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Resumo
A exposição a violência durante o desenvolvimento pode levar a alterações estruturais e funcionais 
signifi cativas no cérebro. Uma das regiões mais afetadas é o córtex pré-frontal, responsável pelo controle 
inibitório e pela impulsividade. Esta revisão sistemática teve como objetivo identifi car estudos empíricos 
que investigaram os efeitos da exposição a violência no controle inibitório e impulsividade em pré-
adolescentes e adolescentes. Este estudo seguiu as diretrizes PRISMA, utilizando a literatura científi ca 
indexada nas bases de dados Web of Science, Scopus, Embase, PsycINFO e PubMed, sem restrição de 
ano. Os critérios de inclusão foram: estudos empíricos, pesquisas humanas, incluindo amostras com pré-
adolescentes e adolescentes (10 a 18 anos); estudos envolvendo avaliação da impulsividade ou controle 
inibitório em jovens expostos a violência. O estudo foi desenvolvido por três pesquisadores que atuaram 
de forma independente como juízes na análise cega com uma taxa de concordância de 96%. Um total de 
13 estudos preencheram todos os critérios de inclusão, sendo que 12 deles avaliaram controle inibitório 
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e apenas um sobre impulsividade. Foram encontradas associações entre exposição a violência ao longo 
da infância e adolescência e defi ciências no controle inibitório em 11 dos 13 estudos, com variáveis 
envolvendo abuso sexual, que indicam as associações mais signifi cativas; e também entre exposição a 
violência e um nível mais alto de impulsividade. Os resultados do estudo sugerem que há evidências 
de que a exposição a violência interfere na capacidade de controlar os impulsos de pré-adolescentes e 
adolescentes.

Palavras-chave: Violência, adolescência, pré-adolescência, controle inibitório, impulsividade.

Impulsivity and Inhibitory Control in Preadolescents 
and Adolescents Exposed to Violence: 

A Systematic Review

Abstract
Exposure to violence during development can lead to signifi cant structural and functional changes in 
the brain. One of the most aff ected regions is the prefrontal cortex, responsible for inhibitory control 
and impulsivity. This systematic review aimed to identify empirical studies that investigated the 
eff ects of exposure to violence on inhibitory control and impulsivity in pre-teens and adolescents. This 
study followed the PRISMA guidelines, using the scientifi c literature indexed on the Web of Science, 
Scopus, Embase, PsycINFO, and PubMed databases, with no year restriction. The inclusion criteria 
were: empirical studies, human research including samples with preadolescents and adolescents (10-18 
years old); studies involving assessment of impulsivity or inhibitory control in young people exposed 
to violence. The study was performed by three researchers who acted independently as judges in the 
blind analysis with a concordance rate of 96%. A total of 13 studies met all inclusion criteria, with 
12 assessing inhibitory control and only 1 assessing impulsivity. Associations between exposure to 
violence throughout childhood and adolescence and defi ciencies in inhibitory control were found in 11 
of the 13 studies, with variables involving sexual abuse indicating the most signifi cant associations; and 
also between exposure to violence and a higher level of impulsivity. Study fi ndings suggest that there is 
evidence that exposure to violence interferes with the ability to control the impulses of preadolescents 
and adolescents.

Keywords: Violence, adolescence, preadolescence, inhibitory control, impulsivity. 

Impulsividad y Control Inhibitorio en Preadolescentes 
y Adolescentes Expuestos a la Violencia: 

Una Revisión Sistemática

Resumen
La exposición a la violencia durante el desarrollo puede provocar cambios estructurales y funcionales 
signifi cativos en el cerebro. Una de las regiones más afectadas es la corteza prefrontal, responsable del 
control inhibitorio y la impulsividad. Esta revisión sistemática tuvo como objetivo identifi car estudios 
empíricos que investigaran los efectos de la exposición a la violencia sobre el control inhibitorio y la 
impulsividad en preadolescentes y adolescentes. Este estudio siguió las directrices PRISMA, utilizando 
la literatura científi ca indexada en las bases de datos Web of Science, Scopus, Embase, PsycINFO y 
PubMed, sin restricción de año. Los criterios de inclusión fueron: estudios empíricos, investigaciones en 
humanos que incluyan muestras con preadolescentes y adolescentes (10-18 años); estudios que incluyan 
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evaluación de la impulsividad o el control inhibitorio en jóvenes expuestos a la violencia. El estudio fue 
realizado por tres investigadores que actuaron independientemente como jueces en el análisis ciego con 
una tasa de concordancia del 96%. Un total de 13 estudios cumplieron todos los criterios de inclusión: 
12 evaluaron el control inhibitorio y solo uno evaluó la impulsividad. En 11 de los 13 estudios se 
encontraron asociaciones entre la exposición a la violencia durante la infancia y la adolescencia y las 
defi ciencias en el control inhibitorio, siendo las variables relacionadas con el abuso sexual las que 
indicaron las asociaciones más signifi cativas; y también entre la exposición a la violencia y un mayor 
nivel de impulsividad. Los hallazgos del estudio sugieren que existe evidencia de que la exposición a 
la violencia interfi ere en la capacidad de controlar los impulsos de los preadolescentes y adolescentes.

Palabras clave: Violencia, adolescencia, preadolescencia, control inhibitorio, impulsividad.

A adolescência é considerada um perío-
do de desenvolvimento marcado por diversas 
mudanças físicas e hormonais que ocorrem 
com a puberdade, iniciando na pré-adoles-
cência, por volta dos 10 ou 11 anos de idade, 
até o final da escolarização formal, com 17 
ou 18 anos (Blakemore & Choudhury, 2006; 
Coleman & Hendry, 1990; Feldman & Elliott, 
1990; Spear, 2000; World Health Organization 
[WHO], 1986). Ao longo desse período, ocorre 
uma maturação cerebral não linear, que torna o 
cérebro mais suscetível a estímulos ambientais, 
especialmente eventos adversos (Casey et al., 
2008; Schriber & Guyer, 2016; Teicher et al., 
2016).

A exposição a violência na infância e ado-
lescência é um tema amplamente estudado devi-
do à complexidade e gravidade de suas conse-
quências. Estima-se que cerca de um bilhão de 
crianças e adolescentes entre 2 e 17 anos sejam 
vítimas de diferentes formas de violência no 
mundo (Hillis et al., 2016; WHO, 2022). Segun-
do a Organização Mundial da Saúde (OMS), 
as situações de abuso são as mais prevalentes 
e envolvem abuso físico, abuso sexual, abuso 
emocional e negligência (WHO, 2002). Esti-
mativas recentes mostram que 650 milhões de 
meninas e entre 240 e 310 milhões de meninos 
foram vítimas de violência sexual na infância 
(Moody et al., 2018; United Nations Children’s 
Fund [UNICEF], 2024). Em zonas de confl ito, 
o número de casos cresceu 25% em 2024, tota-
lizando mais de 41.000 violações confi rmadas 
(United Nations, 2025).

Além de causar alterações estruturais e 
funcionais signifi cativas no cérebro (Riem et 
al., 2015; Teicher et al., 2003; Woon & Hedges, 
2008), vivenciar traumas na infância está as-
sociado a uma maior probabilidade de desen-
volvimento de transtornos psiquiátricos, danos 
à saúde física, problemas comportamentais e 
emocionais (Bronfenbrenner, 1977; Cicchetti 
& Toth, 2015; Garbarino, 1977; Johnson et 
al., 2021; Nemeroff , 2004). Uma das regiões 
cerebrais mais afetadas é o córtex pré-frontal, 
sendo que essa estrutura ainda está em desen-
volvimento nesse período e regula as funções 
executivas, incluindo o controle inibitório 
(Miller & Wallis, 2009).

O controle inibitório é um construto mul-
tideterminado, infl uenciado por fatores bio-
lógicos, cognitivos, emocionais e contextuais 
(Wessel & Anderson, 2023), que regula im-
pulsos e inibe pensamentos, emoções e com-
portamentos inapropriados (Diamond, 2013; 
Flanagan & Ortiz, 2001; Kang et al., 2022; 
Kramer & Stephens, 2014). Essa função exe-
cutiva também está relacionada à adaptação do 
comportamento diante de confl itos cognitivos, 
ao adiamento da gratifi cação, ao planejamen-
to e organização de atividades e à inibição do 
comportamento impulsivo (Yücel et al., 2012). 
Evidências apontam que a exposição a situa-
ções adversas, como violência, pode represen-
tar um fator de risco adicional para prejuízos 
nessa função (Cohen et al., 2023). No entanto, 
vale ressaltar que condições do neurodesenvol-
vimento também estão associadas a difi culda-
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des no controle de impulsos e na postergação 
da gratifi cação, mesmo na ausência de tais ex-
periências adversas (Barkley, 2022; Willcutt, 
2020). 

Além disso, défi cits no controle de impul-
sos podem ser observados por meio de aspectos 
comportamentais relacionados à impulsividade. 
Tradicionalmente, a impulsividade é caracteriza-
da como uma ação rápida e geralmente realizada 
sem julgamento consciente ou premeditação, e 
pode envolver difi culdades em inibir respostas a 
mudanças no contexto, controlar distrações am-
bientais e manter o foco em tarefas importantes, 
ou ainda a tendência de priorizar ganhos imedia-
tos sem avaliar cuidadosamente as consequên-
cias (Bari & Robbins, 2013; Beauchaine et al., 
2017; Kaiser et al., 2022; Moeller et al., 2001). 
Estudos recentes, como Huang et al. (2024), 
apontaram que a impulsividade também deve ser 
compreendida como um traço relativamente es-
tável da personalidade, mensurável e preditivo 
de comportamentos ao longo do tempo. Nesse 
sentido, difi culdades relacionadas à capacidade 
de controlar impulsos podem comprometer a 
cognição e a aprendizagem, bem como contri-
buir para problemas comportamentais e difi cul-
dades nos relacionamentos interpessoais na ado-
lescência, com efeitos que podem se estender 
até a fase adulta (Abramovay, 2002; Nemeroff , 
2004; Shonkoff  et al., 2012; Werthein, 2003). 

Embora controle inibitório e impulsividade 
sejam construtos relacionados, a literatura aponta 
assimetrias (Cyders & Coskunpinar, 2011; Dou-
gherty et al., 2005; Gomide-Vasconcelos et al., 
2014; Sergeant, 2005). Dentre elas, sabe-se que 
a maioria dos estudos se concentra no controle 
inibitório, enquanto investigações sobre impul-
sividade são escassas. Essa disparidade pode ser 
explicada por desafi os teóricos e metodológicos 
inerentes ao estudo da impulsividade. Em ter-
mos conceituais, a impulsividade é considerada 
um construto multidimensional, que inclui com-
ponentes atencionais, motores e de planejamento 
(Patton et al., 1995), o que pode difi cultar sua 
operacionalização em protocolos experimen-
tais padronizados. Além disso, a mensuração 
da impulsividade depende majoritariamente 

de autorrelatos, como a Barratt Impulsiveness 
Scale (BIS-11), suscetíveis a viés de desejabi-
lidade social e limitações na acurácia do relato 
(Gomide-Vasconcelos et al., 2014). Em contra-
partida, o controle inibitório conta com paradig-
mas experimentais robustos, como Stroop e Go/
No-Go, que são amplamente utilizados e valida-
dos (MacLeod, 1991), o que pode justifi car seu 
predomínio nas pesquisas neuropsicológicas.

Somado a isso, entende-se que, enquanto 
a impulsividade é avaliada principalmente por 
tendências comportamentais, as funções execu-
tivas envolvem múltiplos processos cognitivos 
que infl uenciam seu desempenho, o que eviden-
cia diferenças relevantes na manifestação dessas 
difi culdades (Aron et al., 2004; Cho et al., 2013; 
Gomide-Vasconcelos et al., 2014; Matsuo et al., 
2009; Sergeant, 2005).

A lacuna metodológica e teórica limita a 
compreensão dos mecanismos que conectam 
impulsividade e exposição a violência. Estudos 
de revisão apontam que, apesar do crescente in-
teresse na relação entre impulsividade e compor-
tamentos de risco na adolescência (Geier, 2013; 
Lockwood et al., 2017), ainda há escassez de 
investigações que integrem diferentes contextos 
adversos e utilizem medidas padronizadas para 
mensurar o construto. Assim, considerando que 
a impulsividade tem implicações diretas para 
comportamentos de risco, agressividade e desfe-
chos psicossociais negativos (Fehon et al., 2005; 
Moeller et al., 2001), sua investigação aprofun-
dada é fundamental para subsidiar intervenções 
direcionadas a prevenção da violência e promo-
ção de estratégias de autorregulação em adoles-
centes expostos a contextos adversos.

Estudos sobre o tema sugerem o impacto 
da exposição a violência em diferentes funções 
cognitivas (Mothes et al., 2015; Spann et al., 
2012). No entanto, não há consenso quanto aos 
prejuízos em componentes relacionados ao con-
trole dos impulsos na adolescência, por ser um 
período em que tais habilidades estão se desen-
volvendo. Dessa forma, esta revisão sistemática 
teve como objetivo identifi car estudos empíricos 
que investigaram os efeitos da exposição a vio-
lência no controle inibitório e impulsividade em 
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pré-adolescentes e adolescentes. Os objetivos 
secundários foram identifi car os instrumentos 
utilizados para avaliar essas variáveis populacio-
nais e verifi car os demais desfechos.

Método

A revisão sistemática foi conduzida se-
guindo as diretrizes Preferred Reporting Items 
for Systematic Reviews and Meta-Analysis 
(PRISMA; Page, McKenzie et al., 2021; Page, 
Moher et al., 2021), e o protocolo foi registrado 
no International Prospective Register of Syste-
matic Reviews (PROSPERO) sob o número de 
registro CRD42023396476.

Estratégia de Busca
Realizamos uma busca sistemática da lite-

ratura científi ca indexada na Web of Science, 
Scopus, Embase, PsycINFO e PubMed (em 24 
de janeiro de 2022), usando os principais termos, 
com as devidas adaptações a cada base de dados, 
conforme ilustrado na Tabela 1, sem restrição de 
data de publicação e idioma. A palavra-chave 
“child” foi incluída para identifi car artigos que 
descrevessem amostras envolvendo as idades de 
interesse, incluindo pré-adolescentes e adoles-
centes (dos 10 aos 18 anos). Todas as palavras-
-chave usadas na busca foram localizadas no 
Medical Subject Headings (MeSH). 

Tabela 1
Estratégia de Busca

Base Estratégia de busca

PubMed (Adolescent[mh] OR Adolescent[tw] OR Adolescents[tw] OR Adolescence[tw] OR Teens[tw] OR 
Teen[tw] OR Teenagers[tw] OR Teenager[tw] OR Youth[tw] OR Youths[tw] OR “Female Adoles-
cent”[tw] OR “Female Adolescents”[tw] OR “Male Adolescent”[tw] OR “Male Adolescents”[tw] 
OR “Adolescent Behavior”[mh] OR “Adolescent Behavior”[tw] OR “Adolescent Behaviors”[tw] 
OR Child[mh] OR child*[tw] OR Children[tw]) AND (“Impulsive Behavior”[mh] OR “Impulsi-
ve Behavior”[tw] OR “Impulsive Behaviors”[tw] OR Impulsivit*[tw] OR Inhibition, Psychologi-
cal[mh] OR “Psychological Inhibitions”[tw] OR “Psychological Inhibition”[tw] OR “Psychology 
Inhibition”[tw] OR “Psychology Inhibitions”[tw] OR “Inhibitory Control”[tw]) AND ((Violence[mh] 
OR violence[tw] OR violences[tw] OR Atrocities[tw] OR “Assaultive Behavior”[tw]) OR “Exposu-
re to Violence”[mh] OR “Exposure to Violence”[tw] OR “Violence Exposure”[tw] OR “Psycholo-
gical Trauma”[mh] OR “Psychological Trauma”[tw] OR “Adverse Childhood Experiences”[mh] 
OR “Adverse Childhood Experiences”[tw] OR “Adverse Childhood Experience”[tw] OR “Early Life 
Stress”[tw] OR “Early Life Stresses”[tw] OR “Early-Life Stress”[tw] OR “Early-Life Stresses”[tw]))

Web of 
Science

(Adolescent OR Adolescent OR Adolescents OR Adolescence OR Teens OR Teen OR Teenagers OR 
Teenager OR Youth OR Youths OR “Female Adolescent” OR “Female Adolescents” OR “Male Ado-
lescent” OR “Male Adolescents” OR “Adolescent Behavior” OR “Adolescent Behavior” OR “Ado-
lescent Behaviors” OR Child OR child* OR Children) AND (“Impulsive Behavior” OR “Impulsive 
Behavior” OR “Impulsive Behaviors” OR Impulsivit* OR Inhibition, Psychological OR “Psycho-
logical Inhibitions” OR “Psychological Inhibition” OR “Psychology Inhibition” OR “Psychology 
Inhibitions” OR “Inhibitory Control”) AND (Violence OR violence OR violences OR Atrocities OR 
“Assaultive Behavior” OR “Exposure to Violence” OR “Exposure to Violence” OR “Violence Ex-
posure” OR “Psychological Trauma” OR “Psychological Trauma” OR “Adverse Childhood Ex-
periences” OR “Adverse Childhood Experiences” OR “Adverse Childhood Experience” OR “Early 
Life Stress” OR “Early Life Stresses” OR “Early-Life Stress” OR “Early-Life Stresses”)
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Scopus (Adolescent OR Adolescent OR Adolescents OR Adolescence OR Teens OR Teen OR Teenagers OR 
Teenager OR Youth OR Youths OR “Female Adolescent” OR “Female Adolescents” OR “Male Ado-
lescent” OR “Male Adolescents” OR “Adolescent Behavior” OR “Adolescent Behavior” OR “Ado-
lescent Behaviors” OR Child OR child* OR Children) AND (“Impulsive Behavior” OR “Impulsive 
Behavior” OR “Impulsive Behaviors” OR Impulsivit* OR Inhibition, Psychological OR “Psycho-
logical Inhibitions” OR “Psychological Inhibition” OR “Psychology Inhibition” OR “Psychology 
Inhibitions” OR “Inhibitory Control”) AND (Violence OR violence OR violences OR Atrocities OR 
“Assaultive Behavior” OR “Exposure to Violence” OR “Exposure to Violence” OR “Violence Ex-
posure” OR “Psychological Trauma” OR “Psychological Trauma” OR “Adverse Childhood Ex-
periences” OR “Adverse Childhood Experiences” OR “Adverse Childhood Experience” OR “Early 
Life Stress” OR “Early Life Stresses” OR “Early-Life Stress” OR “Early-Life Stresses”)

PsycInfo (Adolescent OR Adolescent OR Adolescents OR Adolescence OR Teens OR Teen OR Teenagers 
OR Teenager OR Youth OR Youths OR “Female Adolescent” OR “Female Adolescents” OR “Male 
Adolescent” OR “Male Adolescents” OR “Adolescent Behavior” OR “Adolescent Behavior” OR 
“Adolescent Behaviors” OR Child OR child* OR Children) AND (Impulsiveness OR “Impulsive 
Behavior” OR “Impulsive Behavior” OR “Impulsive Behaviors” OR Impulsivit* OR “Behavioral 
Inhibition” OR “Psychological Inhibitions” OR “Psychological Inhibition” OR “Psychology Inhi-
bition” OR “Psychology Inhibitions” OR “Inhibitory Control”) AND (Violence OR violence OR 
violences OR Atrocities OR “Assaultive Behavior” OR “Exposure to Violence” OR “Exposure to 
Violence” OR “Violence Exposure” OR “Emotional Trauma” OR “Psychological Trauma” OR 
“Psychological Trauma” OR “Adverse Childhood Experiences” OR “Adverse Childhood Expe-
riences” OR “Adverse Childhood Experience” OR “Early Life Stress” OR “Early Life Stresses” OR 
“Early-Life Stress” OR “Early-Life Stresses”)

Embase (Adolescent/exp OR Adolescent:ti,ab,kw OR Adolescents:ti,ab,kw OR Adolescence:ti,ab,kw 
OR Teens:ti,ab,kw OR Teen:ti,ab,kw OR Teenagers:ti,ab,kw OR Teenager:ti,ab,kw OR Youth:-
ti,ab,kw OR Youths:ti,ab,kw OR ‘Female Adolescent’:ti,ab,kw OR ‘Female Adolescents’:ti,ab,kw 
OR ‘Male Adolescent’:ti,ab,kw OR ‘Male Adolescents’:ti,ab,kw OR Child/exp OR child:ti,ab,kw 
OR children:ti,ab,kw OR child*:ti,ab,kw) AND (impulsiveness/exp OR impulsiveness:ti,ab,kw 
OR impulsivit*:ti,ab,kw OR ‘inhibition psychology’/exp OR ‘inhibition’:ti,ab,kw OR ‘inhibi-
tions’:ti,ab,kw OR ‘Inhibitory Control’:ti,ab,kw) AND (Violence/exp OR violence:ti,ab,kw OR 
violences:ti,ab,kw OR ‘Exposure to Violence’/exp OR ‘Exposure to Violence’:ti,ab,kw OR ‘Expo-
sure to Violences’:ti,ab,kw psychotrauma/exp OR ‘Psychological Trauma’:ti,ab,kw OR ‘Psycholo-
gical Traumas’:ti,ab,kw OR psychotrauma:ti,ab,kw OR ‘childhood adversity’/exp OR ‘childhood 
adversity’:ti,ab,kw OR ‘childhood adversities’:ti,ab,kw) AND (Violence/exp OR violence:ti,ab,kw 
OR violences:ti,ab,kw OR ‘Exposure to Violence’/exp OR ‘Exposure to Violence’:ti,ab,kw OR ‘Ex-
posure to Violences’:ti,ab,kw psychotrauma/exp OR ‘Psychological Trauma’:ti,ab,kw OR ‘Psycho-
logical Traumas’:ti,ab,kw OR psychotrauma:ti,ab,kw OR ‘childhood adversity’/exp OR ‘childhood 
adversity’:ti,ab,kw OR ‘childhood adversities’:ti,ab,kw)
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Triagem e Extração de Dados
Rayyan (Ouzzani et al., 2016) foi a plata-

forma usada para conduzir a revisão. Foram 
removidos documentos duplicados e a primeira 
triagem foi executada com base no título e nos 
resumos. O processo de triagem de título e resu-
mo e a análise dos textos completos dos artigos 
selecionados foram feitos pelos três pesquisa-
dores (GCS, FRTA e RMMA), que atuaram de 
forma independente como juízes na análise cega 
entre as características do estudo e os critérios 
de inclusão e tiveram uma taxa de concordância 
de 96%. O método de extração de dados de cada 
estudo consistiu no preenchimento de uma fi cha 
de informações padronizada. Dois autores (GCS 
e FRTA) extraíram os dados científi cos e um ter-
ceiro revisor (RMMA) verifi cou as informações 

adquiridas. As discordâncias foram resolvidas 
por discussão e consenso entre os autores.

Foram selecionados os artigos que atende-
ram aos seguintes critérios: estudos empíricos, 
pesquisas humanas incluindo amostras com 
pré-adolescentes e adolescentes (10 a 18 anos); 
estudos envolvendo avaliação da impulsividade 
ou controle inibitório em jovens expostos a vio-
lência. Artigos que não atenderam a um ou mais 
desses critérios foram excluídos; então, apenas 
aqueles que atenderam a todos foram incluídos 
na análise. A busca inicial foi baseada em es-
tudos que avaliaram impulsividade e controle 
inibitório. No entanto, devido à escassez de estu-
dos, publicações que avaliaram uma ou outra va-
riável nessa população também foram incluídas. 
A Figura 1 contém um fl uxograma ilustrando a 
análise. 

Figura 1
Fluxograma PRISMA Ilustrando o Processo de Revisão Sistemática
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Avaliação da Qualidade do Estudo
A qualidade do estudo foi avaliada pelos três 

autores independentes usando uma adaptação 
da Newcastle-Ottawa Scale (NOS; Wells et al., 
2000), conforme apresentado na Tabela 2, para 

Tabela 2
Adaptação da Newcastle-Ottawa Scale (NOS) para Avaliar a Qualidade dos Estudos

Estudos Seleção
Compara-
bilidade

Resultados Qualidade
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Kim & Bruce (2021) * - * - * * 4 Moderado

Sætren et al. (2021) * * * * * * 6 Baixo

Bruce & Kim (2020) * - - - * * 3 Moderado

Chen et al. (2019) * - - * * * 4 Moderado

Meyers et al. (2019) * * * * * * 6 Baixo

Zhai et al. (2019) * - - * * * 4 Moderado

Carvalho et al. (2020) * - - * * * 4 Moderado

Jankowski et al. (2017) * - * - * * 4 Moderado

Lambert et al. (2017) * - * * * * 5 Baixo

Kirke-Smith et al. 
(2014)

* - * - * * 4 Moderado

Bruce et al. (2013) * - * - * * 4 Moderado

Augusti & Melinder 
(2013)

* - * * * * 5 Baixo

DePrince et al. (2009) * - * * * * 5 Baixo

Notas. A seleção dos casos foi baseada na representatividade da amostra – descrição dos sujeitos incluídos e uma amostra 
comunitária; tamanho da amostra – acima da média do total “n” de todos os estudos é satisfatório; não respondentes – 
se o estudo menciona dados de perda amostral; e averiguação da exposição – se foi usada alguma escala/instrumento 
para avaliar maus-tratos ou violência na infância. Para avaliar a comparabilidade, foi analisado se o estudo ajusta suas 
análises para covariáveis (fatores de confusão controlados). E em termos de resultados, se o estudo mede ou atesta o 
desfecho principal desta revisão, incluindo controle inibitório ou impulsividade.

oferecer insights sobre avaliação de qualidade 
e riscos de viés. Os níveis gerais de qualidade 
dos resultados foram avaliados considerando a 
seleção dos grupos de estudo, a comparabilidade 
dos grupos, e a determinação da exposição ou 
resultado de interesse. 
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Síntese de Dados
Os dados dos estudos incluídos foram resu-

midos descritivamente na Tabela 3 que contém 
autores, ano de publicação, país, amostra, obje-
tivos e avaliação, e na Tabela 4, que traz os re-
sultados e conclusões de cada estudo. Além do 
resumo nas tabelas, foi conduzida uma síntese 
narrativa.

Resultados

Como resultados da busca, foram encontra-
dos 303 artigos, dos quais 16 eram duplicados. 
A partir da análise por título e resumo, foram 

excluídos 270 estudos por não atenderem aos 
critérios. Na primeira etapa do processo de se-
leção, os resumos de 17 artigos atenderam a 
todos os critérios de busca, mas, após o exame 
dos textos completos, apenas 13 foram selecio-
nados. Os resultados da revisão estão apresen-
tados nas Tabelas 3 e 4, que listam as seguintes 
informações sobre os 13 estudos: objetivo de 
cada estudo, características da amostra (número 
de participantes, idade ou média de idade dos 
participantes e gênero) e instrumentos utiliza-
dos nas avaliações e seus resultados. Na Tabela 
2, a qualidade de cada estudo foi analisada com 
base em possíveis riscos de viés. 

Tabela 3
Características dos Estudos (n=13)

Autores País Amostra Objetivo Instrumentos

Kim & 
Bruce 
(2021)

Estados 
Unidos

129 adolescentes 
maltratados e 
102 adolescentes 
não maltratados 
com status 
socioeconômico 
compatível (12-15 
anos; masculino e 
feminino)

Examinar o papel da 
tomada de risco e do 
controle inibitório, 
processos cognitivos 
essenciais que regem a 
regulação comportamental, 
como mecanismos que 
fundamentam a associação 
entre maus-tratos na 
infância e os estágios 
iniciais do uso de álcool.

Controle Inibitório:
- Behavioral Inhibition System and 

Behavioral Activation System 
Scales;

- Balloon Analogue Risk Task 
(versão automática);

- Go/No Go Task (versão 
computadorizada); 

Outros instrumentos:
- Brief Sensation Seeking Scale for 

Adolescents and Young Adults;
- Early Adolescent Temperament 

Questionnaire–Revised (versão 
para adolescentes e para pais); 
Monitoring the Future National 
Survey (entrevista estruturada 
adaptada).
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Sætren et 
al. (2021)

Noruega 4.261 adolescentes 
maltratados e 4.572 
adolescentes não 
expostos à violência 
(12-16 anos; 49,7% 
do sexo masculino)

O objetivo do presente estu-
do foi investigar o papel do 
controle inibitório afetivo 
na relação entre exposição 
a maus-tratos na infância e 
problemas de internalização 
na adolescência.

Exposição à Violência: 
- Parent-Child Confl ict Tactics Scale 

(adaptada);
- Itens usados em estudos de 

prevalência anteriores sobre abuso 
infantil na Noruega e na Suécia;

Controle Inibitório:
- Emotional Go/No-Go Task; 

Hopkins Symptom Checklist 
(HSCL-10).

Bruce 
& Kim 
(2020)

Estados 
Unidos

129 adolescentes  
que estavam 
envolvidos com 
o sistema de 
bem-estar infantil 
devido a maus-
tratos infantis e 
102 adolescentes 
de baixa renda não 
maltratados (12 a 13 
anos; 51,2% do sexo 
masculino)

Examinar índices 
comportamentais e 
eletrofi siológicos de 
controle inibitório durante 
a tarefa go/no-go em 
adolescentes maltratados e 
adolescentes de baixa renda 
não maltratados.

Controle Inibitório:
- Go/No-Go Task (versão 

computadorizada); Aquisição 
e processamento de dados de 
Eletroencefalograma (EEG).

Chen et 
al. (2019)

Jordânia 240 refugiados 
sírios e 210 
adolescentes 
jordanianos não 
refugiados (12-18 
anos; 57% meninos)

O objetivo deste estudo foi 
examinar as contribuições 
relativas da pobreza, 
exposição ao trauma, 
estresse pós-traumático e 
insegurança para a variação 
no controle inibitório e na 
memória de trabalho.

Exposição à Violência:
- Traumatic Events Checklist; 

Controle Inibitório:
- Rapid Assessment of Cognitive and 

Emotional Regulation (RACER);

Outros instrumentos:
- Child Revised Impact of Events 

Scale;
- Human Insecurity Scale;
- Child and Youth Resilience 

Measure; Lista de verifi cação de 12 
itens domésticos para mensurar a 
pobreza.
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Meyers et 
al. (2019)

Estados 
Unidos

2.625 adolescentes 
e jovens adultos 

(12-26 anos; 50,7% 
feminino)

Investigar as associações 
de exposição a traumas 
não agressivos, agressivos 
e de agressão sexual 
antes dos 10 anos de 
idade com trajetórias 
de desenvolvimento de 
oscilações teta frontais e 
oscilações delta posteriores 
durante condições de no-
go (inibição de resposta) e 
go. Um segundo objetivo 
foi examinar o papel 
do histórico parental de 
Transtornos por Uso de 
Álcool (AUDs) e uso de 
substâncias, impulsividade, 
gênero e raça/etnia dos 
participantes nessas 
associações. Um terceiro 
objetivo foi avaliar se as 
trajetórias neurofi siológicas 
associadas ao trauma 
infl uenciam o risco de 
AUDs e Transtornos por 
Uso de Cannabis (CUDs) 
e/ou psicopatologia 
internalizante (INT) e 
externalizante (EXT) 
relacionada.

Exposição à Violência:
- Semi-Structured Assessment 

for the Genetics of Alcoholism 
(SSAGA);

Impulsividade:
- Barratt Impulsiveness Scale (BIS-

11);

Controle Inibitório:
- Theta ERO Power (Go No-Go 

Task) com registro de EEG.

Outros instrumentos:
- Sensation Seeking Scale (SSS).

Zhai et al. 
(2019)

Estados 
Unidos

64 adolescentes 
estratifi cados em 
grupos de maior 
ou menor trauma 
infantil (14-17 anos; 
62,5% meninos) 

Este estudo prospectivo teve 
como objetivo testar se o 
trauma precoce modera a 
associação entre o controle 
inibitório durante o fi nal 
da infância e a reatividade 
ao estresse do córtex 
cingulado anterior durante a 
adolescência.

Exposição à Violência:
- Childhood Trauma Questionnaire 

Short-Form (CTQ);

Controle Inibitório:
- fMRI;
- Stroop Word-Color (verbal);

Outros instrumentos:
- Entrevista estruturada usando 

Scene Development Questionnaires 
a partir da experiência dos 
participantes em situações 
estressantes, apetitivas e neutras-
relaxantes; Kaufman Assessment 
Battery for Children (IQ).
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Carvalho 
et al. 
(2020)

Brasil 30 crianças 
maltratadas e 
25 crianças não 
maltratadas (8-12 
anos; masculino e 
feminino)

Investigar se há diferenças 
no processamento executivo 
entre crianças maltratadas e 
não maltratadas.

Exposição à Violência:
- Juvenile Victimization 

Questionnaire (JVQ);

Controle Inibitório:
- Go/No-Go Task of the Child Brief 

Neuropsychological Assessment 
Battery (NEUPSILIN-Inf);
- Hayling Test;

Outros instrumentos:
- Child Behavior Checklist (CBCL);
- Spence Children’s Anxiety Scale 

(SCAS);
- Trauma Symptom Checklist  for 

Children (TSCC);
- Children’s Depression Inventory 

(CDI);
- Wechsler Abbreviated Scale   of 

Intelligence (WASI);
- Wechsler Intelligence Scale for 

Children-Fourth Edition (WISC-
IV);

- Trail Making Test (TMT) para 
crianças;

- Teste de Discurso Narrativo 
adaptado para crianças do 
Protocolo de Montreal para 
Avaliação da Comunicação (MEC);

- Questionário sociodemográfi co;
- Entrevista semiestruturada; Teste 

de Cancelamento de Sinos.
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Jankowski 
et al. 
(2017)

Estados 
Unidos

14 adolescentes 
não maltratados; 
11 adolescentes 
maltratados que 
estavam em lares 
adotivos regulares; 
11 adolescentes 
maltratados que 
estavam em 
lares adotivos 
quando pré-
escolares e foram 
aleatoriamente 
designados para 
receber a 
intervenção; (9-14 
anos; masculino 
e feminino) 

O objetivo era explorar o 
impacto dos maus-tratos 
na primeira infância e de 
uma intervenção preventiva 
(Multidimensional 
Treatment Foster Care for 
Preschoolers - MTFC-P) 
na inibição da resposta 
no início da adolescência 
usando imagens de 
ressonância magnética 
funcional relacionadas a 
eventos.

Controle Inibitório:
- Go/No-Go Task (compatível com 

ressonância magnética, relacionado 
ao evento); 

- Scanner de ressonância magnética 
Siemens Allegra 3-Tesla (fMRI).

Outros instrumentos:
Child Behavior Checklist (CBCL).

Lambert 
et al. 

(2017)

Estados 
Unidos

287 adolescentes 
(16–17 anos; 55,1% 
meninas)

Examinou as associações 
únicas de múltiplas formas 
de exposição à violência 
infantil, indicadores de 
ameaça e pobreza, um 
indicador de privação 
cognitiva, com regulação 
automática de emoções e 
controle cognitivo em uma 
grande amostra comunitária 
de adolescentes usando uma 
abordagem multivariada que 
controlava a pobreza em 
modelos que examinavam 
a violência e a violência em 
modelos que examinavam a 
pobreza.

Exposição à Violência:
- The Childhood Trauma 

Questionnaire (CTQ);
- Screen for Adolescent  Violence 

Exposure (SAVE);

Controle Inibitório:
- Tarefa emocional de Stroop;

Outros instrumentos:
- The Multidimensional Anxiety 

Scale for Children (MASC);
- Children’s Depression Inventory 

(CDI).
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Kirke-
Smith et 
al. (2014)

Reino 
Unido

40 adolescentes 
vítimas de 
maus-tratos e 40 
adolescentes não 
vítimas de maus-
tratos (11-18 
anos; feminino e 
masculino)

O objetivo deste estudo foi 
investigar se adolescentes 
maltratados tinham 
menores habilidades 
de FE em comparação 
com adolescentes não 
maltratados.

Controle Inibitório:
- Verbal Inhibition/Motor Inhibition 

Task (VIMI);
- D-KEFS Color-Word Interference 

Test;

Outros instrumentos:
- Listening Recall Task (memória 

operacional verbal); 
- Odd-One-Out Task (memória 

operacional não-verbal);
- D-KEFS Verbal Fluency Test;
- D-KEFS Design Fluency Test;
- Stanford Binet Abbreviated IQ Test 

(ABIQ);
- Strengths and Diffi  culties 

Questionnaire (SDQ); Beck 
Youth Inventories for Anxiety and 
Depression (BYI-A e BYI-D).

Bruce et 
al. (2013)

Estados 
Unidos

11 crianças 
maltratadas que 
vivem em lares 
adotivos e de baixa 
renda e 11 crianças 
não maltratadas que 
vivem com seus pais 
biológicos (9-12 
anos; 55% do sexo 
masculino)

O objetivo do estudo atual 
foi examinar o impacto 
da adversidade precoce 
no controle inibitório 
e nas regiões cerebrais 
subjacentes no fi nal da 
infância.

Controle Inibitório:
- Go/No-Go Task; Scanner de 

ressonância magnética Siemens 
Allegra 3-Tesla (fMRI)

Augusti & 
Melinder 
(2013)

Noruega 21 crianças 
maltratadas e 
22 crianças não 
maltratadas (8-12 
anos; masculino e 
feminino)

O objetivo do presente 
estudo foi investigar 
se crianças maltratadas 
diferiam em seu 
funcionamento executivo 
em comparação com seus 
pares não maltratados e 
se o faziam de maneiras 
específi cas.

Exposição à Violência:
- Trauma Symptom Checklist for 

Young Children (TSCYC).

Controle Inibitório:
- Delis-Kaplan Executive Function 

System Color-Word Interference 
Test.

Outros instrumentos:
- Wechsler Abbreviated Scale of 

Intelligence (WASI); Cambridge 
Neuropsychological Test 
Automated Battery.
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DePrince 
et al. 
(2009)

Estados 
Unidos

110 crianças em 
idade escolar (média 
de idade=10,39 
anos/DP=1,19; 58% 
meninas)

O estudo atual teve como 
objetivo testar se crianças 
expostas a traumas 
familiares (incluindo abuso 
físico, abuso sexual e/ou 
testemunho de violência 
doméstica) apresentarão 
desempenho de FE mais 
baixo em relação a crianças 
expostas a traumas não 
familiares (por exemplo, 
desastres naturais, acidentes 
automobilísticos) e crianças 
expostas a nenhum trauma.

Exposição à Violência:
- UCLA PTSD Index;

Controle Inibitório:
- Stroop Task;

Outros instrumentos:
- Subescalas do Wechsler 

Intelligence Scale for Children-
Fourth Edition (WISC-IV): 
Aritmética, Sequência de Números 
e Letras, Dígitos, Procurar 
Símbolos, Cubos e Vocabulário;

- Gordon Diagnostic System (GDS);
- Brief Test of Attention (BTA);
- Child Dissociative Checklist 

(CDC); DSM-Anxiety Problems 
Scale of the Child Behavior 
Checklist (CBCL).

Tabela 4
Resultados e Conclusões dos Estudos (n=13) 

Autores Resultados Conclusões

Kim & Bruce 
(2021)

Maus-tratos na infância foram 
negativamente relacionados ao controle 
inibitório adolescente (β = 0,46, p < 0,001), 
que foi negativamente associado ao uso 
subsequente de álcool na adolescência (β 
= 0,18, p = 0,04). Maus-tratos na infância 
não foram signifi cativamente associados 
à tomada de risco adolescente (β = 
0,15); a tomada de risco adolescente foi 
positivamente associada ao uso subsequente 
de álcool na adolescência (β = 0,26, p = 
0,001).

Maus-tratos na infância foram 
signifi cativamente associados a défi cits no 
controle inibitório no início da adolescência 
e aumentaram signifi cativamente o uso de 
álcool na adolescência média.
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Sætren et al. 
(2021)

Abuso psicológico, físico e sexual foram 
positivamente associados a problemas 
de internalização, respondendo por FA 
neutro (p=0,000; p=0,034; p=0,000 
respectivamente) e FA irritado (p=0,000; 
p=0,032; p=0,000 respectivamente). O 
controle inibitório afetivo foi associado 
a problemas de internalização para FA 
irritado (p=0,043).

Jovens que sofreram maior exposição a abuso 
psicológico, físico e sexual relataram níveis 
mais altos de problemas de internalização. 
Problemas de controle inibitório afetivo 
foram unicamente relacionados a problemas 
de internalização em adolescentes 
maltratados. Adolescentes com maiores 
problemas de inibição de respostas a 
estímulos faciais raivosos distrativos também 
relatam maiores problemas de internalização.
Os resultados destacam a importância do 
controle inibitório afetivo como um potencial 
mecanismo moderador no risco individual 
de vivenciar problemas de internalização em 
adolescentes abusados.

Bruce & Kim 
(2020)

Os adolescentes não maltratados tiveram 
uma porcentagem maior de respostas corretas 
do que os adolescentes maltratados nos 
testes de aprovação e de não aprovação 
(F(1, 228)=4,13, p=0,043, η2 parcial=0,02, 
e F(1, 228)=7,55, p=0,006, η2 parcial=0,03, 
respectivamente).

Os resultados indicam que os adolescentes 
maltratados demonstraram comprometimento 
em uma habilidade cognitiva específi ca que 
dá suporte ao controle inibitório.

Chen et al. (2019) Os resultados para o controle inibitório 
foram os mesmos para refugiados sírios 
como aqueles para a amostra geral. 
A média do desempenho do controle 
inibitório foi 12,2% menos precisa em 
ensaios do lado oposto do que em ensaios 
do mesmo lado (p<0,001). Nenhuma 
associação foi encontrada entre controle 
inibitório e pobreza (p=0,379), exposição 
ao trauma e TEPT (p=0,616), ou 
insegurança humana (p=0,961) na população 
geral. A memória de trabalho foi associada 
à pobreza (p=0,041), bem como ao gênero 
(p<0,001) e educação infantil (p=0,002).

Associações entre pobreza e memória de 
trabalho foram observadas, mas os resultados 
para controle inibitório foram os mesmos 
para refugiados sírios como aqueles para 
a amostra geral. Associações entre FEs e 
exposições a traumas não foram encontradas.
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Meyers et al. 
(2019)

Trauma sexual antes de 10 anos foi 
associado à impulsividade cognitiva (BIS; 
p<0,001), contagem de sintomas de AUD 
(p<0,001), contagem de sintomas de CUD 
(p<0,001) e psicopatologia INT (p<0,001) 
e EXT (p<0,001). A exposição ao trauma 
agressivo foi associada aos sintomas de 
INT (p<0,001), e o trauma não agressivo 
foi associado aos sintomas de EXT 
(p<0,001). A precisão de “go” e “no-go” 
e o tempo de reação de ir na tarefa GNG 
não diferiram signifi cativamente entre 
os participantes. Sobre os resultados 
dos modelos ERO, o único efeito 
estatisticamente signifi cativo observado 
envolveu trauma de agressão sexual antes 
de 10 anos e oscilação frontal theta 
de no-go.

As descobertas sugerem que a exposição 
ao trauma de agressão sexual antes dos 10 
anos de idade está associada a uma taxa 
mais lenta de mudança nas trajetórias de 
desenvolvimento de oscilações frontais 
durante a inibição de resposta (poder theta 
frontal no-go) ao longo da adolescência e 
início da idade adulta e níveis aumentados 
de desinibição comportamental. 
Indivíduos expostos a traumas precoces 
também apresentaram taxas mais altas 
de impulsividade. Os resultados também 
indicaram que a mudança relacionada ao 
trauma sexual nas trajetórias theta frontais 
no-go infl uenciou o risco para a contagem 
de sintomas de AUD em jovens adultos e 
psicopatologia INT, mas não a contagem de 
sintomas de CUD ou psicopatologia EXT. 
Diferenças estatisticamente signifi cativas 
na impulsividade e busca de sensações 
foram encontradas naqueles que sofreram 
agressão sexual. Conclui-se que as mudanças 
no desenvolvimento neural relacionadas à 
exposição precoce ao trauma sexual podem 
aumentar o risco posterior de problemas de 
saúde mental.

Zhai et al. (2019) Os erros de Stroop foram signifi cativamente 
correlacionados com o Grupo de Trauma 
(Pearson r=0,32, p=0,01) e ativação durante 
a condição de estresse no rCZa dentro do 
ACC (Pearson r=0,23, p=0,040). A análise 
de declives simples dos efeitos condicionais 
na relação de moderação mostrou que os 
erros de Stroop foram signifi cativamente e 
inversamente associados com a ativação do 
rCZa no grupo de CTQ mais alto (b=0,83, 
p=0,007), mas não no grupo de CTQ mais 
baixo (b=0,44, p=0,31).

Os resultados do estudo sugerem que um 
controle inibitório mais fraco está relacionado 
a níveis mais altos de trauma na infância e 
à redução da reatividade ao estresse na zona 
cingulada rostral anterior (rCZa) do cíngulo.
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Carvalho et al. 
(2020)

Foram encontradas diferenças signifi cativas 
entre os grupos na Tarefa Go/No-Go 
(p=0,000) e nas variáveis do Teste de 
Hayling “erros simples da seção A” 
(p=0,004) e “erros de categorização da seção 
B” (p=0,029).

Houve uma diferença signifi cativa entre 
crianças maltratadas e não maltratadas no 
controle inibitório tanto na Tarefa Go/No-
Go quanto no Teste de Hayling, sugerindo 
desempenho de EF mais pobre em crianças 
maltratadas do que em controles. Embora não 
esteja claro se um histórico de maus-tratos 
está causalmente relacionado à diminuição 
de FE, os resultados atuais apoiam que a 
diminuição de FE está associada a maus-
tratos em crianças.

Jankowski et al. 
(2017)

O grupo maltratado composto por 
adolescentes que estavam em lares 
temporários regulares recrutou atividade 
neural limitada em comparação aos outros 
grupos. Na Tarefa Go/No-Go, o efeito 
principal do grupo e a interação grupo vs. 
condição não foram signifi cativos quanto ao 
tempo de reação.

Os adolescentes maltratados que estavam em 
lares temporários regulares demonstraram 
hipoatividade subcortical durante a inibição 
de resposta bem-sucedida e hiperatividade 
subcortical durante a inibição de resposta mal 
sucedida. Os adolescentes não maltratados e 
os adolescentes maltratados que receberam 
a intervenção exibiram padrões neurais 
notavelmente semelhantes durante a 
inibição de resposta bem-sucedida, mas os 
adolescentes maltratados que receberam a 
intervenção demonstraram hipoatividade 
pré-frontal durante a inibição de resposta 
mal sucedida. Tais descobertas sugerem que 
os maus-tratos na primeira infância alteram 
os padrões neurais subjacentes à inibição 
de resposta no início da adolescência e a 
intervenção preventiva pode minimizar os 
efeitos relacionados aos maus-tratos nesses 
sistemas neurais.
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Lambert et al. 
(2017)

Maior exposição total à violência não foi 
associada à inibição (b=0,05, p=0,471) ou à 
troca (b=0,10, p=0,196) na tarefa de setas ou 
à inibição (b=0,14, p=0,062) na tarefa Stroop 
emocional. A gravidade do abuso infantil foi 
associada ao controle inibitório na tarefa 
Stroop emocional (b=0,19, p=0,009). O 
abuso sexual foi associado à má adaptação na 
tarefa Stroop emocional (b=0,21, p=0,006); 
o abuso sexual (b=0,21, p=0,004) e o abuso 
físico (b=0,18, p=0,014) foram associados 
à má inibição na tarefa Stroop emocional. A 
pobreza foi associada a pior inibição (b=0,19, 
p=0,011) e mudança (b=0,16, p=0,030) na 
tarefa de setas e pior inibição na tarefa de 
Stroop emocional (b=0,15, p=0,043).

A violência foi associada a défi cits 
na regulação automática de emoções, 
especialmente abuso sexual. A pobreza está 
relacionada ao controle cognitivo ruim, mas 
não à regulação automática de emoções. 
Portanto, violência e pobreza preveem baixa 
inibição em contextos emocionais.

Kirke-Smith et al. 
(2014)

O grupo maltratado obteve pontuações 
mais baixas em inibição não verbal 
(R2=0,108) e custo de erro de atenção 
direcionada (R2=0,087), também em 
memória de trabalho executiva carregada 
(ELWM) verbal (R2=0,065) e não verbal 
(R2=0,072). Comparando as pontuações 
médias, o grupo maltratado obteve 
pontuações mais altas nos questionários 
SDQ, BYI-D e BYI-A do que 
o grupo não maltratado.

Os achados indicaram que adolescentes 
expostos a maus-tratos infantis alcançaram 
pontuações mais baixas em ELWM, fl uência, 
inibição não verbal e atenção direcionada 
(custo de tempo e custo de erro). Ansiedade, 
depressão e difi culdades comportamentais 
foram mais comuns no grupo maltratado. 
Os achados sobre inibição, onde algumas 
medidas não mostraram mais diferenças 
de grupo após a inclusão de difi culdades 
emocionais e comportamentais (EBD), 
sugerem que a inibição pode ser mediada por 
variáveis EBD, e não necessariamente por 
difi culdades subjacentes às EFs.
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Bruce et al. (2013) O grupo de crianças de comparação 
comunitária não maltratadas (CC) mostrou 
ativação signifi cativamente maior do que 
o grupo de crianças de assistência social 
(FC) durante os testes de não ir corretos 
em relação aos testes de ir corretos no 
giro lingual direito (p=0,015) e no córtex 
cingulado anterior direito estendendo-se 
para o giro frontal médio (p=0,001). A 
ativação no lóbulo parietal inferior 
esquerdo durante os testes de não ir 
corretos também foi signifi cativamente 
maior para o grupo FC em comparação 
com o grupo CC durante os testes de 
não ir incorretos em relação ao repouso 
(p=0,001).

Não houve diferenças signifi cativas entre os 
grupos no desempenho comportamental na 
tarefa, apenas para os padrões de ativação 
cerebral. As crianças não maltratadas 
demonstraram ativação mais forte do que 
as crianças adotivas em várias regiões, 
incluindo o córtex cingulado anterior direito, 
o giro frontal médio e o giro lingual direito, 
durante os testes de não ir corretos, enquanto 
as crianças adotivas exibiram ativação mais 
forte do que as crianças não maltratadas no 
lóbulo parietal inferior esquerdo e no córtex 
occipital superior direito, incluindo o giro 
lingual e o cuneus, durante os testes de não 
ir incorretos. Esses resultados sugerem que a 
adversidade inicial encontrada pelas crianças 
adotivas impacta o circuito neural subjacente 
do controle inibitório.

Augusti & 
Melinder (2013)

O grupo de maus-tratos teve 
signifi cativamente mais problemas em 
todas as escalas de sintomas, exceto 
de dissociação, em comparação com o 
grupo de contraste. Não houve diferenças 
signifi cativas de gênero ou diferenças no 
funcionamento cognitivo geral entre as 
crianças maltratadas e não maltratadas. 
Correlações de Pearson foram realizadas 
entre variáveis nas subescalas TSCYC e 
medidas de função executiva para cada 
grupo separadamente, mas nenhuma 
das correlações se mostrou signifi cativa 
(rs=−0,37 a 0,13). As crianças maltratadas 
tiveram desempenho signifi cativamente 
pior na medida de Memória Operacional 
Espacial em comparação com o grupo de 
contraste (η2=0,10, p=0,047). Além disso, as 
crianças maltratadas mostraram desempenho 
signifi cativamente pior na medida de 
estratégia de Memória Operacional Espacial 
do que seus pares não maltratados (r=0,36, 
p=0,017). As variáveis de mudança de 
conjunto intra/extradimensional e média 
de inibição não produziram diferenças 
signifi cativas entre os grupos.

Crianças maltratadas tiveram desempenho 
signifi cativamente pior em comparação 
com seus pares não maltratados na tarefa de 
Memória Operacional Espacial. No entanto, 
não houve associação estatisticamente 
signifi cativa entre maus-tratos e controle 
inibitório. Uma hipótese para essa falta de 
efeito pode ser que crianças que sofreram 
maus-tratos apenas mostram défi cits em 
outros tipos de inibição (por exemplo, 
comportamental).
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DePrince et al. 
(2009)

A amostra consistiu em 44 crianças que 
foram expostas a maus-tratos físicos em 
casa, maus-tratos sexuais por um adulto 
e/ou testemunharam violência doméstica 
(grupo de trauma familiar); 38 crianças 
expostas apenas a traumas não familiares, 
como desastres naturais, acidentes 
automobilísticos e/ou violência comunitária/
entre colegas (grupo de trauma não familiar); 
e 28 crianças não expostas a traumas (grupo 
sem trauma).
Comparar o grupo de trauma familiar com 
os grupos de trauma não familiar e sem 
trauma nas pontuações compostas de EF foi 
signifi cativo, t(107)=3,20, p<0,01, e revelou 
um tamanho de efeito médio (tamanho do 
efeito r=0,30). Crianças expostas à violência 
familiar apresentam desempenho de EF mais 
baixo em relação aos seus pares. Crianças 
no grupo de trauma familiar eram mais 
propensas a ter sofrido uma potencial lesão 
cerebral traumática (TBI) em relação aos 
seus pares (x2=4,12, p=0,04).

Trauma familiar foi associado a pior 
desempenho em um teste composto de FE 
(memória de trabalho, inibição, atenção 
auditiva e velocidade de processamento).

Quanto ao objetivo principal desta revisão, 
observou-se que não houve consistência entre 
os artigos que avaliaram os efeitos da exposi-
ção a violência no controle inibitório e na im-
pulsividade em adolescentes: dos 13 estudos re-
visados, apenas um avaliou ambas as variáveis 
(Meyers et al., 2019) e os outros 12 avaliaram 
apenas o controle inibitório. Por esse motivo, 
também foi possível perceber heterogeneidade 
nos instrumentos utilizados. Entretanto, para 
a avaliação do controle inibitório, foram utili-
zados The Stroop Task (Augusti & Melinder, 
2013; Bruce et al., 2013; DePrince et al., 2009; 
Kirke-Smith et al., 2014; Lambert et al., 2017; 
Zhai et al., 2019) e The Go/No-Go Task (Bruce 
et al., 2013; Bruce & Kim, 2020; Carvalho et 
al., 2020; Jankowski et al., 2017; Kim & Bruce, 
2021; Meyers et al., 2019;  Sætren et al., 2021), 
em diferentes modalidades. Para avaliar a im-

pulsividade, o único estudo desta revisão utili-
zou a Escala de Impulsividade de Barratt (BIS-
11; Meyers et al., 2019). Entre os 13 estudos, 
5 avaliaram a atividade cerebral por meio de 
Ressonância Magnética Funcional (fMRI) ou 
Eletroencefalograma (EEG) para maior deta-
lhamento e avaliação fi siológica (Bruce et al., 
2013; Bruce & Kim, 2020; Jankowski et al., 
2017; Meyers et al., 2019; Zhai et al., 2019).

Quanto à mensuração da exposição a vio-
lência, os instrumentos apresentaram grande va-
riedade. Em alguns estudos, as amostras foram 
recrutadas com indício de abuso ou utilizaram 
dados dos locais onde as amostras foram aces-
sadas. Em estudos em que o nível de exposição 
a violência foi avaliado, foram utilizados o Chil-
dhood Trauma Questionnaire (CTQ; Lambert 
et al., 2017; Zhai et al., 2019), Juvenile Victi-
mization Questionnaire (JVQ; Carvalho et al., 
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2020), Screen for Adolescent Violence Exposu-
re (SAVE; Lambert et al., 2017) e o Traumatic 
Events Checklist (Chen et al., 2019).

Todas as amostras continham meninos e 
meninas, mas variaram de acordo com a idade: 
estudos envolvendo crianças e pré-adolescentes 
tiveram participantes com até 8 anos de idade 
(Augusti & Melinder, 2013; Bruce et al., 2013; 
Carvalho et al., 2020); amostras com adolescen-
tes a partir de 12 anos (Bruce & Kim, 2020; Chen 
et al., 2019; Kim & Bruce, 2021; Lambert et al., 
2017; Meyers et al., 2019; Sætren et al., 2021; 
Zhai et al., 2019); e apenas 3 dos 13 estudos ava-
liaram participantes de ambas as faixas etárias 
(pré-adolescentes e adolescentes; Carvalho et 
al., 2020; DePrince et al., 2009; Jankowski et al., 
2017). Além disso, amostras de 11 estudos con-
tinham um grupo controle para comparação em 
termos de exposição a violência, sendo um deles 
um ensaio clínico randomizado (Jankowski et 
al., 2017), e os demais estudos de caso-controle 
(Augusti & Melinder, 2013; Bruce et al., 2013; 
Bruce & Kim, 2020; Carvalho et al., 2020; Chen 
et al., 2019; DePrince et al., 2009; Kim & Bruce, 
2021; Carvalho et al., 2020; Meyers et al., 2019; 
Sætren et al., 2021), que comparam adolescentes 
expostos e não expostos a violência. Apenas 2 
estudos não tinham grupo controle (Lambert et 
al., 2017; Zhai et al., 2019): um deles avaliou 
uma amostra de adolescentes com diferentes 
níveis de exposição a violência de acordo com 
seus objetivos (Lambert et al., 2017), e o outro 
dividiu a amostra em dois grupos de acordo com 
o nível de exposição ao trauma, com ponto de 
corte defi nido a partir da mediana calculada com 
o escore total do CTQ (Zhai et al., 2019).

Em resumo, a maioria dos estudos (onze de 
treze) indicou uma associação entre exposição 
a violência e perdas no controle inibitório, com 
variáveis envolvendo abuso sexual, que indi-
ca as associações mais signifi cativas (Bruce et 
al., 2013; Bruce & Kim, 2020; Carvalho et al., 
2020; DePrince et al., 2009; Jankowski et al., 
2017; Kim & Bruce, 2021; Kirke-Smith et al., 
2014; Lambert et al., 2017; Meyers et al., 2019; 
Sætren et al., 2021; Zhai et al., 2019). O único 
estudo envolvendo impulsividade também indi-

cou uma associação entre exposição a violência 
e um nível mais alto de impulsividade (Meyers 
et al., 2019). Em apenas dois estudos, não foram 
encontradas associações entre exposição a vio-
lência e controle inibitório (Augusti & Melinder, 
2013; Chen et al., 2019). Além de mensurar a ca-
pacidade de inibição, os estudos analisados tam-
bém investigaram outros aspectos relevantes de 
acordo com seus objetivos específi cos. Segundo 
o estudo de Lambert et al. (2017), a pobreza está 
associada ao baixo controle cognitivo, mas não 
à regulação automática das emoções, o que su-
gere efeitos seletivos em diferentes domínios do 
desenvolvimento. No entanto, segundo Chen et 
al. (2019), não foram encontradas associações 
entre pobreza e controle inibitório, apenas para 
memória de trabalho.

Alguns estudos analisaram a presença de 
psicopatologia e a associação entre exposição a 
violência e controle inibitório ou impulsivida-
de. Os resultados da pesquisa de Kirke-Smith et 
al. (2014) mostraram que ansiedade, depressão 
e difi culdades comportamentais estavam mais 
presentes no grupo composto por adolescentes 
abusados; e essas condições foram associadas a 
variações na memória de trabalho verbal e não 
verbal e inibição verbal, o que sugere que essas 
variáveis afetam algumas funções executivas. 
Meyers et al. (2019) apontaram que indivíduos 
que sofreram abuso sexual antes dos 10 anos 
podem apresentar trajetórias de desenvolvimen-
to atípicas do funcionamento neurofi siológico 
durante a inibição da resposta, um indicador de 
controle inibitório. Além disso, esses indivídu-
os apresentaram taxas mais elevadas de impul-
sividade, sugerindo que a exposição precoce a 
traumas impacta múltiplos aspectos do compor-
tamento autorregulado. A mudança de trajetória 
também foi associada a sintomas de transtornos 
por uso de álcool, psicopatologia internalizante, 
depressão, ansiedade e ideação suicida.

Outro aspecto essencial a ser ressaltado é 
que, nesta revisão, dos 13 estudos elegíveis, es-
tavam presentes amostras de cinco países, a sa-
ber: Estados Unidos da América (8), Noruega 
(2), Jordânia (1), Brasil (1) e Reino Unido (1), 
o que permitiu verifi car diferenças de diversas 
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culturas como: padrões socioeconômicos e polí-
ticos, contextos e tipos de exposição a violência, 
instrumentos utilizados para mensurar variáveis, 
entre outros. Foi possível verifi car, por exem-
plo, que a maioria dos estudos sobre o tema é de 
origem norte-americana, e os pesquisadores fre-
quentemente utilizam a comparação de grupos 
para analisar os desfechos. O estudo da Jordânia 
foi o único baseado em situações de guerra. No 
entanto, apresentou desfecho que diverge das hi-
póteses levantadas até então, pois não sugerem 
prejuízo em controle inibitório em adolescentes 
refugiados (Chen et al., 2019).

Discussão 

Esta revisão sistemática teve como objetivo 
identifi car estudos empíricos que investigaram 
os efeitos da exposição a violência no controle 
inibitório e na impulsividade em pré-adolescen-
tes e adolescentes, bem como verifi car os instru-
mentos utilizados para avaliar essas variáveis. 
Os principais resultados da busca mostraram que 
a maioria dos estudos indicou associações entre 
exposição a violência e perdas no controle inibi-
tório, com variáveis que envolvem abuso sexual, 
o que sugere as associações mais signifi cativas 
(Bruce et al., 2013; Bruce & Kim, 2020; Carva-
lho et al., 2020; DePrince et al., 2009; Jankowski 
et al., 2017; Kim & Bruce, 2021; Kirke-Smith 
et al., 2014; Lambert et al., 2017; Meyers et al., 
2019; Sætren et al., 2021; Zhai et al., 2019). Um 
dos estudos também indicou uma associação en-
tre exposição a violência e um nível mais alto 
de impulsividade (Meyers et al., 2019) e apenas 
dois estudos não mostraram associação signi-
fi cativa entre exposição a violência e controle 
inibitório, conforme mencionado na seção de 
resultados (Augusti & Melinder, 2013; Chen et 
al., 2019), e aponta que o desenvolvimento do 
controle inibitório e da impulsividade é determi-
nado por diversos fatores, nos quais a exposição 
a violência constitui um dos elementos signifi ca-
tivos, não sendo exclusivo.

Conforme declarado na seção de resulta-
dos, apenas um estudo avaliou a impulsividade 
(Meyers et al., 2019). O instrumento utilizado 

foi a Barratt Impulsiveness Scale (BIS-11), uma 
escala de autorrelato com trinta questões, consis-
tência interna moderada com alfa de Cronbach 
de 0,78 (Niv et al., 2012) e que avalia três tipos 
de impulsividade: impulsividade atencional/cog-
nitiva, impulsividade motora e não planejamento 
(Patton et al., 1995).

Estudos que mediram o controle inibitório 
usaram principalmente a Tarefa Stroop (Augusti 
& Melinder, 2013; Bruce et al., 2013; DePrince 
et al., 2009; Kirke-Smith et al., 2014; Lambert et 
al., 2017; Zhai et al., 2019) e a Tarefa Go/No-Go 
(Bruce et al., 2013; Bruce & Kim, 2020; Car-
valho et al., 2020; Jankowski et al., 2017; Kim 
& Bruce, 2021; Meyers et al., 2019; Sætren et 
al., 2021). Estudos sobre funções executivas fre-
quentemente contêm, em sua bateria de testes, 
instrumentos baseados no paradigma Stroop. O 
efeito Stroop está relacionado ao efeito interfe-
rência em que, ao executar a tarefa proposta, o 
indivíduo precisa processar informações confl i-
tantes e selecionar informações menos automá-
ticas ou intuitivas, de forma a recrutar diversas 
habilidades cognitivas, como fl exibilidade cog-
nitiva, atenção, velocidade de processamento e, 
principalmente, controle inibitório (MacLeod, 
1991; Stroop, 1935).

Dentre os instrumentos utilizados para ava-
liar a exposição a violência, está o Childhood 
Trauma Questionnaire (CTQ; Lambert et al., 
2017; Zhai et al., 2019), um dos questionários 
mais difundidos e confi áveis nas pesquisas so-
bre o tema (Grassi-Oliveira et al., 2014), que 
identifi ca e mensura a prevalência de traumas 
retrospectivos na infância, a saber: abuso emo-
cional, abuso físico, abuso sexual, negligência 
física e negligência emocional (Bernstein & 
Fink, 1998). Outro instrumento utilizado foi 
o Juvenile Victimization Questionnaire (JVQ; 
Carvalho et al., 2020), que avalia a exposição 
a crime convencional, abuso infantil, vitimiza-
ção sexual, vitimização perpetuada por amigos 
e irmãos e vitimização/testemunho indireto 
(Finkelhor et al., 2011). Também foi utiliza-
do o Screen for Adolescent Violence Exposu-
re (SAVE; Lambert et al., 2017), que mede a 
frequência de exposição direta e indireta a vio-
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lência em ambientes escolares, domésticos e 
de vizinhança (Hastings & Kelley, 1997), e o 
Traumatic Events Checklist (Chen et al., 2019), 
questionário desenvolvido pelos pesquisadores 
do estudo (Panter-Brick et al., 2009).

Em relação aos desfechos encontrados, ou-
tras revisões, incluindo estudos que avaliaram 
os efeitos da exposição a violência em crianças 
e adolescentes, apontaram défi cits nas funções 
executivas, incluindo o controle inibitório (Ka-
vanaugh et al., 2017; Lund et al., 2020). Nes-
ta revisão, a maioria dos estudos confi rmou a 
hipótese de associação entre exposição a vio-
lência e perdas no controle inibitório e maior 
impulsividade, exceto duas pesquisas (Augusti 
& Melinder, 2013; Chen et al., 2019). Numa de-
las o estudo envolve uma amostra de refugiados 
sírios, que não indicou prejuízo no controle ini-
bitório. Os autores observaram que, embora hou-
vesse alta exposição à guerra, foi a pobreza con-
tínua, e não o trauma ou a violência em si, que 
se associou a défi cits nas funções executivas. Os 
resultados sugerem que fatores socioeconômicos 
podem exercer maior infl uência sobre o controle 
cognitivo, comparado a experiências traumáticas 
isoladas. Além disso, mecanismos de resiliência, 
suporte social e estratégias de enfrentamento ob-
servados em alguns adolescentes refugiados po-
dem ter atenuado os efeitos esperados da expo-
sição a violência sobre o controle inibitório. Os 
pesquisadores também reconheceram limitações 
na bateria de instrumentos, destacando que não 
se tratam de métodos tão sensíveis para mensurar 
controle inibitório e que não há dados normati-
vos disponíveis para essa população (Chen et al., 
2019). O outro estudo refere perdas na memória 
de trabalho em crianças e pré-adolescentes mal-
tratados, mas não no controle inibitório (Augusti 
& Melinder, 2013). No entanto, os pesquisado-
res mencionaram que a composição do grupo de 
crianças e pré-adolescentes maltratados é hete-
rogênea. A complexidade do abuso representa-
do nesse grupo relativamente pequeno pode ter 
interferido nos resultados. O único estudo que 
avaliou o aspecto comportamental do controle 
dos impulsos mostrou que a exposição precoce 
ao trauma sexual está associada a maior impulsi-

vidade e, especifi camente, a impulsividade aten-
cional e não planejamento, segundo os eixos da 
escala BIS-11 (Meyers et al., 2019).

Conforme mencionado, a maioria dos es-
tudos analisados utilizou um grupo controle em 
comparação com grupos expostos a violência 
(Augusti & Melinder, 2013; Bruce et al., 2013; 
Bruce & Kim, 2020; Carvalho et al., 2020; 
Jankowski et al., 2017; Kim & Bruce, 2021; 
Kirke-Smith et al., 2014; Sætren et al., 2021). 
Considerando a alta prevalência de exposição a 
múltiplos tipos de violência em crianças e ado-
lescentes, incluindo vitimização direta e indire-
ta, há um potencial risco de viés na comparação 
entre grupos, dependendo do método de seleção 
dos participantes do grupo controle. Sabe-se 
que, no caso de crianças e adolescentes, há alta 
incidência de polivitimização, ou seja, geral-
mente, são vítimas de vários tipos de violência 
e caracterizados como públicos vulneráveis. Um 
estudo nos Estados Unidos, com uma amostra 
de 2.030 crianças e adolescentes de 2 a 17 anos, 
mostrou que 71% dos participantes relataram ter 
sofrido pelo menos um tipo de violência, dos 
quais 69% sofreram polivitimização (Finkelhor 
et al., 2005). Nesse mesmo estudo, observou-se 
que 35% dos participantes relataram vitimiza-
ção indireta, o que indica exposição a situações 
violentas sem vivenciá-las diretamente. No 
Brasil, um estudo com pré-adolescentes de 10 
a 14 anos mostrou que a vitimização indireta ou 
testemunha foi o tipo de violência com maior 
frequência relatada (42%), e correlacionou-se 
positivamente com a concentração de cortisol 
capilar (Buchweitz et al., 2019). Em contraste, 
estudos que avaliaram tipos específi cos de vio-
lência, como abuso sexual ou maus-tratos fa-
miliares, permitiram comparações mais claras 
com grupos controle defi nidos (DePrince et al., 
2009; Meyers et al., 2019).

Algumas limitações relacionadas ao pre-
sente estudo devem ser mencionadas. Primeira-
mente, encontramos apenas 13 estudos elegíveis 
para nossa revisão. A estratégia de busca conti-
nha como um dos critérios de inclusão estudos 
sobre impulsividade e controle inibitório, no 
entanto, apenas um estudo foi encontrado. Uti-
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lizando a mesma estratégia, mas fi ltrando estu-
dos que avaliam apenas impulsividade, apenas 
controle inibitório ou ambas as variáveis, foram 
selecionados 13 artigos. O risco de viés, nesse 
sentido, envolve o fato de não termos realizado 
nova busca e ajuste dos descritores da estratégia, 
o que sugere que pode haver mais estudos sobre 
o tema e que eles não foram identifi cados pela 
estratégia de busca utilizada. Em segundo lugar, 
devemos considerar os tipos de violência estuda-
dos e como foram relatados pelos participantes. 
Em alguns estudos, os próprios pais ou responsá-
veis responderam aos questionários, o que pode 
gerar viés e subnotifi cação de casos em relação 
a possíveis situações de maus-tratos e violência 
doméstica. Para estudos futuros, esses vieses 
poderiam ser minimizados por meio da utiliza-
ção de estratégias de busca mais abrangentes, 
incluindo diferentes combinações de descritores 
e fi ltros, além da inclusão de bases de dados adi-
cionais. Também seria recomendada a coleta de 
informações de múltiplas fontes, como autor-
relato dos participantes, relatos de cuidadores 
e registros administrativos, para reduzir viés 
de relato e subnotifi cação de casos de violên-
cia. Por fi m, ressalta-se que a padronização dos 
instrumentos de avaliação e a disponibilização 
de dados detalhados permitiriam meta-análises 
mais robustas e comparações mais precisas entre 
estudos, o que não foi possível alcançar no mo-
mento devido à heterogeneidade das amostras.

Apesar das contribuições desta revisão, é 
necessário considerar que a robustez das con-
clusões gerais é limitada pela heterogeneidade 
metodológica dos estudos incluídos. As amos-
tras variaram quanto a faixa etária, composição 
sociodemográfi ca e nível de exposição a violên-
cia, o que difi cultou a comparação direta entre os 
achados. Além disso, os instrumentos utilizados 
para avaliar tanto a exposição a violência quan-
to o controle inibitório e a impulsividade foram 
diversos, com diferentes graus de validade e sen-
sibilidade, o que pode afetar a consistência dos 
resultados. A diversidade cultural entre os países 
onde os estudos foram conduzidos, com diferen-
tes normas sociais, níveis de violência e acesso a 
recursos, também representa uma variável con-

textual importante, que pode infl uenciar tanto os 
desfechos neuropsicológicos quanto os próprios 
relatos de violência. Sendo assim, os aspectos 
metodológicos impõem limites à generalização 
dos achados e devem ser considerados na in-
terpretação dos resultados. Recomenda-se que 
futuras pesquisas adotem delineamentos mais 
padronizados e multicêntricos, com amostras 
representativas e protocolos de avaliação consis-
tentes, de modo a ampliar a validade externa das 
conclusões e fortalecer as evidências disponíveis 
sobre o tema.

Sabe-se, ainda, que a impulsividade é um 
dos aspectos relacionados a agressividade e 
a perpetuação de atos violentos (Fehon et al., 
2005; Rosell & Siever, 2015). Sendo assim, 
deve-se ressaltar a relevância e necessidade de 
investigar de forma mais aprofundada a interfa-
ce entre impulsividade e comportamentos vio-
lentos. Estudos longitudinais podem fornecer 
informações sobre predição de comportamentos 
futuros, enquanto estudos transversais são úteis 
para identifi car correlações e associações entre 
variáveis. A diferenciação deste tipo de enten-
dimento não apenas contribui para a teoria do 
fenômeno, como também orienta a elaboração 
de intervenções voltadas à prevenção da crimi-
nalidade e à promoção da saúde mental.

Além de contribuir para o avanço do conhe-
cimento teórico sobre os efeitos da exposição a 
violência no controle inibitório e na impulsivida-
de, os achados desta revisão sistemática têm im-
plicações consideráveis para o desenvolvimento 
de políticas públicas e intervenções voltadas à 
infância e à adolescência. Considerando a evi-
dência de que a violência, especialmente o abu-
so sexual, está associada a prejuízos no controle 
inibitório e aumento da impulsividade, ações de 
prevenção e proteção contra violência precisam 
ser priorizadas em contextos escolares, comu-
nitários e familiares. Intervenções precoces que 
promovam ambientes seguros e que fortaleçam 
habilidades autorregulatórias podem mitigar o 
risco de desenvolvimento de difi culdades cogni-
tivas e comportamentais (Johnson et al., 2021; 
Shonkoff  et al., 2012), além de reduzir a vulnera-
bilidade a quadros psicopatológicos futuros.
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Para pesquisas futuras, sugere-se a reali-
zação de estudos longitudinais que explorem 
os efeitos da violência ao longo do tempo, com 
distinção dos tipos de vitimização e consideran-
do variáveis mediadoras e moderadoras, como 
resiliência, suporte social, fatores contextuais 
– incluindo pobreza, insegurança alimentar, 
parentalidade, problemas de saúde mental de 
familiares/cuidadores e exposição direta e in-
direta a violência. Ainda, há necessidade de 
estudos com maior diversidade geográfi ca e 
cultural, especialmente em países de baixa e 
média renda, onde a violência contra crianças 
e adolescentes é altamente prevalente, mas su-
binvestigada (UNICEF, 2024; WHO, 2022). 
A avaliação integrada de funções executivas e 
aspectos comportamentais pode fundamentar 
programas de intervenção baseados em evidên-
cias, e contribuir para a elaboração de políticas 
públicas de prevenção à violência com foco no 
desenvolvimento saudável e integral de crianças 
e adolescentes.

Conclusão

Os dados coletados a partir desta revisão 
sistemática reconhecem que a exposição a vio-
lência durante a infância e adolescência está 
associada a prejuízos no controle inibitório 
e ao aumento da impulsividade, o que suge-
re impactos importantes no desenvolvimento 
de funções executivas em uma fase crítica do 
neurodesenvolvimento. Sugere-se a realização 
de novos estudos que envolvam diferentes ti-
pos de violência, considerando a variedade de 
instrumentos validados existentes e a avaliação 
de aspectos comportamentais além do controle 
inibitório, o que permite uma melhor compre-
ensão da capacidade de inibição em jovens des-
sa faixa etária. 

Além de contribuir para o avanço do co-
nhecimento científi co sobre os efeitos neuro-
cognitivos da violência precoce, os resultados 
deste estudo têm relevância social ao evidenciar 
a relevância de ações preventivas e de proteção 
no enfrentamento da violência contra crianças 
e adolescentes. As informações aqui reunidas 

podem orientar políticas públicas, estratégias 
de intervenção precoce e práticas baseadas em 
evidências que favoreçam o desenvolvimento 
saudável de jovens em contextos de vulnerabili-
dade. Por fi m, destaca-se a necessidade de con-
siderar os contextos sociais e culturais nos quais 
os estudos são conduzidos, uma vez que fatores 
estruturais e ambientais podem infl uenciar signi-
fi cativamente os desfechos observados.
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