vez?”,
“Quanto tempo durou esta separagdo?” e “Qual foi o motivo da separagao?”. Para

estas respostas ha a opgao tanto para a figura materna quanto para a figura paterna
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separadamente, com opcdes de respostas de itens de 1 a 6 para cada um dos
genitores (exemplo, 1: Doenga, 2: Trabalho, 3: Divércio/Separacéo etc).

Na parte 2 da entrevista é investigada a relagdo do individuo com sua mae
(caso o participante ndao tenha convivido com a mae, ha opgdes como tia, avo,
madrasta etc). Esta parte contém 16 afirmativas com op¢des de respostas para “sim”
ou “ndo”. Segue algumas das afirmacdes: “Ela foi muito dificil de agradar”, “Ela estava
interessada em como eu era na escola”, “Ela me fazia sentir indesejado(a)”, “Ela
tentava me fazer sentir melhor quando eu estava chateado(a)”, “Ela foi muito critica
comigo”, “Ela me deixava sem supervisdo antes dos 10 anos de idade” etc. A parte 3
do CECA-Q é composta pelas mesmas afirmativas da parte 2, porém as afirmagdes
sdo em referéncia ao pai (caso o participante ndo tenha convivido com o pai, ha
opgdes como tio, avd, padrasto etc).

A parte 4 do instrumento avalia se na infancia o individuo teve pessoas em
qguem confiava, e contém as perguntas “Havia algum adulto com quem conversou
sobre seus sentimentos? Se sim, quem?” e “Havia alguma crianga ou adolescente
com quem Vvocé conversou sobre seus sentimentos? Se sim, quem?”. A parte 5
corresponde as experiéncias sexuais indesejadas e caso a resposta seja afirmativa, o
individuo deve pontuar se estas experiéncias estavam relacionadas a mae, ao pai ou
a algum membro da familia ou pessoa conhecida.

Na presente revisao, dos 25 artigos que utilizaram o CECA-Q para avaliar o
trauma na infancia, 12 estudos (48%) avaliaram a ocorréncia e frequéncia do trauma
infantil em pacientes com desordens psiquiatricas, tais como depresséao, esquizofrenia
entre outros. Destes estudos, 3 tinham como objetivo avaliar a associagao entre
trauma infantil e o consumo de alcool e tabaco em pacientes com diagndstico de

depressao. Cinco artigos (41,66%) associaram o consumo de drogas (maconha e
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cocaina) e frequéncia de trauma infantil em pacientes com esquizofrenia. Quatro
estudos (33,34%) avaliaram os niveis de ansiedade e ocorréncia de eventos
traumaticos em pacientes com transtorno de humor. Do total de artigos (25) que
usaram o CECA-Q, dez estudos (40%) utilizaram este instrumento na populagao em
geral, sem especificar se a populagdo era portadora de alguma doenga. Destes
estudos, cinco (50%) tiveram como objetivo avaliar a associagao entre eventos
traumaticos na infancia e niveis de depressdo e os outros cinco estudos (50%)
associaram o trauma infantil com niveis de ansiedade. Por fim, dois (8%) dos 25
estudos, avaliaram a influéncia do trauma na infancia sobre niveis de depressao em

pacientes com dependéncia quimica.

2.2. Childhood Trauma Questionnaire (CTQ)

O CTQ (Anexo 1) é composto por 28 itens que abrangem os cinco principais
tipos de trauma infantil (abuso emocional, fisico e sexual e negligéncia fisica e
emocional). Cada item contém uma afirmativa com cinco opgdes de respostas que
variam de “nunca” a “sempre”. O abuso emocional é caracterizado pelas perguntas
“‘As pessoas da minha familia me chamaram de coisas do tipo estupido(a),
preguicoso(a), ou feio(a)’; “Eu achei que meus pais preferiam que eu nunca tivesse
nascido”; “As pessoas da minha familia me disseram coisas que me machucaram ou
me ofenderam”; “Eu senti que alguém da minha familia me odiava” e “Eu acredito que
fui maltratado(a) emocionalmente”.

A ocorréncia de abuso fisico € avaliado pelas perguntas “Eu apanhei tanto de
alguém da minha familia que tive de ir ao hospital ou consultar um médico”; “Alguém

da minha familia me bateu tanto que me deixou com machucados roxos”; “Eu apanhei

com cinto, vara, corda ou outras coisas que me machucaram”; “Eu acredito que fui
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maltratado(a) fisicamente” e “Eu apanhei tanto que um professor, vizinho ou médico
chegou a notar”. A investigacao sobre o histérico de abuso sexual é baseado nos
seguintes acontecimentos: “Tentaram me tocar ou me fizeram tocar de uma maneira
sexual”, “Ameagaram me machucar ou contar mentiras sobre mim se eu nao fizesse
algo sexual”’, “Tentaram me forgar a fazer algo sexual ou assistir coisas sobre sexo”,
“‘Alguém me molestou” e “Eu acredito que fui abusado(a) sexualmente”.

O CTQ contempla a pesquisa da histéria de negligéncia fisica na infancia
abrangendo os seguintes eventos: “Eu néo tive o suficiente para comer”, “Eu soube
que havia alguém para me cuidar ou proteger”, “Meus pais estiveram muito bébados
ou drogados para poder cuidar da familia”, “Eu tive que usar roupas sujas” e “Houve
alguém para me levar ao médico quando eu precisei”. A ocorréncia de negligéncia
emocional € avaliada pelos itens “Houve alguém na minha familia que ajudou a me
sentir especial ou importante”, “Eu me senti amado”, “As pessoas da minha familia
cuidavam umas das outras”, “As pessoas da minha familia se sentiam unidas” e
“Minha familia foi uma fonte de forgca e apoio”. E por fim, o instrumento avalia 3 itens
que configuram uma infancia perfeita: “Nao houve nada que eu quisesse mudar na

minha familia”, “Eu tive uma 6tima infancia” e “Eu tive a melhor familia do mundo”.

O CTQ é o instrumento mais utilizado mundialmente para pesquisa de eventos
traumaticos na infancia, sendo amplamente utilizado nos estudos desta revisdo (em
mais de 77% dos estudos). O instrumento foi traduzido e validado para o portugués
em 2006 por Grassi-Oliveira et al.2> Em 13% dos estudos avaliados na presente
revisdo o CTQ foi utilizado com o principal objetivo de associar a ocorréncia de trauma
infantil com niveis de depressao, ansiedade e variacdo de humor em pacientes com:
cancer, AIDS, dependéncia quimica (tabagismo, alcoolismo e consumo de drogas),

obesidade, fibromialgia e diabetes. Outros estudos (44%), utilizaram o CTQ para
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investigar a associagcao dos eventos traumaticos vividos na infancia com o consumo
de alcool e tabaco em pacientes psiquiatricos (as principais desordens foram a
ansiedade, depressdo e esquizofrenia). Enquanto 43% reportaram a utilizagdo do
instrumento para associar a frequéncia de eventos traumaticos com niveis de

depressédo e ansiedade na populagdo em geral.

2.3. Adverse Childhood Experiences Questionnaire (ACE-Q)

O ACE-Q (Anexo Ill) € composto por 10 itens que avaliam a presenga ou
auséncia de eventos traumaticos, tais como: violéncia (abuso fisico), abuso sexual,
negligéncia emocional, negligéncia fisica e eventos que denotam um lar disfuncional.
O abuso fisico & avaliado pelos itens “Os pais ou outro adulto da familia costumavam
empurrar, agarrar, dar um tapa ou jogar algo?; e “Algo bateu com tanta forga que tive
marcas ou me machucou?”. O abuso sexual é avaliado pela pergunta “Um adulto ou
uma pessoa pelo menos 5 anos mais velha, tocou ou acariciou meu corpo de uma
forma sexual? Ou tentou fazer sexo oral, anal ou vaginal?”. A negligéncia emocional
abrange as perguntas “Meus pais foram separados ou divorciados?”, “Minha méae ou
madrasta: muitas vezes foi empurrada, agarrada, esbofeteada ou jogou algo nela?”.

A negligéncia fisica é avaliada pelo ACE-Q utilizando-se as seguintes
perguntas “Sempre senti que nao tinha o suficiente para comer, tinha que usar roupas
sujas e nao tinha ninguém para me proteger?” e “Meus pais estavam muito bébados
ou drogados para cuidar de mim ou me levar ao médico se precisasse?”. As perguntas
“Um dos pais ou outro adulto da casa costumava me ofender, colocar para baixo ou
me humilhar ou agiu de uma forma que me fez ter medo de ser fisicamente ferido?” e
“Senti muitas vezes que ninguém na minha familia me amava ou achava que eu era
importante ou especial?” investigam a ocorréncia de abuso emocional infantil. O

instrumento também contempla perguntas referente a um lar disfuncional: “Morava
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com alguém que era alcoolista que usava drogas ilicitas?”, “Tive alguém da familia
que tinha depresséao, doenga mental ou tentado suicidio?” e “Alguém da minha familia
foi preso?”.

O ACE-Q foi utilizado em 14 estudos que avaliaram trés populagdes com perfis
distintos. Onze artigos (78,5%) avaliaram os eventos traumaticos vivenciados na
infancia com sintomas de depressao e ansiedade na populagdo em geral. Dois
estudos (14,28%) avaliaram a associagao do trauma infantil com variagdes de humor
em pacientes depressivos. Enquanto apenas um estudo (7,22%) avaliou niveis de
depressao e frequéncia de trauma infantil em pacientes com cancer.

2.4 Early Trauma Inventory (ETI)

O questionario ETI (Anexo IV) avalia a ocorréncia de violéncia, abuso sexual e
emocional e eventos catastroficos, como terremoto, enchente, guerra, acidentes, e
outros eventos que sao considerados eventos traumaticos. Sua estrutura é dividida
em 4 partes. A parte 1 abrange os traumas gerais: desastres naturais, morte dos pais
ou de algum outro membro da familia ou amigos, separagéao dos pais, testemunhar
violéncia contra alguém, dentre outros. Para isso, esta parte abrange perguntas como
“Vocé foi exposto a algum desastre natural com ameaga a sua vida?”, “Vocé ja
presenciou a morte ou alguma doenga grave em seus pais ou responsaveis?”, “Vocé
vivenciou o divorcio ou separagao dos seus pais?”, “ Vocé ja presenciou situagdes de
violéncia dirigida a outras pessoas, incluido membros da sua familia?”. Na parte 2 do
instrumento, € investigado a ocorréncia eventos que caracterizam o abuso fisico, com
as perguntas “Vocé ja recebeu um tapa no rosto”, “Wocé ja recebeu socos ou chutes”
e “Vocé ja foi atingido por algum objeto arremessado contra vocé”.

A parte 3 do ETI contém cinco questdes referentes ao abuso emocional: “Vocé

frequentemente foi colocado para baixo ou ridicularizado?”, “Vocé era frequentemente
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ignorado ou tratado como se nao fosse importante?”, “Frequentemente lhe diziam que
vocé ndo era bom?”, “Na maioria das vezes vocé foi tratado com frieza, falta de carinho
ou lhe fizeram sentir que ndo era amado” e “Seus pais ou responsaveis
frequentemente ndo conseguiam te entender ou entender a suas necessidades?”. Por
fim, a ultima parte do questionario avalia eventos referentes ao abuso sexual, com as
seguintes perguntas “Vocé ja foi tocado em alguma parte intima do seu corpo (como
seios, coxas e genitais) de um jeito que te surpreendeu ou fez se sentir
desconfortavel?”, “Wocé ja teve experiéncia de alguém esfregar os genitais em vocé?”,
“Vocé ja foi forgado ou coagido a tocar nas partes intimas de outra pessoa?”, “Vocé ja
fez sexo contra a sua vontade?”, “Vocé ja foi forcado ou coagido a fazer sexo oral em
alguém contra a sua vontade?” e “Vocé ja foi forcado ou coagido a beijar alguém de
forma sexual ao invés de um modo carinhoso?”.

O ETI foi traduzido e validado na populagao brasileira em 2013 por Osorio et
al.26 Em nossa revisdo, dos 9 estudos que utilizaram o instrumento, quatro deles
(44,44%) avaliaram a ocorréncia de eventos traumaticos vivenciados durante a
infancia na populagédo em geral e outros quatro (44,44%) avaliaram o trauma infantil
em pacientes com desordens psiquiatricas. Em todos os estudos o questionario foi
usado para avaliar a associagao o histérico de ocorréncia de trauma infantil com niveis
de depressao. Apenas um estudo (11,12%) utilizou o ETl em pacientes portadores de
dependéncia quimica (usuarios de drogas) para avaliar a associagado dos niveis de

depresséao e variacdo de humor com a ocorréncia do trauma infantil.
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3. Comparagao entre os principais instrumentos utilizados para avaliagao
do trauma infantil.

O CECA-Q é um instrumento de avaliagao baseado em entrevista, ou seja, a
aplicacéo € realizada pelo pesquisador do estudo e as perguntas devem estar em
terceira pessoa. Geralmente este método avalia poucos tipos de trauma, porém de
forma mais aprofundada (Tabela 2). J& o CTQ, ACE-Q e ETI sdo instrumentos
baseados em questionarios. Portanto, sdo auto responsivos, as perguntas sao em
primeira ou terceira pessoa e o participante deve escolher no minimo uma das opc¢des
de respostas apresentadas no instrumento. Os itens dos questionarios devem ser de
facil compreenséo, pois nao ha a interferéncia do pesquisador neste método (Tabela

2).

Todos os instrumentos apresentam boas propriedades psicométricas, boa
confiabilidade teste-reteste e forte estrutura interna.?’-30 O CTQ avalia os eventos
traumaticos ocorridos até os 15 anos, ja o CECA-Q avalia até os 17 anos e tanto o
ETlI como o ACE-Q avaliam eventos traumaticos vividos até os 18 anos de idade
(Tabela 2). Em relagdo a ocorréncia de trauma infantil, o CTQ avalia ndo s6 se o
evento traumatico ocorreu, como também sua frequéncia de ocorréncia (que varia de
‘nunca” a “sempre”), enquanto o ETl e o ACE-Q avaliam simplesmente a ocorréncia
ou ndo do trauma (sim ou ndo). Ja o CECA-Q avalia tanto a ocorréncia em “sim” ou
“ndo” como a sua frequéncia. O CTQ contém 28 itens correspondentes aos eventos
traumaticos, enquanto o CECA-Q explora 52 itens, o ACE-Q 10 itens e o ETI ¢é

composto por 27 itens (Tabela 2).

Todos os instrumentos abordam os cinco principais tipos de trauma na infancia,
exceto o ETI que ndo aborda a negligéncia emocional (Tabela 2). No entanto, este

instrumento se difere dos demais, pois apresenta uma categoria chamada “traumas
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gerais” que aborda eventos como acidentes, desastres naturais, guerra, dentre outros,
que podem ser considerados eventos traumaticos para o individuo (Tabela 2). Em
relacdo as perguntas relacionadas a cada tipo de trauma infantil, o CTQ e o ETI
apresentam 5 afirmativas para avaliar a ocorréncia de abuso emocional, o CECA-Q
apresenta 3 e o ACE-Q apenas 2 itens. O abuso fisico € abordado em 5 itens do CTQ
e ETI e apenas1 no CECA-Q e ACE-Q. O abuso sexual abrange 6 eventos no ETI, 5
no CTQ, 3 no CECA-Q, e1 no ACE-Q. A negligéncia fisica é apresentada em 5
afirmativas do CTQ e ETIl e em apenas uma afirmativa no CECA-Q e ACE-Q. A
negligéncia emocional é contemplada por 12 itens no CECA-Q, 5 itens no CTQ e 4
itens no ACE-Q. A maioria dos instrumentos nao classifica o tipo ou grau de
parentesco do agressor que promoveu o evento traumatico (Tabela 2). Apenas as
perguntas da entrevista CECA-Q investigam qual o membro familiar ou social que
promoveu o evento. Em relagido a duragado da aplicagdo, todos os instrumentos duram
em média de 10 a 20 minutos para serem respondidos, exceto o CECA-Q que pode

levar até 60 minutos (Tabela 2).
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Tabela 2- Comparacgao entre os principais instrumentos utilizados para
avaliagao do trauma na infancia

cTQ CECA-Q ACE-Q ETI
Autor Bernstein etal. Bifulcoetal. Wingenfeld etal. Bremner et al.
Ano de Publicagao 1997 2002 2011 2000
Valida¢ao no Brasil Sim Nao Nao Sim
Ano de validagao no 2006 2013
Brasil
Formato de Questionario Entrevista Questionario Questionario
administragao
Tipos de traumas AE, AS, AF, AE, AS, AF, AE, AS, AF, NF, AE, AS, AF, NF,
NF, NE’ NF, NE’ NE" TG
Abuso Emocional 5 itens 3 itens 2 itens 5 itens
Abuso Sexual 5 itens 3 itens 1 item 6 itens
Abuso Fisico 5 itens 1 item 2 itens 5 itens
Negligéncia Fisica 5 itens 1 item 1 item 5 itens
Negligéncia Emocional 5itens 12 itens 4 itens
Outros tipos de trauma Nao Néao Néao 11 itens
Numero de itens 28 52 10 27
Ocorréncia de traumas sim Sim Sim Sim
Frequéncia do trauma Sim Sim Nao Nao
Idade maxima em que o 15 anos 17 anos 18 anos 18 anos
trauma é avaliado
Classificagao do Nao Sim Nao Néo
agressor
Duragéao da aplicagao 10-20 minutos 60 minutos 10-20 minutos 10-20 minutos

*AE: abuso emocional; AS: abuso sexual; AF: abuso fisico; NF:negligéncia fisica; NE: negligéncia emocional;

TG: traumas gerais

Embora a utilizacao de instrumentos que avaliam em adultos as experiéncias

traumaticas vividas na infancia seja o principal meio de investigagcdo, este método

apresenta algumas limitagbes importantes. Por exemplo, nem sempre o evento

traumatico é consciente para o individuo, ou entéo, o paciente pode ter a recordagao,

mas nao se sentir confortavel em relata-lo. Outro fator importante € que obter

informagbes sobre eventos que ocorreram ha anos requer confianga na memoaria do

individuo, o que pode muitas vezes, nao corresponder a realidade. Sendo assim, a



26

porcentagem de ocorréncia de eventos traumaticos tanto na populagdo em geral,
como na populagdo clinica podem ser mais altos do que a porcentagem que 0s
estudos mostram. Esta revisdo atualizada da literatura indicou que a avaliagéo
retrospectiva em adultos de experiéncias traumaticas vividas na infancia apresenta
um numero consideravel de instrumentos validados e padronizados e que podem ser

uteis na investigacao clinica.
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ANEXOS

ANEXO |

Childhood Experience of Care and Abuse (CECA-Q)

CECAQ
1A WHO BROUGHT YOU UP BEFORE AGE 177
Lest the the PARENT FIGURES who brought you up = childhood for at isast 3 year or
lonper. Circle any of those that apply

| Mather figurzs; Father fgureis)
0. Birth mather 1. Burth father
L r 2. Siepfather
2 Female relative.............. 3 Male Relatve
3. Family friend (inc? godparent) 4 Farndy friend
4. Foster mother 5 Foster father
5. Adoptive mother & Acoptve fatner
R R T [ 7, o
B Were you ever in a children’s home or institution prior to age 177 YESING
[Flease circie) F yes:
‘What was the total length of time in the children's home? WEArs
[Loss)
1L LOSS OF PARENT BEFORE AGE 1T : MOTHER : FATHER
Diid =ther parent de before you were age 177 % YWES! NO " YES/ NO
§ §
IF YES: What age were you? ! pnp L AGE
:-_- []
Hawe you ever been separated from ywour ! YESI NO ; TES! NO
parent for one year or more before age 1T7 ' R
IF SEPARATED: _IﬂTIIEﬂ . ‘:F.ﬁTHER
At what age were you fist separaied? | % 2 : :
How long was ths separstion” B R ooy
i YEARS i YEARS
What was the reason for separation? ! |- liness ' 1. Wness
iplease § 2 Work 2 Work
wircle ) ! 3. Divorce : 3. Divorce!
! separstion ! s2paraton
:4.Hmknﬂl :4.hhurhnaw
:pﬂﬂt :-pilmﬂi
- £, Abandoned - 5. Abanooned
; G.Onher reazon ¢ 6.Other réason

Please describe Your expensnoe.. ... ..o



CECAR

2. A5 YOU REMEMBER YOUR MOTHER FIGURE IN YOUR FIRST 17 YEARS:
Pleass crole the approprate nurmber. I you maors than ane mother figure, choose the cne

youl were with longest or the one you found most dificult 1o Bve with
WHICH MOTHER FIGURE ARE YOU DESCRIBING BELOW?

1. Birth mother

2. Gtep-motherfather's lve-n pariner

3. Dithear relative 2.9 aunty, grandmothes

4 E}Ihetmn-mlameeg fnstetnwmergﬂdnwﬂwt
5. Other {describe)....

YES MO
IWegtAni] DEFIMITELY UNSURE MNOTATALL
1. She was yery dificulf o please.. ... 5 4 3 2 1
L.  5She was concermed about my womes. . g 4 3 2 1
3. She was mierested in how [ dig at school. a 4 3 2 1
4, She made me feel urwanted.......... & 4 3 2 1
5. She med to make me fesl better
when fwas upset. ... ... 1 % 3 2 1
&  Shewas very critical ofme. ... & 3 2 1
7. Zhe would leave me unsupennsed before |
was 1 years old. . L 4 3 2 1
g E‘umﬁmtﬂ@hmtmmﬁtum L 4 3 2 1
2. Attmes she macge me feel | was anuwsance | & 4 3 2 1
1. She ofien picked on me wnfardy. ... Lz 4 3 2 1
11. She was there if | needed her. ... & 4 3 2 1
T2 She was migrestsd in who my frends were L 4 3 2 1
13. She was concemed about my whereabouts. | £ 4 3 2 1
t4,  She cared for me when | was il & 4 3 2 1
18 EShe reglected my basic needs
{e.g: food and clothes) . ... . A 4 3 2 1
18 Sfﬂuﬁmliummmrdaﬁmhrm
and sishers . - 4 3 2 1
(Leaws btmh rfnusahlmqs}

31
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CECAQ

1. AS YOU REMEMEBER YOUR FATHER FIGURE IN YOUR FIRST 17 YEARS

Please crcle the appropriaie numssr. i wou had more than one father figurs, chooss the one you
ware with longest, or the one you found the maost difficul o live with. i you had no father in the
household then leave out this section.

WHICH FATHER FIGURE ARE YOU DESCRIEING BELOW ™

1. Birth father

2. Step-father! mothar's we-in parner

1. Cther relative e g uncle, granafather

4 Gﬂ‘ﬂmrdmle,g. foster father, adoptae Tather
2. Ciher (describa].. .

YES WO
(MEgiAnt] DEFINITELY  UNSURE  NOT AT ALL
1. He was very difficull to please.. ... B 4 3 2 i
2.  Hewas concemsad about my womes. ... .. E 4 3 2 i
3 Hewas interssted o how | did 3t schoal . 5 4 3 2 i
4. He made me fea! unwantsd. . ] 4 3 2 i
5. He tredio make me fesl batter
when [ was upset. . il 4 3 2 1
8.  Hewas mmm#nfnt 8 4 3 2 i
T J-h}muldiﬂ!mmmpemmhefml
was 10 years old. . & 4 3 2 1
B He would vsually have tme to talk to me § 4 3 2 i
2. Atbmes he made me fes! | was 3 nwsance 3] 4 3 2 1
10. Heofen picked on me unfairy......... & 4 3 2 i
11. Hewsas thers | needed hime..___.__ § 4 3 2 i
12, Hewas nterssted » who my fnends were & 4 3 2 1
13, Hewas concemed abouwt my whersabouls... § 4 3 2 i
14 He cared forme when |was il ] 4 3 2 i
153, He neglectes my basic nesds
(g, food and chothes) ... ... 5 4 3 2 i
8. He did not ke me as muech as my brobhers and
L — & 4 E | 2 i
[Leaws biank i no sibings|




33

CECAQ

4. CLOSE RELATIONSHIPS IN CHILDHOOD

|Pleass circe 35 anpropniats )

When you were a child or teenzger, were there any ADULTS you could go to with your
problems or 1o discuss your feelings? YES! NO

IF YES: Who was thai?

1Circle more than one 7 relevani)
1. Moiher! mother figure
Z. Father! father figure
3. Oither relative
4. Family friend
5. Teacher, vicar, it

Dz you want o note anything about the relatonship{si?.. ... ...

Wers fiere other CHILDRENTEEMAGERS your age that you cows discuss your problems
and fzelings witn? YESING

IF YES: Who was that?
{Circle more than one if relevantl

1. Bister

2. Brother

3. Dfner reiative

4. Chose freng

&. Cther less olose frisnd|s)

Whe would you deserbe as the TWO CLOSEST people to you as a chiztzenager”
{Circle up 1o two)

1. Mother' mother figure

2. Father! father figure

1. -Sister or brother

4. Uither relative

£ Family friend iadult]

G. Frend your age

7. Other (deserbe) ...



TECAD
£ PHYSICAL PUNISHMENT BEFORE AGE 17 BY PARENT FIGURE OR OTHER
HOUSEHOLD MEMEER
(Fhyak]

When you ware a oivld or ieenager were wou sver hit repeatedly with an |
{such as a belt or stick} or punched, kicked or bumt by someone in the househald?
YES RO

fF MO THEN SKIP TO & OVERLEAF:

IF "YES" MOTHER FIGURE EFATI-EHHEU-HE
[ []
L] (]
How 08 wene you when it began? :AEE .AEE
L] (]
L] (]
Did the hittng happen on more | YES/ ND ! YESI NO
than one OcCason” . i
How were you his? |1Beitorstick ¢ 1.Belt or stick
¢+ 2. Punched'kicked 2 Punchedkicked
: 3 Hit with hand | 3 Hit with hand
§ 4. Other ' 4. Other
Were wou ever mjured £ g E\"ESI'H\'] ETE!JIII}
bruises. black eves, broken . '
fmibs? ' i
' YESI NO 1 YESI NO
Was this person so angry they ! H
seemed out ! !

Diid yorw expenence this from anyone eles in the housshold? YES! NO

IF YES: DESCRIBE BELOW
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CECAG
. UNWANTED SEXUAL EXPERIENCES BEFORE AGE 17

|Fleaszs circie as 3oompnai|
VWhen you wers 3 chid or tesnager oid you sver YES! NOV UNSURE
hawve 3ny urwanied sexual sxpensnoes

[ anyone force you or persuade you have ses
mtercourse against your wishes befone age 177 YES/ NOJ UNSURE

Can you think of any upsetiing sexual sxperences  YESS NOV UNSURE
before age 17 wih a refated adult or someone in

authority & gteacher?

IF NONE THEMN SKEIP TO END.

iF "YES' OR "UNSURE" TO ABOVE THEN COMPLETE THE FOLLOWING:
Suab)

* FIRST * OTHER
| EXPFERIENCE i EXPERIENCE
How old wers you when it began? :.u:iE EA.EE
. e :......-'\..
Was e other person somsons you knew? y TESI NG : YESI NO
L L}
Was the other person a relative? E‘I’E!.l'lﬂ irE.-.mu
§ §
Ciid the other person live in your household? T YESI NG 1 YES! NG
Diid this persen do 10 you on mors= than one ' YESI NC ' YES/ NO
nocasion? i i
Did # mwolve fouching private parts of your body? | YESI NO ' YES/ NO
L] L]
Did # mwolve fouching private parts of the other | YEST NG | YES! NO
persons booy? : !
i i
8 8
Did # =wolve sexual mtercourse? ) YESI NG } YES! NO
L) ]




CECAR
THAMNE YOl

Thank you for vour help with this questionnaire. We realise that it is

difficult fo gve a true picture of your true childhood experence in a

guestonnairs, 20 if you have any comments you would ke o add,

please write them below.

Your response will be treated in the strictest confidence.

Any other comments:
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ANEXO Il

Childhood Trauma Questionnaire (CTQ)

Poucas Muilas

] U CTEsCi... ' . 5 Veres |,
Enquanio eu crescia Nunca oo, AsVeres oo

Sempre

1. Eu ndo five o suficiente para comer, # & & [ #
2 Eu soube gue havis alguém pars me cuidar &

oroteger . . ] [ ]
3. Ag pessoas da minha familia me chamaram

de coisas do tipo “estopidoda)”, L] [ ] L ] L L]

*rerirneni st ae Heinig
4. Meus pais estiveram muito b&bados ou

drogados parg poder cuidar da minha familia. ' ' " ’ .
5. Houve alguem na minha familia que ajudou a

me seniir especial ou importante. . . * * *
. Eu five que usar roupas sujas. ™ & 8 ™ #
7. Eu me senti amadala). ™ ™ 8 ™ .
B. Eu achei que mews pais preferiam que ey

munca fvesse nascido. o ’ . 9 "
&, Eu apanhei tanto de alguém da familia gue

tivi de ir ac hospital ou consultar um médica. e " . y .
10.  MNao houve nada que au quisesse mudar

nia minha familia. . . . ' .
1. Alguém da mirha familia me baleu tanta

gue me deikou com machucados roxos. . b . . .
12, Ew apanhei com cinip, vara, corda ou

GUITEE COIEES Que ma machucaram, ¢ ¢ . . o
13, As da minha familia cuida

et | g | a] o] w] o
14, Pesspas da minha familia dissaram

COiS3s que me machucaram ou me L] [ ] [ ] [ ] #

| ofenderam

15.  Euw acredito que fui maltratado(a
fisicamente. r } . . . e .




16.

Enguanto su crescia. .

Eu tive uma &tima infancia.

Poucas

Vazes

As Vazas

Muias
Vezes

apoio

L] L ] L ]
iT. Eu apanhei tanto que um professar,
vizinhe ou médico chegou a rotar. . - -
18 Eu senfi gue alguém da minha familia
me odigva. i " -
18 Az pessoas da minha familia se sentiam
unicas. - . -
20, Tentaram me bocar ou me fizeram locar
de wma maneira sexual . . .
21. Ameacaram me machucar ou Contar
mentiras sobre mim =2 eu ndo fizesse algo L ] L [ ]
2 Eu five a methor familia do munda. - ™ ™
23 Tentaram me forgar a fazer algo sexual
ou gssistic coisas sobre sexo. - . -
24. Alguem me molestou. . ™ ™
25 Eu acredito gue fui maltratado(a)
emocionaiments, . L -
26. Houwve slguam para me levar ao medico
quando su precisel. . . »
7. Eu acredito gue fui abusado(a)
sexualments. . 52 -
28. Minha familia foi uma fonte de forga &
i ] L ] [ ]
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ANEXO Il

Adverse Childhood Experience Questionnaire (ACE-Q)

While yen were growing wp. durins vour first 18 vear: of life:

[ Dvid a pareat or odher aduls m the housshold often ...
Evrear at you, inault you put vou dewm, or bumthate yen

or
Actim s way thar made you afradd dhat vou mnghd be phoyuically burt”

Ya: Mo IF vas sater |
1 Tiid a parsst or other wduft m tha bousshold ofien ..
Pash, gk, slap, ordhrow something st veu?
or
Ewer hir yoe so bard that yoe had psarks or wers: mjused”
Vo Mo B ves ammg [

3 Dnid an adult cr person ot least T yoar: older thaz vouwever...
Touch o fomdle your or hare you wuch thadr body in o vzl way™

or
Try ro or pcoasily hevs oral, amsl, or sagmad wex with youT
Yo Mo I wes snter 1

4. Did vou often foed thar ...
Mo eme in your fapsily leved vou o7 thought vt wers moporast ar specol’

or
Y our fansily didn’'s look out for sach ofher. feel closs 10 sach other, oF wappom sach odeea”
YTas Mo If yus antar L

I Diid wou ofen fual thar ...
You didn't bave snougs o ent, bad to wear dirty clothes. nad had ne cne to prowc? you”
or
Vour parsaty wers toe drenk oz kigh 1o ks cams of vou or mks you b the deceor if vou mesded i?
Yas Ne If yas amdar L
& Ware youz pamemts ever separated or dreoroed”
Ties Mo B ven auter [

7 Was your mother or wiepmaethar:

Often pusbed grabbed slappsd. or had semethinp thromn ar bes™
or

Semetme: or oftes kicked bimes, b with o Ssr or bet with scmsething hard?
or

Ever rapetedly k- over a0 jaast & fow mometon o2 threampad with a gan o kndfe?
Ve o o ves amser 1

£ Did vou bve with azrvons whe wat @ probiem drisker or ascobalic or wino uied srest drugs”
YasMe I vas amber 1

2 Was & poussheld oeeenber deprecsed or memally ill or dod & Bonsshold meenber amempr vaicade”
Vos Mo [Eyes qmtar 1

[0 Did v kousehobd memibsar go ta prisoa”
Yau & If ves somr |

Now add op voor “Ve:” answers: This is vour ACE Stere TOTAL



ANEXO IV

Early Trauma Inventory (ETI)

Identificagdo: Idade: Data da avaliagdo:

Parte 1. Traumas Gerais. Antes da idade de 18 anos

1. | Vocé ja foi exposto a algum desastre natural com ameaga a sua vida? SIM |NAO
2. | Vocé ja se envolveu em um acidente grave? SIM |NAO
3. | Vocé ja sofreu um ferimento ou uma doenca grave? SIM |NAO
4. | Vocé ja presenciou a morte ou alguma doenca grave em seus pais ou responsaveis? SIM |[NAO
5. | Vocé vivenciou o divorcio ou separagdo de seus pais? SIM [NAO
6. | Vocé ja presenciou a morte ou um ferimento grave em um dos seus irmaos? SIM [NAO
7. | Vocé ja presenciou a morte ou um ferimento grave em um amigo? SIM [NAO
8. | Vocé ja presenciou situagdes de violéncia dirigida a outras pessoas, incluindo membros da sua

familia? SIM |[NAO
9. | Alguém na sua familia ja sofreu de algum transtorno mental ou psiquiétrico, ou ja teve um surto? SIM [NAO
10.| Os seus pais ou responsaveis ja tiveram problemas com alcoolismo ou abuso de drogas? SIM [NAO
11.] Vocé ja viu alguém assassinado? SIM |[NAO
Parte 2. Castigo Fisico. Antes da idade de 18 anos
1. | Vocé ja recebeu um tapa no rosto? SIM [NAO
2. | Vocé ja foi queimado com dgua quente, cigarro ou alguma outra coisa? SIM [NAO
3. [ Vocé ja recebeu socos ou chutes? SIM [NAO
4. | Vocé ja foi atingido por algum objeto arremessado contra vocé? SIM |[NAO
5. | Vocé ja foi empurrado? SIM |[NAO
Parte 3. Abuso Emocional. Antes da idade de 18 anos
1. | Vocé era frequentemente colocado para baixo ou ridicularizado? SIM |NAO
2. [ Vocé era frequentemente ignorado ou tratado como se ndo fosse importante? SIM [NAO
3. | Frequentemente lhe diziam que vocé ndo era bom? SIM |[NAO
4. | Na maioria das vezes vocé foi tratado com frieza, falta de carinho ou lhe fizeram sentir que néo era

amado? SIM |[NAO
5. | Seus pais ou responséveis frequentemente nio conseguiam entender vocé ou suas necessidades? SIM |NAO
Parte 4. Eventos Sexuais. Antes da idade de 18 anos
1. | Vocé ja foi tocado em alguma parte intima do seu corpo (como seios, coxas, genitais) de um jeito

que te surpreendeu ou te fez sentir desconfortavel? SIM |NAO
2. | Vocé ja teve a experiéncia de alguém esfregar os genitais em vocé? SIM [NAO
3. |Vocé ja foi forcado ou coagido a tocar em partes intimas do corpo de outra pessoa? SIM [NAO
4. | Alguém ja fez sexo com vocé contra a sua vontade? SIM [NAO
5. | Vocé ja foi forcado ou coagido a fazer sexo oral em alguém contra a sua vontade? SIM |NAO
6. | Vocé ja foi forcado ou coagido a beijar alguém de maneira sexual ao invés de um modo carinhoso? | SIM [NAO

Se vocé respondeu "SIM" para qualquer um dos eventos acima, responda a seguir considerando o evento que
teve 0 maior impacto em sua vida. Na sua resposta, considere como vocé se sentiu no momento do evento.

1. | Vocé experimentou medo intenso, pavor ou desamparo?

SIM

NAO

2. | Vocé se sentiu fora do seu corpo ou como se vocé estivesse em um sonho?

SIM

NAO
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