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Prefacio

A psicologia forense esta se tornando cada
vez mais popular, tanto em nivel de espe-
cializagdo quanto de graduagdo. No en-
tanto, o proprio termo psicologia forense é
interpretado de maneiras diferentes pelos
estudiosos e pelo publico em geral. Alguns
especialistas na drea o utilizam para des-
crever 0 amplo campo da psicologia e do
direito que inclui a pratica clinica da psico-
logia, a psicologia penitencidria, psicologia
policial e areas ndo clinicas da psicologia e
do direito (p. ex., comportamento do juri,
identificacdo de testemunhas oculares).
Existem diversos livros disponiveis que
focalizam o campo mais amplo. Contudo,
faltam livros de qualidade que focalizem
unicamente a pratica da psicologia foren-
se, que € principalmente exemplificada na
avaliagdo e tratamento de individuos que
interagem com o sistema legal, para estu-
dantes de graduacio e até para recém-for-
mados. Este livro foi concebido para focar
a defini¢do mais restrita ou tradicional da
psicologia forense — a pratica da psicolo-
gia clinica forense. Por conseguinte, este
livro possui varios objetivos especificos
voltados & apresentagio desse tema aos
estudantes.

1. E enfatizada a necessidade de os psi-
cologos clinicos atuarem dentro do
seu dmbito da pritica como psicélogos

forenses. O ambito de sua atuacao
e definido pela adesdo a literatura
empirica, atuagio dentro da propria
experiéncia e evitar a atuagdo como
um ator legal (p. ex., advogado, juiz e
juri) e, em vez disso, atuar como psi-
cologo dentro do contexto legal. Ao
longo deste livro, sdo mencionadas
questdes relativas ac ambito da atua-
¢do e, por vezes, explicadas em maior
profundidade. Além disso, sdo discu-
tidas as ramificagtes éticas e legais da
atuag¢do realizada fora do ambito da
atuagao do profissional.

Desse modo, o livro enfoca a pratica
clinica apoiada empiricamente e colo-
ca pouca énfase nos aspectos da psi-
cologia forense que atualmente tém
pouco apoio empirico ou sdo pura-
mente sensacionalistas. Ndo esta den-
tro do escopo deste livro identificar a
melhor pratica clinica, mas sera dada
énfase ao uso da pesquisa e a neces-
sidade de que os psicologos forenses
sejam conhecedores atuantes. Parte
dessa énfase sera avaliar criticamente
aspectos da pratica clinica que preci-
sam de maior apoio empirico.

O texto também coloca os estudantes
diante da jurisprudéncia e do direito
codificado necessarios a pratica da
psicologia forense. Os estudantes de-
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vem reconhecer que os psicologos fo-
renses precisam estar familiarizados
com as leis de uma determinada juris-
digdo para que possam ser uteis aos
tribunais. A discussdo significativa da
jurisprudéncia e do direito codificado
também possibilita que os estudantes
entendam o papel da lei na formagdo
dos contornos da psicologia forense e
na vida das pessoas que sofrem im-
pacto da psicologia forense.

Este livro encoraja © conhecimen-
to da lei como uma entidade viva e
que respira na pratica da psicologia
forense e também na sua capacidade
de ser terapéutica ou antiterapéutica
para as pessoas que sdo afetadas por
ela. O termo jurisprudéncia terapéu-
tica € utilizado em um sentido amplo
nesta obra, como um modo de alertar
0s alunos para a importancia da lei,
e pretende sugerir que a lei pode ter
efeitos positivos ou negativos, depen-
dendo da sua determinagao original e
do modo como € aplicada.

O livro busca incorporar exemplos
do mundo real que prendam a aten-
¢ao dos estudantes. Estudos de caso e
exemplos da vida real sdo recorrentes,
por meio de quadros com textos espe-
ciais e da sua integragdo ao préprio
livro. Esse objetivo é especificamente
importante em um livro que enfoca a
pratica da psicologia clinica no sen-
tido de dar ao estudante uma visdo
introdutdria da pratica real da psico-
logia forense.

Esta obra pretende ser 1util tanto para
estudantes quanto para instrutores. O
estilo da sua redacio tem a intencao
de ser especializado, mas acessivel
aos estudantes. Este livro focaliza nao
sO a aplicagdo da psicologia forense

como também a ajuda aos estudan-
tes para que obtenham uma com-
preensao adequada do treinamento/
educagio necessarios e do emprego
das oportunidades disponiveis. Para
o instrutor, existem alguns capitulos
iniciais para tornar o resto do texto
flexivel, de modo que ele possa esco-
lher os capitulos de acordo com o seu
interesse /conhecimentos ou comple-
mentar o texto como desejar.

O livro estda organizado em cinco par-
tes diferentes. A primeira parte do texto
abrange os Fundamentos da Psicologia
Forense e é composta por trés capitulos.
O Capitulo 1 serve como o principal ca-
pitulo introdutério, “O que é psicologia
forense?”, e comega a introduzir as ideias
que os estudantes vio encontrar ao lon-
go do livro. O Capitulo 1 se concentra
em definir o que a psicologia forense é
e o que ela nido é. Os aspectos mais sen-
sacionalistas da psicologia forense sao
mencionados juntamente com descrigdes
frequentemente imprecisas na midia. O
campo mais amplo da psicologia e do
direito sera referido, mas deixamos cla-
ro que o foco principal deste livro sera a
pratica clinica da psicologia forense. O
capitulo conclui discutindo o treinamen-
to e educacdo necessarios para se tor-
nar um psicélogo forense. O Capitulo 2,
“Avaliacido, tratamento e consultoria em
psicologia forense”, serve como mais um
capitulo introdutdrio e descreve a ava-
liacdo clinica e tratamento de uma forma
ampla e dentro de um contexto forense.
Especificamente, ele discute os desafios
peculiares que os psicélogos forenses
com frequéncia enfrentam clinica, legal e
eticamente. E apresentado o termo dmbito
da pritica e explica-se como ele serd inte-
grado ao longo de todo o texto. O capitulo
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final dessa parte, “Testemunho pericial e
o papel de um perito”, oferece uma intro-
dugio sobre a importincia do direito na
pratica da psicologia forense. Os leitores
sdo incentivados a pensar sobre os efeitos
de longo alcance da lei ndo somente em
termos de pratica da psicologia forense,
mas também sobre as pessoas que estdo
diretamente envolvidas no sistema legal.
A ideia de jurisprudéncia terapéutica é in-
troduzida e serd usada durante todo o
livro como um tema. Todo esse material
estd organizado em torno do papel de
ampliacdo e do impacto potencial dos pe-
ritos forenses e o testemunho dos peritos.

A segunda parte do livro esta organi-
zada sob a categoria de “Violéncia e Psi-
cologia Forense”. O Capitulo 4 é dedicado
inteiramente a uma discussao da psicopa-
tia. E dada atengio especial a distingio
entre psicopatia e transtorno da perso-
nalidade antissocial. Esse capitulo revisa
a literatura geral que enfoca a psicopatia
e, especificamente, a sua relevancia para
a violéncia. O Capitulo 5, “Avaliacdao do
risco de violéncia”, revisa a historia da
avaliagdo clinica e do risco atuarial, junta-
mente com as limitacdes de ambos. Uma
discussdo especifica sobre diversas abor-
dagens atuariais ou estruturadas para
avaliagdo de risco serdo feitas dentro do
contexto da realizagdo da avaliagao de ris-
co e manejo do risco em contextos e situa-
¢oes clinicas. O capitulo final dessa parte,
"Agressores sexuais”, examina a agressio
sexual contra adultos e criangas, uma vez
que vem recebendo atencdo crescente por
parte por da midia e da literatura especi-
fica. Esse capitulo discute o tratamento,
avaliacdo e avaliagio de risco dos agres-
sores sexuais. Também € dada atencao
especial as diferentes leis que afetam os
agressores sexuais, tais como a notificacio

a comunidade, leis de registro e leis para
o predador sexualmente violento (SVP).

A terceira parte, “Leis de Satude Men-
tal e Psicologia Forense”, comega pelo Ca-
pitulo 7, “Inimputabilidade e responsabili-
dade criminal”. Esse capitulo é o primeiro
de trés que sao focar o papel geral da apti-
dio mental e a ideia de que a lei muda com
frequéncia quanto a como define doenga
mental dependendo da questdo legal. Os
padrdes variaveis de inimputabilidade sao
discutidos juntamente com outras mudan-
gas relevantes para as questdes legais rela-
cionadas. As medidas clinicas relevantes e
0§ varios mitos que rondam a inimputabi-
lidade sao examinados em profundidade.
Varias outras defesas legais envolvendo
responsabilidade criminal também sao
discutidas brevemente. O Capitulo 8, “Ca-
pacidade civil e criminal”, enfoca questdes
em torno da capacidade civil e criminal
e a distin¢do entre capacidade criminal e
inimputabilidade. Ele examina os diferen-
tes pontos ao longo do processo de julga-
mento em que a capacidade pode ser ava-
liada e 0s casos legais relevantes e medidas
usadas na pratica clinica, com boa parte do
foco na capacidade para se submeter a jul-
gamento. O Capitulo 9, “Restrigdo civil”,
define a internacio civil, descreve sua base
historica e discute a evolugdo mais recen-
te em procedimentos de internagao civil.
Especificamente, internagao sem hospi-
talizacdo, diretivas psiquiatricas prévias
e coergdo sdo examinadas com alguma
profundidade. Os alunos sao expostos a
inter-relacio entre internacao civil, insani-
dade e capacidade.

Na quarta parte do livro, “Criangas e
a Familia na Psicologia Forense”, cada um
dos trés capitulos aborda alguns aspectos
da familia. O Capitulo 10, “Violéncia do-
méstica e perseguicdo (stalking)”, comeca
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definindo violéncia doméstica e discute a
importancia do exame critico da literatu-
ra referente as taxas de prevaléncia. Esse
capitulo focaliza a etiologia, avaliagdo,
avaliagdo de risco e tratamento dos per-
petradores de violéncia doméstica. O Ca-
pitulo 11, “Delinquéncia juvenil e justiga
juvenil”, enfoca o papel de mudanga das
cortes juvenis como reagdo a percepgao
plblica do crime juvenil e as realidades da
violéncia juvenil. 5a0 examinadas as dife-
rengas entre 0s infratores juvenis e os in-
fratores adultos, sendo dada uma atengio
especifica aos mitos e realidades em torno
dos tiroteios em escolas. O Capitulo 12,
“Guarda dos filhos”, expde os estudantes
a literatura legal e psicologica que envolve
determinagdes sobre a guarda dos filhos.
E dada atencio especial as diferencas en-
tre avaliagdes para guarda dos filhos e
avaliagoes psicologicas junto com temas
de objetivo da pratica que estdo envol-

vidos nessa area dificil da pratica. Além
disso, € discutido o abuso infantil de um
modo geral e em termos da sua relevancia
para as situagdes de guarda dos filhos.

A parte final do livro consiste de um
capitulo, mas abrange diversos aspectos
do direito civil relevantes para a pratica
forense. O Capitulo 13, “Danos pessoais
e discriminacdo no direito civil”, enfoca
diversas areas da psicologia forense que
sd0 menos sensacionalistas e muito pouco
estudadas. No entanto, a drea pode repre-
sentar o campo maior da prética forense.
O Capitulo 13 descreve dreas como danos
pessoais, avaliacies médicas psicologicas
independentes, reivindicacdes de indeni-
zacao de trabalhadores e assédio sexual
e discriminagdo no emprego. Essas areas
da psicologia forense sdo frequentemente
ignoradas nas pesquisas, mas oferecem
uma oportunidade tinica para a pratica
da psicologia forense.
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O que é psicologia forense?

Uma introducao

O que é psicologia forense?

Voce abriu este livro buscando aprender
alguma coisa sobre psicologia forense,
uma das areas que mais cresce em toda
a psicologia. Mas vocé sabe realmente
0 que é psicologia forense? Ela é como
aqueles programas da televisdao, CS5I
— Investigagdo criminal? A psicologia fo-
rense envolve prender os serial killers?
Deve ser como no cinema! O Siléncio
dos inocentes? Beijos que matam? E esse o
tipo de coisa que os psicdlogos forenses
fazem, ndo é? Sem duvida, essas ima-
gens retratam de forma limitada alguns
dos aspectos da psicologia forense que
atraem o publico. Embora esses exem-
plos possam dar uma impressdao pouco
precisa da psicologia forense, eles pro-
porcionam algum entendimento desse
campo. Em ultima analise, essas ima-
gens deixam as pessoas interessadas no
assunto e nos estimulam a pensar sobre
as coisas terriveis de que o0s seres huma-
nos sio capazes.

Raramente digo as pessoas quando
as conhec¢o que sou um psicélogo foren-
se. Geralmente eu lhes digo que traba-
lho na universidade local. Meu orgu-
lhoso pai acha que essa minha resposta
soa como se eu lavasse o chdo em vez de
trabalhar como professor universitario.

Entretanto, as imagens que vém a mente
da pessoa mediana quando vocé declara
que é um psicélogo forense sdo muitas
vezes dificeis de serem corrigidas. Nes-
se capitulo, vou inicialmente ocupar al-
gum tempo esclarecendo a natureza e os
limites da psicologia forense, oferecen-
do também uma definicao especifica da
psicologia forense que usaremos duran-
te 0 restante do livro. E ndo se preocu-
pe: algumas dessas imagens que vém a
mente a partir do cinema e da televisdo
sdo verdadeiras. A Figura 1.1 mostra o

Dr. Theodore Blau, ex-presidente da
APA.

Isto é psicologia forense?

Muitas pessoas equiparam a psicologia
forense a ciéncia forense ou a aplicagido
da lei. Elas acham que os psicélogos
forenses chegam até a cena do crime,
examinam a area e, por fim, identificam
vdrias pistas que vio ajudar a capturar
0 criminoso. Continuamente vocé vé es-
sas situagdes retratadas em programas
de televisdo, na midia em noticias e no
cinema. Na verdade, pesquisas sugerem
que essas imagens na midia podem con-
duzir a iniimeras percepgdes incorretas
sobre a psicologia forense em geral (Pa-
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Figura 1.1

O Dr. Theodore Blau, ex-presidente da APA, comegou a trabalhar com psicolegia fo-

rense testemunhando como perito psicolégico e com frequéncia apresentava palestras na Aca-
demia do FBI, em Quantico, VA. Arquivos de Psicologia — Universidade de Akron @ Skip Gandy,

Gandy Photography, Inc., Tampa, FL.

try, Stinson e Smith, 2008). Entretanto, os
psicologos ndo sdo convocados rotinei-
ramente para coletar amostras de DNA,
analisar uma amostra de sujeira deixada
para obter a localizacao geografica de
onde ela se originou ou até para tragar
os assim chamados perfis psicolégicos.
Os psicologos forenses ndo sdo bidlogos
ou quimicos e raramente sdo investiga-
dores na cena do crime ou oficiais no
cumprimento da lei. Parece estranho,
mas eles sio simplesmente psicélogos.
Eles estudam o comportamento huma-
no e procuram aplicar esses principios
para auxiliar o sistema legal.

Quando uma velha amiga minha
volta a nossa cidade, geralmente vou até
a casa dos pais dela para comer um chur-
rasco. Certa vez, seu pai me perguntou,

sabendo que eu era psicologo forense:
“Como é que vocé faz terapia com pes-
soas mortas, meu Deus?”. Bem, embora
pelo menos ele estivesse pensando em
psicologos forenses em termos das tare-
fas que eles tipicamente desempenham
(ou seja, tratamento da doenca mental),
ele ndo acertou quando pensou no meu
trabalho como psicdlogo forense. Eu ndo
sou medium para falar com os mortos,
mas seria realmente muito facil predizer
a probabilidade de violéncia futura em
alguém que ja estd morto. Muitos estu-
dantes me procuram interessados em
usar sua especializacdo em psicologia
ou justi¢a criminal e o conhecimento do
comportamento humano que adquiri-
ram para “pegar os caras maus”. Eu ge-
ralmente explico a esses estudantes que
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raramente os psicologos forenses sdo
chamados para prender suspeitos; na
verdade, um estudo recente apurou que
apenas 10% dos psicdlogos e psiquiatras
forenses ja realizaram um perfil criminal
e apenas cerca de 17% acreditam que
essa seja uma pratica cientificamente
confiavel (Torres, Boccaccini e Miller,
2006). A maioria dos estudantes que
estio interessados em pegar crimino-
sos esta direcionando o seu olhar para
a aplicacdo da lei e ndo para a psicolo-
gia forense. Contudo, se vocé ainda esta
interessado na psicologia forense como
uma carreira possivel, deve saber que
pode até passar um tempo consideravel
bancando o detetive, mas vai precisar
muito mais do que isso depois.

A origem da psicologia forense

Parte da interpretagao erronea do pu-
blico em relagdo a psicologia forense
provém da falta de conhecimento sobre
a propria origem da palavra “foren-
se”. Embora algumas pessoas pensam
na ciéncia forense e na aplicagao da lei
quando se trata de psicologia forense,
outras podem pensar em palestras e de-
bates nas escolas. Colocar o foco na solu-
cdo de discussdes ou sendo adversarios
verbais em uma competigao de debates
realmente nos aproxima um pouco mais
do verdadeiro significado de psicologia
forense. A palavra forense é originada
da palavra latina forensis que significa
do forum e era usada para descrever um
local na Roma Antiga. O Férum era o
local onde os cidaddos resolviam dispu-
tas, algo parecido com o nosso tribunal
dos dias modernos (Blackburn, 1996;
Pollock e Webster, 1993). A partir desse
contexto, evoluiu o significado da psi-

cologia forense. O papel do psicélogo
forense é na verdade muito simples e
direto: os psicologos forenses auxiliam o
sistema legal.

Nossa definicao de psicologia
forense

Nao somente existe confusao entre o
publico em geral sobre a psicologia fo-
rense, como também ainda existe um
debate entre os psicdlogos a respeito
da natureza da psicologia forense (Bri-
gham, 1999). Esse debate ocorre ndo so
nos Estados Unidos, onde as reformas
nas leis de satide mental e a crescente
pressdo das cortes pelo testemunho cli-
nico levaram a um crescimento nesse
campo, mas também no Canada, Eu-
ropa e outras partes do mundo (Black-
burn, 1996; Ogloff, 2004). Falando de
um modo mais abrangente, a psicologia
forense se refere a aplicagdo da psicolo-
gia ao sistema legal. Contudo, muitos se
referem a esse campo mais amplo como
psicologia e a lei ou estudos psicolegais,
enquanto especificam que a psicologia
forense esta focada na aplicagido da psi-
cologia clinica ao sistema legal (p. ex.,
Huss, 2001a). Essa definigdo mais estrita
da psicologia forense, que enfoca apenas
a psicologia clinica, exclui topicos como
identificacdo de testemunhas oculares
(psicologia cognitiva), poligratos (psi-
cologia fisioldgica), comportamento do
juri (psicologia social) e testemunho de
criangas no tribunal (psicologia do de-
senvolvimento). Os outros aspectos nao
clinicos tém um impacto poderoso sobre
0 sistema legal e sdo extremamente im-
portantes no estudo psicoldgico da lei,
mas eles estdo além do objetivo deste li-
vro. Os estudantes devem procurar em
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outras fontes se tiverem interesse nesses
aspectos da relagao entre a psicologia
e a lei (p. ex., Brewer e Williams, 2005;
Roesch, Hart e Ogloff, 1999; Schuller e
Ogloft, 2001; Weiner e Hess, 2006).

Neste livro, vamos nos concentrar
em uma definicio mais estrita de psi-
cologia forense, que se concentra unica-
mente na pratica da psicologia clinica.
Nossa definigao de psicologia forense
vai focar a intersegdo entre a psicologia
clinica e o direito. A pratica clinica da
psicologia focaliza, em geral, a avalia-
cdo e tratamento dos individuos dentro
de um contexto legal e inclui conceitos
como psicopatia, inimputabilidade, ava-
liagdo de risco, danos pessoais e respon-
sabilidade civil (Huss, 2001b). Além dis-
50, evitaremos em geral os tépicos que
sdo mais caracteristicos da psicologia
policial (perfil criminal, adequagao para
avaliactes de responsabilidade, nego-
ciagdo de reféns) ou da psicologia peni-
tencidaria, que tem seu foco em questdes
pertinentes a institui¢ées correcionais
(prisdes e cadeias), mas ndo servem di-
retamente como ajuda aos tribunais.

Ao utilizarmos essa definicao de
psicologia forense, também devemos
diferenciar a pratica da psicologia foren-
se da psiquiatria forense. Os psicologos
clinicos e de aconselhamento sdo geral-
mente confundidos com os psiquiatras.
Embora tanto os psicologos quanto os
psiquiatras sejam treinados para auxi-
liar os individuos com doenca mental
e dificuldades emocionais em geral,
existem diferencas significativas (Gris-
s0, 1993). Psiquiatras sdo doutores em
medicina e obtém graus MDs ou DOs.
Os psicologos tipicamente obtém PhDs
ou PsyDs. Por consequéncia, os psi-
quiatras sdo licenciados para prescrever

medicagio e enfatizar esse aspecto nos
cuidados ao paciente. Tradicionalmen-
te, os psicologos ndo dirigem seu foco
para a administracdo de medicacido, es-
pecificamente medicagio psicotrépica,
e, em vez disso, focalizam a avaliagdo e
0 tratamento dos que sao mentalmente
doentes (ver Capitulo 2). Os psicélogos
também tém geralmente um treinamen-
to mais amplo na condugio de pesqui-
sas (Grisso, 1993) e, assim sendo, estao
mais aptos a examinar muitas das ideias
que vamos discutir neste livro. Havera
alguns aspectos em que nos deteremos
e que sao relevantes tanto para a psico-
logia forense quando para a psiquiatria
forense. No entanto, discutiremos tais
aspectos partir da perspectiva do psico-
logo forense.

Historia da psicologia forense

A psicologia forense tem uma historia
profunda e extensa que se desenvolveu
muito antes da cultura popular comecar
a focar nela. Veja a Tabela 1.1 para uma
breve lista dos eventos importantes no
desenvolvimento da psicologia forense.
Hugo Munsterberg é geralmente identifi-
cado como um dos primeiros psicilogos
a aplicar os principios psicoldgicos ao
direito em seu livro On the Witness Stand
[No banco das testemunhas] (1908). O
psicélogo alemdo William Stern também
direcionou o foco para a aplicagio dos
principios psicologicos ao sistema legal
por meio do estudo da identificagdo de
testemunhas oculares no inicio dos anos
de 1900. Contudo, a pratica clinica da
psicologia em sua relagio com o sistema
legal comegou mais ou menos na mesma
epoca. A pratica clinica da psicologia fo-
rense se originou com Lightner Witmer
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Tabela 1.1 Eventos importantes no desenvolvimento da psicologia forense

1908 Publicacao de On the witness stand, de Hugo Munsterberg

1908 Lihtner Witmer ministra cursos sobre a psicologia do crime

1909 Fundagao do Instituto Psicopatico Juvenil de Chicago

1921 Psicologo tem a permissao de testemunhar como perito em Estado vs.
Motorista

1962 Psicdlogos puderam testemunhar em casos de insanidade em Jenkins vs.
Estados Unidos

1969 Criacdo da Sociedade Americana de Psicologia Juridica

década de 1970
psicologia forense

Fundacdo de periddicos especializados que publicam artigos exclusivos de

e William Healy. Witmer comegou como
professor dos cursos de psicologia do cri-
me no inicio dos anos de 1900, e Healy
fundou o Instituto Psicopatico Juvenil de
Chicago, em 1909, para tratar e avaliar
delinquentes juvenis (Blackburn, 1996;
Brigham, 1999), servindo, assim, como
0s primeiros exemplos significativos de
psicologos clinicos forenses.

Quando a psicologia, especificamen-
te a pratica da psicologia forense clinica,
comegou a se desenvolver na América
do Norte, durante o século XX, os psico-
logos foram chamados para aplicar seus
conhecimentos rudimentares ao siste-
ma legal como testemunhas peritas (ver
Capitulo 3). Por exemplo, foi permitido
que um psicologo testemunhasse como
testemunha perita nos Estados Unidos
em Estado vs. Motorista (1921) sobre
delinquéncia juvenil (conforme citado
em Johnstone, Schopp e Shigaki, 2000).
Embora a corte tenha rejeitado o teste-
munho posteriormente (Johnstone et al.,
2000), ainda assim esse acontecimento
foi um passo importante no desenvol-
vimento da psicologia forense. Decisdes
da corte como Estade vs. Motorista ten-
deram a legitimar a profissdo, criaram
um mercado para os psicologos forenses

e indicaram que o sistema legal recorria
a psicologia como outro instrumento
para chegar a resultados justos e legais.

Entretanto, foi uma decisao da Cor-
te de Apelagdo no Distrito de Columbia,
Jenkins vs. Estados Unidos (1962), que mar-
cou um momento decisivo ainda mais
significativo para todo o campo da psico-
logia forense. Em Jenkins, a corte determi-
nou que fosse reconhecido o testemunho
psicoldgico para determinar a responsa-
bilidade criminal (isto é, inimputabili-
dade). Agora os psicologos forenses tes-
temunham rotineiramente em casos de
inimputabilidade apds avaliarem os réus.
Essas avaliagGes sdo necessarias para de-
terminar se os acusados exibiam aptiddo
mental suficiente no momento dos seus
crimes para serem responsabilizados por
eles. Antes da decisdo de Jenkins, o teste-
munho psicolégico sobre inimputabilida-
de tinha sido excluido de um modo geral
em favor do testemunho de médicos e
psiquiatras (Van Dorsten, 2002). Jenkins
foi um dos primeiros exemplos em que a
lei e o sistema legal influenciaram tanto
a pesquisa quanto a pratica da psicologia
forense. Especificamente, pode-se dizer
que a decisdo em [enkins levou a uma
explosdo da psicologia forense nos Esta-
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dos Unidos durante as decadas de 1960 e
1970, porque os tribunais admitiram uma
variedade de testemunhos ndo médicos
(Loh, 1981). Embora o sistema legal ca-
nadense possivelmente tenha sido menos
predisposto a permitir que psicdlogos
testemunhassem no tribunal, tem havido
mudangas em anos recentes para aumen-
tar o0 seu envolvimento (Schuller e Ogloft,
2001). Agora que os psicologos estdo sen-
do cada vez mais utilizados pelo sistema
legal, varios outros sinais apontam para o
crescimento do campo. A maior e possi-
velmente mais proeminente organizagao
profissional em psicologia forense, a So-
ciedade Americana de Psicologia Juridi-
ca, foi fundada em 1969 e ja atinge mais
de 3.000 membros (Grisso, 1991; Otto
e Heilbrun, 2002). Além disso, varios
periodicos de psicologia relacionados
ao tema forense, como Law and Human
Behavior e Behawvioral Sciences and the Law
comecaram a ser publicados na década
de 1970 (Melton, Huss e Tomkins, 1999).
Todos esses avangos sugerem uma profis-
sdo vibrante e em crescimento.

Principais areas da psicologia
forense

No entanto, a natureza da psicologia
forense provavelmente ainda ndo esta

clara para vocé. Uma maneira de obter
uma ideia melhor € examinarmos as
principais areas da psicologia forense
e as proprias leis em si. Tipicamente, a
psicologia forense pode ser dividida em
aspectos criminais e aspectos civis (ver
Tabela 1.2 para exemplos de psicologia
forense em ambos). Essa divisdo dos pa-
péis e tarefas da psicologia forense esta
baseada na separagdo legal entre o direi-
to civil e criminal. O direito criminal tem
seu foco nos atos contra a sociedade, e é
0 governo que assume a responsabilida-
de de se encarregar dos assuntos crimi-
nais por meio de oficiais da lei e promo-
tores. O foco do direito criminal € punir
os infratores para manter um senso de
justica na sociedade e prevenir o crime.
O assassinato que ocorreu na noite pas-
sada ou o assalto na rua sdo considera-
dos violagbes das leis criminais porque
nds, como sociedade, ndo consideramos
esse comportamento adequado e consi-
deramos as violactes das leis criminais
como um delito contra qualquer um de
nés. O estado, ou o governo, age em
nome da sociedade como autor de um
processo e apresenta uma acusagiao con-
tra um réu quando considera que um in-
dividuo violou a lei criminal.

Existem inumeras questdes legais
especificas do direito criminal que fre-
quentemente desempenham um papel

Tabela 1.2 Exemplo de areas da pratica forense no direito civil e criminal

Direito criminal

Direito civil

Avaliagdo de risco no momento da sentencga
Inimputabilidade e responsabilidade criminal
Capacidade para se submeter a julgamento
Tratamento de agressores sexuais

Transferéncia do jovem para tribunal adulto

Guarda dos filhos
Responsabilidade civil
Danos pessoais

Indenizacdo a trabalhadores

Capacidade para tomar decisdes médicas
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importante na pratica da psicologia fo-
rense. Por exemplo, mens rea € um prin-
cipio de responsabilidade criminal que
esta relacionado ao estado mental de um
individuo. Mens rea, ou mente culpada,
significa que um individuo cometeu um
ato ilegal intencionalmente ou proposi-
talmente. Esse principio sugere culpabi-
lidade. Embora os psicologos nao sejam
chamados para dar opinido em todos os
casos criminais quanto a questdo de o
réu ser ou ndo uma mente culpada, eles
sio chamados em situagdes especificas.
Essas situagdes geralmente tém seu foco
no tema da inimputabilidade. Em casos
de inimputabilidade, é responsabilida-
de do psicologo forense auxiliar a corte
a identificar se o acusado sofria de uma
doenga mental e se esta o impedia de
formar mens req e, portanto, de cometer
o crime intencionalmente. Qutros exem-
plos relevantes no direito criminal in-
cluem quando um jovem ou uma pessoa
com retardo mental esta enfrentando a
pena de morte. Casos recentes na Corte
Suprema decidiram que criminosos com
menos de 18 anos (Roper vs. Simmons,
2005; Quadro 1.1) e acusados que so-
frem de retardo mental (Atkins vs. Virgi-
nia, 2002) nao tém capacidade suficiente
para formar mens rea e ser legalmente
responsaveis por um crime capital. Des-
sa maneira, ndo podem ser executados.
Em contraste, toda a violacdo da lei
civil & considerada ofensa contra um
individuo. O direito civil se refere aos
direitos e reparac¢des privados, ndo ne-
cessariamente o bem publico. Se eu me
envolver em um acidente de carro por-
que estou dirigindo em alta velocidade
e atropelo outra pessoa, posso ser con-
siderado civilmente responsavel porque
prejudiquei aquela pessoa de alguma

maneira. Os atos ilicitos se enquadram
no direito civil e consistem de um ato
injusto que causa prejuizo a um indivi-
duo. Além disso, fica a critério da pes-
soa que foi prejudicada tomar ou nido
alguma atitude, ndo da sociedade. Os
atos ilicitos consistem de quatro elemen-
tos legais diferentes ou exigéncias legais
para que tenha ocorrido uma violagio
do direito civil. Para que um ato ilicito
tenha acontecido: (1) o individuo deve
ter responsabilidade; (2) essa responsa-
bilidade deve ter sido violada; (3) a vio-
lagdo daquela responsabilidade deve ser
a causa proxima de um dano sofrido e
(4) deve ocorrer um dano e ele tem que
envolver um direito legalmente protegi-
do (Douglas, Huss, Murdoch, Washing-
ton e Koch, 1999).

Para que um ato ilicito tenha ocor-
rido no acidente de carro que exempli-
fiquei anteriormente, eu ja deveria ter
uma responsabilidade. E reconhecido
em geral que operadores de veiculos
automotores tém o dever ou responsabi-
lidade de nao colidir com outros moto-
ristas ou de obedecer mais apropriada-
mente os regulamentos de trafego. Por
exemplo, eu tenho a responsabilidade
ou o dever de dobrar a esquerda somen-
te quando estiver acesa a luz verde do
semaforo ou desde que ndo haja trafego
na outra diregio. Se eu colidisse com ou-
tro motorista por ter dobrado enquanto
o semaforo estava vermelho, iria contra
aquela responsabilidade. Uma quebra
do dever pode ser intencional ou resul-
tado de negligéncia. A negligéncia ocor-
re quando um individuo esta abaixo de
um nivel comum ou razoavel de cuida-
do. Entdo, mesmo que ndo pretendesse
dobrar quando o sinal estava vermelho,
isso pode ter sido negligente da minha



28 Matthew T. Huss

Quadro 1.1

O tema da mens rea fez parte da decisao his-
torica em Roper vs, Simmaons (2005). Em 1993,
Christopher Simmons planejou e executou o
assassinato de Shirley Crook, 7 meses antes
de ele completar 18 anos, Além do mais, o cri-
me nao foi repentino e impulsivo. Simmons
explicou seu plano em grandes detalhes a
dois dos seus amigos a quem tentou envolver
no plano. Ele lhes disse que ia arrombar uma
casa, rouba-la, amarrar uma vitima e atird-la
de uma ponte. Ele inclusive se gabou de que
eles se dariam bem com isso porque eram
menores de idade. Em 9 de setembro de 1993,
Simmons e seus amigos se encontraram para
executar o plano. No entanto, um deles deci-
diu ndo participar. Dessa forma, Simmons e
o seu tnico cimplice, Charles Benjamin, fo-
ram até a casa de Shirley Crook. Eles arrom-
baram a casa, amarraram a Sra. Crook com
uma fita adesiva, colocaram-na dentro da sua
propria camionete e dirigiram até um parque
estadual proximo, onde a atiraram de uma

parte porque uma pessoa razoavel nao
teria dobrado naquele momento. Para
que seja atingido o terceiro elemento de
um ato civil ilicito intencional, a viola-
¢do do dever deve ser a causa prioxima
do dano provocado pelo acusado. Cau-
sa proxima é normalmente considerado
como algo que se segue naturalmente
Ou OCOITe em uma sequéncia ininterrup-
ta dos acontecimentos. Se um meteoro
gigante cair do céu no exato momento
em que eu estiver dobrando a esquerda
no sinal vermelho, espatifar-se no carro
do queixoso e depois eu colidir com ele,
a minha violagdo das regras de transito
ndo serd a causa proxima do seu carro
danificado. O meteoro gigante que cai
do céu é a causa proxima do prejuizo,
muito embora eu possa ter cumprido os

Uma decisao da suprema corte em Roper vs. Simmons (2005)

ponte e ela se afogou. Christopher Simmons
foi preso em seguida, logo apds ter se van-
gloriado para os amigos sobre ter matado a
Sra. Crook, foi condenado por assassinato e
sentenciado a morte.

Ma apelagio, seus advogados argumen-
taram que a imposicido da pena de morte a
um menor de idade era cruel e uma punigao
incomum porque ele ndo possuia a capacida-
de mental ou mens rea para entender o crime
e a sentenca. A Associacdo Americana de Psi-
cologia apresentou uma sintese amicus curiae
perante a corte de que o corpo de pesquisas
cientificas indicava claramente que os meno-
res (individuos com menos de 18 anos) nio
tinham a capacidade de assumir responsabi-
lidade total pelos seus atos. A Suprema Corte
dos Estados Unidos concordou e declarou ofi-
cialmente que a pena de morte representava
uma punigio cruel e incomum para menores
devido a sua capacidade mental insuficiente
para entender plenamente as suas acdes.

dois primeiros elementos do ato ilicito.
Para que ocorra um prejuizo, o outro
motorista deve sofrer danos em seu car-
ro, ser ferido fisica ou psicologicamen-
te ou sofrer algum outro tipo de dano.
Nesse exemplo, se eu tivesse me enqua-
drado nos trés primeiros elementos de
um ato ilicito, mas apenas tivesse bati-
do no para-choque do outro motorista
e ndo houvesse danos ao carro ou a sua
pessoa, ndo teria ocorrido um ato ilicito
porque ele ndo sofreu nenhum prejuizo.
O direito civil geralmente reconhece
que deve haver danos porque um dos
propositos da lei civil é compensar a vi-
tima pelo dano sofrido e ainda restau-
ra-la ao seu estado anterior, seja fisica,
psicologica ou financeiramente (Dou-
glas et al., 1999).
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No direito civil, uma das partes, o
querelante, deve impetrar uma acao
contra alguém que violou seus direitos,
o acusado. No exemplo acima, presuma
que a minha companhia de seguros e eu
nos reclsassemos a compensar a pessoa
pelos danos causados. O querelante, a
pessoa que atingi com meu carro, deve
entrar com um processo contra mim
e argumentar que causei o acidente de
carro que resultou nos seus prejuizos.
Nesse caso, um psicologo forense deve
avaliar 0 querelante para ver se sofreu
algum dano psicologico. Por exemplo,
o querelante pode sofrer de transtorno
de estresse pds-traumatico (TEPT) e ter
medo de dirigir ou sentir uma ansiedade
significativa quando dirige. Ele poderia
reivindicar ser indenizado pelo seu trau-
ma emocional e pelo custo de alguma
assisténcia psicologica que procurasse.

Boa parte deste livro vai enfocar os
aspectos criminais da psicologia, e os
estudantes expressam maior interesse
pelos aspectos criminais da psicologia
forense. Contudo, os aspectos civis da
psicologia, forense sio amplamente es-
tudados, especialmente porque o direi-
to civil constitui uma porgdo maior da
pratica forense. Assim, alguns capitulos
focalizardo quase que exclusivamente as
questoes civis (Capitulos 12 e 13) e a dis-
cussao dos aspectos civis de diferentes
tépicos, como a capacidade (Capitulo 8).

Estrutura do sistema legal

Uma nogdo sobre a estrutura do sistema
legal pode ser util a esta altura. Nos Es-
tados Unidos, existem dois tipos de sis-
temas de julgamento, as cortes estaduais
e as cortes federais (ver Figura 1.2). Em
alguns aspectos, esses dois sistemas di-

ferentes sdo organizados de modo pa-
ralelo. As cortes estaduais tipicamente
tém algum tipo de nivel de entrada ou
tribunal de primeira instancia, as varas
distritais, que permitem um processo de
apelacgdo e tém um tribunal que funcio-
na como a corte mais superior naquele
estado, normalmente a Suprema Corte.
O sistema federal dos Estados Unidos
esta organizado de modo similar. Exis-
tem os tribunais de primeira instancia
em nivel de entrada, as cortes distritais.
Também existe uma variedade de dife-
rentes tipos de cortes de apelagao. Além
disso, a Suprema Corte dos Estados
Unidos é a mais alta corte de apelagdes
nos Estados Unidos.

Frequentemente existe certa confu-
sdo sobre esses dois tipos de sistemas
legais e as suas jurisdi¢des maximas. Em
geral, uma violagio do cédigo criminal e
civil estadual ou local sera levada a cor-
te estadual. Uma violacdo da lei federal
levara a corte federal. Entretanto, nem
sempre fica claro qual jurisdicao deve

Sistema Judicidrio l

Tribunails Estaduais I Tribunals Federais
Suprema Corte
Cortes Supremas dos EUA
Cortes Intermedlarias Corte de Aelaciio
de Apelacao pelat
Cortes Trial
Jurisdicao Cortes Distritais
Geral/Especlal

Figura 1.2 O sistema judiciario nos Estados
Unidos.
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assumir um determinado caso. A batalha
legal entre a antiga poster da Playboy e
atriz Anna Nicole Smith e os filhos do
seu falecido marido em relacdo a heranca
dele € um exemplo sobre o qual se dis-
cute para qual jurisdicdo o caso deve ser
encaminhado (ver Quadro 1.2). Nesse
caso, uma das discussdes era se 0 caso
deveria ser julgado na Califérnia ou no
Texas. Essa questdo é importante porque
cada estado tem leis diferentes que legis-
lam sobre testamentos e podem ser mais
ou menos favoraveis a uma das partes
envolvidas no processo. Também exis-

tem muitos exemplos especificos em que
as cortes federais tém jurisdigdo, como
quando uma questdo constitucional é
central para um caso ou existe uma dis-
puta entre dois estados. No entanto, as
decisdes da Suprema Corte dos Estados
Unidos nem sempre estio vinculadas a
todas as cortes estaduais. Por exemplo,
em um caso que discutiremos no Capi-
tulo 3, que focava a admissibilidade do
testemunho de um especialista, Daubert
vs. Merrell Dow (1993), os estados nao
tiveram que seguir a decisdo da Supre-
ma Corte porque envolvia uma inter-

Quadro 1.2 0O caso Anna Nicole Smith

Anna Nicole Smith € relevante para a nossa
discussdo da psicologia forense devido ao seu
caso nos tribunais, que envolveu duas cortes
estaduais diferentes e o sistema da Justica Fe-
deral. Antes da sua morte, em 2007, Anna Ni-
cole Smith era modelo, atriz e celebridade que
ganhou fama inicialmente como coelhinha da
Playboy, mas depois apareceu em comerciais
nacionais, teve seu proprio programa de tele-
visdo e fez varios filmes, Diz-se que o biliond-
rio |. Howard Marshall prometeu se casar com
a Srta. Smith em inumeras ocasices depois
que ele a conheceu em um clube de strip-tease,
antes que ela ganhasse fama. Depois do seu
divércio, ela se casou com Marshall, de 89
anos, quando tinha 26 anos. Muitos suspei-
tavam que aquele era um casamento de con-
veniéncia devido a disparidade de idades e a
satde de Marshall.

As questoes legais comegaram 13 meses
depois do casamento, quando Marshall mor-
reu. A Srta, Smith requeria metade dos bens
do falecido marido, muito embora tivesse
ficado fora do seu testamento. Essa agdo le-
vou a uma disputa com um dos filhos do seu
marido, E. Pierce Marshall, que continuou
por uma década em varias cortes estaduais

e cortes federais. Em 2000, lhe foi concedido
meio bilhdo de délares por um tribunal da
Califérnia, mas foram negados todos os pro-
ventos dos bens de |. Howard Marshall por
um tribunal do Texas, e ordenado que ela pa-
gasse um milhdo como honorarios legais a E.
Pierce Marshall.

Como agora havia um conflito entre
duas cortes estaduais diferentes, a batalha foi
transferida para a Justica Federal. Em 2002,
uma corte federal reduziu o que ela recebe-
ria para 88 milhoes, mas posteriormente isso
foi completamente revertido pela 9* Corte de
Apelagies, quando esta decidiu que a Srta.
Smith nao era herdeira legitima e que nio de-
veria receber nenhum bem. Entretanto, nessas
disputas entre estados, a Suprema Corte dos
Estados Unidos di a palavra final. Em 2006,
a Suprema Corte decidiu por unanimidade a
favor da Srta. Smith, concluindo que ela tinha
direito a requerer uma parte dos bens do seu
marido e que a decisao nao lhe concedera uma
parte dos bens. Embora as duas partes no caso
ja tenham falecido, E. Pierce Marshall em 2006
e Anna Nicole Smith em 2007, seus herdeiros
continuam a batalha legal e o caso permanece
sem solugio.
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pretagao federal da lei, ndo uma questdo
constitucional. Entretanto, as cortes es-
taduais geralmente acatam a Suprema
Corte dos Estados Unidos quando ela
apresenta uma decisdo, mesmo que ndo
esteja vinculada a elas. O sistema de cor-
te que pode assumir um determinado
caso pode ainda ser ditado pelos oficiais
da forga policial ou promotores. Em al-
guns casos € deles o critério se um réu
em particular sera acusado por um crime
estadual ou federal, embora ele tenha co-
metido apenas um ato. A opgdo posterior
do promotor vai ditar o sistema de corte
que atendera o caso.

Um ultimo ponto deve ser comenta-
do. A maioria das pessoas acredita que
os legisladores nos EUA elaboram leis
ao proporem projetos e entdo as fazem
passar com algum tipo de voto da maio-
ria. No entanto, as leis podem se origi-
nar tanto dos legisladores quanto dos
tribunais. Quando um governo estadual
ou federal pde em vigor uma lei legisla-
tivamente, ela é chamada de lei codifica-
da. A jurisprudéncia ¢ uma lei derivada
de interpretagdo judicial da lei codifica-
da existente ou de situagdes em que nio
existe uma lei formal. Tanto a lei codifi-
cada quanto a jurisprudéncia possuem
peso igual. As vezes, a jurisprudéncia é
chamada de common law, mas a common
lnw esta baseada ndo somente em deci-
soes judiciais anteriores como tambem
nos costumes e na tradigdo. A tradigio
da common law das leis feitas pelos jui-
zes difere do processo em muitos outros
paises. O termo commnion law sugere uma
origem na Inglaterra e paises que ante-
riormente eram coldnias do império bri-
tanico. Irlanda, Austrialia, Canada (exce-
to Quebec) e Estados Unidos sdo citados

como paises de common law porque mui-
tos dos seus sistemas legais refletem a
nogdo de que os juizes tém autoridade
para criar a lei.

Carreiras na psicologia forense

Quando o sistema legal comecou a re-
conhecer o beneficio da psicologia, as
oportunidades de carreira também se
ampliaram (Roberson, 2005). Como va-
mos discutir no Capitulo 2, os psicélo-
gos forenses tipicamente se envolvem
em trés atividades principais: avaliagio,
tratamento e consultoria. Por exemplo,
um psicologo forense pode avaliar um
acusado para estabelecer a imputabili-
dade (Capitulo 7) ou tentar determinar
o melhor interesse de uma crianga em
uma situag¢io de custodia (Capitulo 12).
Um psicélogo forense pode tentar res-
taurar a capacidade de um acusado para
que ele possa se submeter a julgamento
(Capitulo 8). Um psicologo forense pode
avaliar psicopatia em um individuo
(Capitulo 4) que poderia ser libertado
da prisdo como parte de uma avaliagio
de risco para determinar o seu poten-
cial para violéncia futura (Capitulo 5).
O psicilogo forense pode, entdo, ter que
testemunhar em uma audiéncia ou jul-
gamento a respeito dos seus achados.
Contudo, a maioria das questdes legais
& resolvida sem que o psicologo foren-
se testemunhe como perito (Capitulo 3).
Com a emergencia da psicologia foren-
se, surgiu um leque ainda mais amplo
de opgoes de carreira. Os psicologos fo-
renses trabalham em uma variedade de
contextos, tais como cadeias e prisdes,
hospitais estaduais, agéncias de policia,
ageéncias do governo estadual e federal
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e até mesmo nas faculdades e universi-
dades. Em qualquer um desses cenarios
um psicélogo forense pode trabalhar
como administrador, terapeuta, pesqui-
sador ou avaliador de politicas. Uma boa
fonte de informagdo sobre as carreiras
em psicologia forense e 0o campo mais
amplo da psicologia e direito esta dispo-
nivel no APLS (Bottoms et al., 2004).

As relacoes entre direito e
psicologia

Lembre-se, eu disse que a psicologia
forense era a intersegdo da psicologia
clinica e o direito. Tem havido muitas
tentativas de explicar as relagdes entre
a psicologia e o direito. Essas tentativas
vdo desde a descricdo tripartite de Ha-
ney (1980) — psicologia em direito, psi-
cologia e direito e psicologia da lei — até
a teoria de Monahan e Walker (1988),
que aponta que a ciéncia social recai so-
bre a autoridade social, o fato social e a
estrutura social. Ndo vou me deter na
abordagem dessas teorias, mas é impor-
tante saber que, nos dois exemplos, es-
ses especialistas defenderam a aplicagao
da pesquisa em ciéncias socials para au-
xiliar o sistema legal. Uma conceituali-
Zzacao tedrica mais recente da relagao
entre a psicologia e o direito que vamos
utilizar neste livro € algo chamado juris-
prudéncia terapéutica. A jurisprudéncia
terapéutica (JT) foi definida como
uso das ciéncias sociais para estudar até
que ponto uma regra ou pratica legal
promove 0 bem-estar psicoldgico e fisi-
co das pessoas que ela afeta” (Slobogin,
1996, p. 767). A jurisprudéncia terapéu-
tica inclui ndo sd o impacto da lei codifi-

it

(8]

cada ou da jurisprudéncia, mas tambeém
0 processo legal menos formal que pode
focar as agdes dos juizes ou advogados.
Como a |T se espalhou, ela também tem
sido aplicada de modo mais geral para
sugerir algum outro modo pelo qual a
lei possa ser terapéutica (util de alguma
maneira) ou antiterapéutica (detrimen-
tal de alguma maneira). Além disso, a
aplicagdo da JT ndo infere que uma agdo
particular deva ter algo a ver com psi-
coterapia ou mesmo a psicologia clinica
em geral. [sso significa que a lei pode ter
um impacto fora da rotina da culpa ou
inocéncia de um acusado ou a negligén-
cia de um acusado em uma causa civil.
A JT sugere que a lei importa além das
leis de uma sala de audiéncias e pode
ter um impacto profundo na pratica da
psicologia forense e em nossas vidas
que vai muito além do que nods rotinei-
ramente imaginamos.

Ha uma variedade de maneiras pe-
las quais o sistema legal pode ter um im-
pacto benéfico ou detrimental nas pes-
soas que ele afeta. Por exemplo, se um
juiz nunca obriga a tratamento os per-
petradores de violéncia doméstica que
se apresentam diante dele, isso pode ter
um impacto negativo na probabilidade
de que aquele acusado perpetre o crime
no futuro. Se uma corte de apelacio de-
cidir que existe sigilo paciente-cliente
para os psicologos, os clientes podem se
dispor mais a compartilhar informacgdes
com o seu terapeuta. As leis de respon-
sabilidade civil de um estado particu-
lar podem ser escritas de modo que os
sem-teto tenham maior probabilidade
de ser civilmente responsabilizados por-
que eles sdo um perigo para si mesmos
sob condigbes severas de incapacidade
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de provisdo. Todos esses sdo exemplos
em que podemos examinar a lei a partir
da perspectiva da |T e, o que se espera,
melhorar a administracdo e aplicacao
da lei. Neste livro, a JT serda importan-
te porque vai enfatizar como a lei pode
ter consequéncias reais sobre algum as-
pecto da psicologia forense, intencional-
mente ou sem intencdo. A lei pode ser
uma entidade viva que respira, e essa
constatacdo € importante para o nosso
estudo da psicologia forense. Os psicd-
logos forenses devem estar conscientes
das consequéncias da lei e do sistema
legal quando dao assisténcia aos tri-
bunais. A JT sera usada como modo de
destacar o impacto da lei na pratica da
psicologia forense. A JT ndo é certamen-
te a Winica maneira de tornar isso claro
e, para ser honesto, ndo existe nada de
tio profundo em relagdo a JT. A ideia da
jurisprudéncia terapéutica simplesmen-
te destaca algumas formas importantes
pelas quais a lei pode ter ramificagGes
positivas e negativas na pratica da psi-
cologia forense e formas pelas quais a
psicologia forense pode dar assisténcia
ao sistema legal.

O conflito entre o direito e a
psicologia

Algumas pessoas poderiam argumentar
que a interseg¢do entre a psicologia e o
direito € na verdade uma colisao. A psi-
cologia e o direito sdo duas disciplinas
muito diferentes que abordam a solu-
¢dao dos problemas de maneiras também
muito diferentes. Haney (1980) e Ogloff
e Finkelman (1999) identificaram varios
conflitos entre a psicologia e o direito.

Em geral, o direito tende a ser dogma-
tico, e a psicologia tende a ser baseada
empiricamente. Essa dicotomia sugere
que 0 direito esta baseado nos preceden-
tes. O principio de stare decisis, manter a
decisdo, esta no cerne da lei. A lei se ba-
seia muito em decisdes legais anteriores
e é resistente a mudar aquelas decistes
anteriores. O sistema legal esta organi-
zado hierarquicamente, com regras e
procedimentos especificos. A psicologia,
por outro lado, tem seu foco na reunido
de inumeras informacoes, com conclu-
soes que podem ser alteradas ao longo
do tempo, pois a pesquisa examina uma
determinada questio segundo diferen-
tes perspectivas. A psicologia aceita que
& provavel haver mudangas durante a
nossa busca da verdade.

Esses dois sistemas também dife-
rem na maneira como chegam a verdade
quando a compreendem. O direito usa
0 sistema adversarial, pelo menos em
paises da Comunidade Britinica, como
Estados Unidos, Canada, Reino Unido
e Australia, nos quais se espera que o0s
dois lados opostos esforcem-se ao maxi-
mo para chegar a vitdria. Espera-se que
a verdade seja revelada como resultado
do esforgo desses dois lados em darem
o melhor de si. Essa abordagem frequen-
temente entra em conflito com a psicolo-
gia, que, ao contrario, usa a experimen-
tagdo, por meio da pesquisa objetiva.
Embora haja vezes em que € introduzida
a parcialidade no processo empirico, a
intengdo e revelar uma verdade objetiva.
O direito e a psicologia também diferem
pois, enquanto a psicologia é descriti-
va, 0 direito é prescritivo. A psicologia
descreve o comportamento humano, e
o direito dita ou prescreve como os hu-
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manos devem se comportar. Qutra dife-
renga fundamental entre os dois € que
a psicologia ¢ nomotética e o direito é
ideografico. A psicologia focaliza o agre-
gado ou as teorias amplas que podem
ser generalizadas para inimeros casos.
O direito focaliza um caso individual ou
um padrido especifico de fatos. Por fim,
a psicologia é probabilistica e o direito é
definitivo. A psicologia fala da probabili-
dade de ocorrer um determinado evento
ou nao se trata de um erro aleatdrio que
a ocorréncia de um determinado evento.
Em contraste, o direito tenta ser certeiro,
direto. Um réu é culpado ou inocente.
Cada uma das evidéncias é admissivel
ou ndo é admissivel.

E claro que todas essas diferengas
sao artificiais de certo modo, porque sédo
conceitualizadas como uma dicotomia
e ndo uma dimensdao. Nenhuma dessas
diferencas é verdadeira para cada disci-
plina em todos os casos, mas elas sdo, em
geral, mais verdadeiras para uma disci-
plina do que para outra. E 0 que € mais
importante, essas diferengas vdo até o
cerne do conflito entre essas duas disci-
plinas e com frequéncia causam conflito
para os psicologos que escolhem traba-
lhar dentro do sistema legal. Por exem-
plo, uma advogada de defesa local certa
vez me pediu para testemunhar em um
caso em que uma mulher tinha agredido
seu marido. Fazendo isso, ela queria que
eu testemunhasse sobre a relevincia da
sindrome da mulher espancada (ver Ca-
pitulo 3) para esse caso. Entretanto, exis-
tem poucas pesquisas cientificas validas
que garantam qual a constelagido pecu-
liar de tragos que foram descritos como a
sindrome da mulher espancada (SME) e
as caracteristicas que a separam do TEPT.

Contudo, ela estava convencida de que a
SME era a melhor estratégia para o jul-
gamento nesse caso, e ndo se importava
que houvesse pouco embasamento cien-
tifico para isso. Seu trabalho era defen-
der a sua cliente. O meu trabalho era
apresentar a pesquisa cientifica objetiva-
mente. Por fim, eu nao testemunhei no
caso sobretudo porque a advogada ndo
queria que eu testemunhasse de acordo
com a minha interpretaciao da literatura
cientifica. A psicologia forense estd reple-
ta desses tipos de conflitos entre a psico-
logia e o direito, e vamos examina-los ao
longo de todo este livro.

Educacao e treinamento em
psicologia forense*

Como me torno um psicologo
forense?

A questdao de como se tornar um psicélo-
go forense é complexa. Além disso, fazer
essa pergunta pode colocar o proverbial
carro diante dos bois. Por exemplo, quan-
tas pessoas crescem cuvindo a pergunta:
“0 que vocé quer ser quando crescer?”.
Todos nos ja ouvimos isso uma vez ou
outra. Quantos de nos respondemos di-
zendo: “Eu quero ser um estudante uni-
versitario!”. E bastante improvavel que
algum de nds tenha dado essa resposta,
mesmo se soubéssemos quando criancas
0 que era uma universidade. Entretanto,
quem esta interessado em ser um psico-
logo forense deve se dar conta de que
existe um meio (universidade) para atin-

*MN.de R.: Os programas de ensino aqui descritos
sdo disponibilizados nos EUA.
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gir o objetivo (tornar-se um psicdlogo fo-
rense) e que a pos-graduagao pode ndo
ser para todos.

Se vocé estd interessado em se tornar
um psicélogo forense, precisara buscar
admissdo em um programa de pos-gra-
duagido em psicologia. Contudo, a natu-
reza do programa sera tdo variada quan-
to 0os papéis e responsabilidades dos
psicélogos forenses. A primeira pergunta
que vocé deve se fazer: Um doutorado
ou mestrado € a melhor opgao para mim?
Existem varias publicagdes diferentes
que falam das vantagens e desvantagens
dos programas de mestrado e doutorado
em geral (p. ex., Actkinson, 2000). Além
dessas consideragOes gerais, existem al-
gumas questoes especificas da psicologia
forense que devem ser levadas em con-
sideracdo. A maioria dos estudantes in-
teressados na psicologia forense tem seu
foco na obtencdao de um grau de doutora-
do (PhD ou PsyD). Embora os programas
de doutorado proporcionem maior flexi-
bilidade profissional e tenham vantagens
em relacdo aos programas de mestrado,
voceé também pode planejar uma carrei-
ra viavel na psicologia forense depois de
obter um grau de mestrado. Além disso,
os programas de mestrado apresentam
padrdes de admissdo menos competiti-
vos, levam menos tempo para ser con-
cluidos, permitem que vocé receba mais
cedo um salario prmﬁssiﬂnal, podem ser
mais abundantes em uma determinada
area geografica e tém mais probabilida-
de de permitir um estudo de meio-turno.
Além disso, pesquisas sugerem que nao
existem diferengas salientes na qualida-
de geral do servigo prestado por clinicos
em nivel de mestrado e doutorado (Cla-
velle e Turner, 1980), embora essa respos-

ta ndo seja clara em relagdo ao trabalho
forense especificamente. No entanto,
aqueles que alcangam o grau de douto-
rado tém em geral muitas vantagens dis-
tintas em relagdo ao clinico com nivel de
mestrado. Essas vantagens incluem um
maior alcance e profundidade da pratica
e a capacidade de praticar com maior in-
dependéncia, dependendo de onde vocé
mora e das leis que governam a pratica
da psicologia. Essas vantagens podem
ser acentuadas na psicologia forense, es-
pecificamente devido & necessidade de
avaliac¢do e habilidades para avaliacdo na
pratica forense.

Modelos de treinamento em
psicologia forense

Programas de graduacdo conjunta. A pro-
xima pergunta a ser feita depois de es-
colher o tipo de grau que vocé gostaria
de buscar é o modelo ou tipo de treina-
mento que vocé gostaria de ter. Muitos
estudantes acham que para se tornar um
psicologo forense voce precisa obter um
diploma tanto em psicologia quanto em
direito (Melton et al., 1999). Eles entdo
ficam frustrados quando nao conse-
guem ser admitidos em um dos poucos
programas de graduagdao conjunta. En-
tretanto, a graduagdo conjunta € apenas
uma das formas de se tornar um psicé-
logo forense e pode até ndo ser 0 melhor
caminho. Além do mais, a admissdo em
um programa de graduagdo conjun-
ta é muito competitiva devido as altas
exigéncias de admissdo a maioria dos
programas e a sua escassez. Um pro-
grama de graduacao conjunta ¢ um pro-
grama em que vocé obtém o grau tanto
em psicologia quanto em direito. Esse
processo significa obter o tipico grau
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de advogado, um JD ou Juris Doctorate
e PhD em psicologia. Algumas escolas,
como a Universidade do Nebraska, ofe-
recem uma variedade de combinagdes
de graduacio (PhD/MLS e MA/]D).
Atualmente ndo existem programas de
graduagdo conjunta no Canada, mas os
estudantes em programas de psicolo-
gia forense naquele pais obtiveram in-
formalmente Bacharelado em Direito,
0 equivalente a JDs fora dos Estados
Unidos, durante o seu treinamento. Um
programa de graduagido conjunta pode
ser vantajoso porque permite treina-
mento nas duas disciplinas simultanea-
mente, 0 que aumenta as chances de um
entendimento verdadeiro da integracio
da psicologia e o direito. A formacgao
dentro das duas disciplinas também
aumenta as opgoes de carreira. Embora
possa parecer atraente graduar-se em
direito e psicologia, existem alguns in-
convenientes (veja Melton et al., 1999).
As desvantagens de seguir o cami-
nho da graduagao conjunta se referem
ao tempo, custos e esforgo que envolve a
obtengdo de duas formacoes avangadas.
Existe uma razdo para que esses progra-
mas sejam raros e tenham padrdes de
admissdo competitivos. Eles simples-
mente ndo sdo para todos. E dificil tran-
sitar entre duas disciplinas diferentes,
muito mais duas diferentes faculdades,
maneiras de pensar ou até mesmo a lo-
calizagdo do campus. Vocé também fica
na faculdade por mais tempo e, confor-
me apontei anteriormente, as criangas
nio crescem ansiando pela gloria de
uma vida como estudante universitario.
Enquanto estd estudando, vocé nio estd
tendo uma renda profissional, vocé esta
vivendo em nivel de pobreza e pode es-

tar incorrendo em despesas adicionais,
como 0 pagamento por sua educagdo ou
emprestimos educativos. Aléem do mais,
a obtengdo de uma graduagio conjun-
ta ndo significa necessariamente que
voce tera mais opgdes de carreira. Comao
mencionam Melton e colaboradores
(1999), empregos relacionados a psicolo-
gia podem ponderar se vocé vai ser um
advogado algum dia e 0s empregos rela-
cionados a direito podem ponderar por
que vocé tem esse PhD e como ele sera
util na pratica do direito. Embora seja
necessdario um conhecimento das leis,
certamente ndo € preciso obter um di-
ploma de advogado para adquirir esse
conhecimento e atuar como psicélogo
forense. Em consequéncia, os estudantes
devem pensar seriamente se a gradua-
¢do conjunta € a melhor opgao para que
eles se tornem psicologos forenses.

Programas de especializacao. Outro
modelo de treinamento para psicologia
forense é participar de um programa
de pds-graduagio que fornega especia-
lizagdo em treinamento forense. Nesses
programas de especializacdo, os alunos
focardo na obtengdao de um grau em psi-
cologia clinica, mas também receberdo
algum treinamento especializado em
psicologia forense. O treinamento espe-
cializado pode consistir de semindrios
em temas forenses, pratica ou estagios
clinicos em ambientes forenses ou mes-
mo fazendo alguns cursos na escola de
direito. Os alunos que participam des-
ses programas de especializacao fre-
quentemente se envolvem em muitas
das mesmas atividades que os alunos
da graduagdo conjunta. Entretanto, eles
ndo vao preencher os requisitos para
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obter um diploma em direito e poderdo
ter maior dificuldade com a integragio
da psicologia e o direito. Um programa
como o oferecido pela Universidade
Simon Fraser em British Columbia, no
Canadad, ¢ um exemplo de um progra-
ma com enfase especial em psicologia
f{_}FEﬂEE. DS prt,‘.hgramas ElLlE {JfETE-I:'EITl l[;él'l-
fase em psicologia forense também sdo
mais abundantes do que os programas
de graduacdo conjunta e oferecem um
treinamento mais abrangente em psico-
logia clinica em geral (ver Tabela 1.3).

Programas gerais. A maioria dos psi-
cologos forenses na verdade ndo obteve
0s seus diplomas em um programa de
graduacdao conjunta ou de especializa-
¢ao. Em vez disso, eles participaram de
um programa geral em psicologia clini-
ca ou aconselhamento. Eles podem ter

participado de uma pratica na prisido
local, obtido uma residéncia pré-douto-
rado em instituigdes forenses depois de
terem concluido seu trabalho final ou
tiveram uma oportunidade de treina-
mento pds-doutorado depois que obti-
verem seu PhD. Embora nenhuma des-
sas opgOes tenha a mesma profundidade
do treinamento forense que vocé recebe
nos programas de graduacgdo conjunta
e de especializacdo, elas sio mais abun-
dantes e permitem mais abrangéncia de
treinamento. Por exemplo, vocé pode
entrar na graduacgdo achando que de-
seja ser um psicoélogo forense e entdo
percebe, depois de obter alguma expe-
riencia, que essa ndo € a melhor opgao
para vocé. Esses programas gerais tém
maior probabilidade de permitirem que
voce obtenha experiéncia em diversas
areas da psicologia clinica e nao o for-

Tabela 1.3 Lista de programas de doutorado em psicologia forense por modelo de

treinamento

Programas de graduacao conjunta

Programas especializados

Universidade Estadual do Arizona (JD/PhD)

Universidade Drexel/Escola de Direito da
Universidade Villanova (JD/PhD)

Escola de Direito da Universidade Golden Gate
(JO/PhD)

Universidade do Arizona (JD/PhD)

Universidade do Nebraska (JD/PhD, MLS/PhD,
JD/MA)

Universidade Widener (JD/PsyD)

Universidade Carlos Albizu, em Miami (PsyD)
Universidade Drexel (FhD)

Universidade Fordham (PhD)

Escola lllinois de Psicologia Profissional (PhD)

Escola de Justica Criminal John Jay (PhD)

Universidade Nova Southeastern (PhD/PsyD)
Escola Pacific de Graduacao em Psicologia (PhD)
Universidade Estadual Sam Houston (PhD)
Universidade Simon Fraser (PhD)

Universidade do Arizona (PhD)

Universidade de Nebraska (PhD)
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¢am a se focar na psicologia forense tio
no inicio do seu desenvolvimento pro-
tissional. Nao esta claro se alguma des-
sas opcoes é superior as outras em todos
0s aspectos. Isso na verdade depende do
estudante individualmente e dos seus
objetivos pessoais e profissionais.

Niveis de treinamento forense

Independentemente do modelo geral
em que um programa se enquadra, Ber-
soff e colaboradores (1997) propGem trés
niveis diferentes de treinamento que
um programa clinico pode oferecer ao
treinar psicélogos forenses. O nivel in-
ferior é chamado de o clinico legalmente
imformado, e esta baseado na ideia de que
todo o psicologo deve estar preparado
para ser uma testemunha perita poten-
cial e que os temas forenses fazem parte
da pratica clinica geral. Um clinico le-
galmente informado é aquele que ndo se
autodenomina psicélogo forense, mas
€ instruido em algumas ideias forenses
fundamentais, ja que a lei se aplica até
mesmo a pratica na psicologia clini-
ca. Um clinico legalmente informado é
instruido em assuntos de confidencia-
lidade, sigilo profissional e respostas a
intimacoes judiciais no que se refere aos
seus registros clinicos (Packer e Borum,
2003). Esses topicos seriam incluidos
nos cursos rotineiros oferecidos em pro-
gramas clinicos como a ética necessaria,
avaliagido clinica e psicoterapia (Bersoff
et al., 1997). O clinico com proficiéncia re-
cebe treinamento especializado em psi-
cologia forense, tal como: treinamento
clinico em hospitais forenses, prisdes e
institui¢des de detengdo juvenil; prepa-
ro de avaliacdes forenses e testemunho

como testemunha perita (Bersoff et al.,
1997). Esse nivel de especializagao per-
mite que os psicélogos clinicos que ndo
se especializaram em psicologia forense
se envolvam em alguns trabalhos foren-
ses restritos. Por exemplo, quem € psico-
logo infantil podera realizar um niimero
limitado de avaliagdes para custddia. Os
clinicos especialistas sdo o nivel mais alto
desse treinamento tedrico que consiste
de uma experiéncia de treinamento in-
tegrado concebida especificamente para
treinar psicélogos forenses. Os clinicos
especialistas recebem amplo treina-
mento em casos judiciais e habilidades
de prdtica forense em uma variedade
de diferentes populagdes de pacien-
tes. Parece haver uma énfase crescente
na especializacdo em psicologia foren-
se (Packer e Borum, 2003). Essa énfase
pode ndo sé incentivar os programas de
graduacdo, oferecendo treinamento fo-
rense, mas também requer treinamento
forense pos-doutorado e certificacio em
um nivel avangado de habilidade con-
cedida por organizagoes como a Ame-
rican Board of Professional Psychology
(ABPP). Além disso, deve ficar bem cla-
ro que uma determinada quantidade de
treinamento ndo possibilita que alguém
exerca a psicologia forense. Para exercer
a psicologia forense, vocé deve ser licen-
ciado como psicologo clinico ou atuante
em um determinado estado. Os estu-
dantes devem se certificar de que qual-
quer programa, ndo importa 0 modelo
ou nivel de treinamento que ele subscre-
ve, produza graduados que atendam as
exigéncias gerais para licenciamento e
possam realmente praticar a psicologia
clinica.
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Resumo

Existe muita confusio a respeito da na-
tureza e pratica da psicologia forense.
A confusdo do publico em geral é fre-
quentemente o resultado da abundancia
em referéncias da midia e cultura po-
pular aos aspectos sensacionalistas da
psicologia forense. O debate dentro da
psicologia quanto as fronteiras precisas
da psicologia também continua e con-
tribui para a confusdo. Nosso foco sera
na psicologia clinica forense, e psicolo-
gia forense sera definida como a pratica
clinica da psicologia que tem o foco na
avaliacdo e tratamento de individuos
dentro de um contexto legal. A psicolo-
gia forense tem uma historia antiga, mas
se expandiu exponencialmente nos ulti-
mos 40) anos.

Uma parte importante da psicologia
forense € o conhecimento do sistema le-
gal. O sistema legal pode ser dividido
em direito civil e criminal. Cada uma
dessas duas areas amplas do direito ser-
ve a diferentes propdsitos, e os psico-
logos forenses que trabalham em cada
uma dessas areas se defrontardo com
questdes e responsabilidades diferen-
tes. Dentro do direito civil e criminal,
o sistema legal apresenta uma estrutu-
ra hierarquica com uma variedade de
tipos de cortes que servem a diferentes
propositos. Embora os orgaos legislati-
vos recebam rotineiramente o poder de
aprovar leis, a jurisprudéncia também é
derivada das decisdes do tribunal.

Os psicélogos forenses se defrontam
continuamente com o conflito natural
entre o direito e a psicologia. Cada disci-

plina tende a responder as perguntas de
formas diferentes. O sistema legal tende
a basear as decisdes na razdo humana,
enquanto a psicologia procura fornecer
respostas por meio da experimentagao.
Em consequéncia, muitas vezes surgem
conflitos entre as duas disciplinas, e eles
devem ser reconhecidos pelos psico-
logos forenses. Uma teoria que tentou
fazer uma ponte entre a psicologia e o
direito é a jurisprudéncia terapéutica
(JT). A JT reconhece o impacto do siste-
ma legal na pratica da psicologia clinica
e procura aplicar a pesquisa psicolégica
ao sistema legal para promover o bem-
-estar psicoldgico e fisico daqueles in-
dividuos que entram em contato com o
sistema legal. A JT serd usada durante
todo este livro para chamar a atengio
para o impacto do sistema legal tanto
na pratica da psicologia forense quanto
nas pessoas que sao pacientes e clientes
dentro do sistema de satide mental.

Embora as imagens na midia com
frequéncia sejam sensacionalistas,
atualmente existe muito interesse pela
psicologia forense, e 0s estudantes es-
tdo continuamente buscando respostas
de como se tornar um psicologo foren-
se. Existem muitas maneiras de alguém
ser treinado como psicologo forense.
Os estudantes podem tentar entrar em
programas de graduacdo conjunta, pro-
gramas de especializacdo em psicologia
forense ou programas de treinamento
geral em psicologia clinica ou aconse-
lhamento. Na graduacido, esses estu-
dantes tém muitas oportunidades a sua
disposicao.
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Termos-chave

AMICUS CHUriae

atos ilicitos

avaliador de politicas
common law

corte de apelagao
corte distrital

direito criminal
ideografico

lei civil programa de graduagio
lei codificada conjunta

jurisdigao psicologia clinica
jurisprudéncia psicologia forense
jurisprudéncia terapéutica stare decisis

Mens rea transtorno de estresse
nomotética pos-traumadtico (TEPT)

perfil criminal

vara distrital

Leitura complementar
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Packer, 1. K., & Borum, K. (2003). Forensic
training in practice. In A. M. Goldstein
(Ed.), Handbook of psychology: Vol. 11. Forensic
psychology (pp. 21-32). Hoboken, NJ: Wiley.



Avaliacao, tratamento e

consultoria em
psicologia forense

Até aqui vocé recebeu uma introdugao
a psicologia forense, mas neste capitulo
iremos examinar mais de perto as prin-
cipais areas envolvidas na pratica da psi-
cologia forense. A prdtica forense pode
ser dividida em trés areas especificas:
avaliagao, tratamento e consultoria. As
duas primeiras areas ndo sdo unicas da
psicologia forense, mas sdo centrais para
a pratica da psicologia clinica e, portanto,
devem lhe ser familiares se vocé jd fez o
curso de psicologia clinica. A avaliagao
forense normalmente consiste da avalia-
¢do de um individuo na tentativa de au-
xiliar os tribunais na abordagem de uma
questdo legal. Por consequéncia, existem
inimeras consideragfes éticas que sao
peculiares a avalia¢do forense (ver Capi-
tulo 3 para uma discussio completa). A
avaliacdo forense baseia-se em métodos
e instrumentos similares a avaliagdo te-
rapéutica geral, mas também utiliza al-
guns métodos forenses especificos. Ao
discutirmos o tratamento psicoldgico
no contexto forense, nos deteremos em
grande parte nos infratores criminais e
nos aspectos do tratamento que preci-
sam ser especialmente considerados. A
terceira drea, consultoria, é mais prové-
vel de ocorrer na pratica forense do que
na prdtica clinica rotineira e, portanto,
pode ndo ser familiar. A consultoria é

frequentemente ignorada, mas tem um
papel extremamente importante para os
psicologos forenses. Os psicologos foren-
ses geralmente auxiliam os advogados
ou 05 proprios tribunais na compreensao
de aspectos do comportamento humano
e salide mental que ndo envolvem direta-
mente a avaliagdo ou o tratamento de in-
dividuos. No entanto, o psicélogo foren-
se que presta consultoria esta engajado
em um aspecto crucial da pratica forense
que vem crescendo em ambito e frequén-
cia (Andrews, 2005).

Avaliacao forense

Quando se discute a avaliagdo a partir da
perspectiva da psicologia clinica (isto &,
uma avaliaciio terapéutica), o foco se da
na coleta de informacdes sobre um exa-
minando para realizar um diagndstico
ou chegar a uma conclusdo sobre o seu
funcionamento psicologico atual. Esse
processo significa que quando os clientes
entram no consultorio de um psicologo,
em um pronto-socorro ou hospital psi-
quidtrico, os psicélogos os entrevistam,
entrevistam outras pessoas proximas a
eles, examinam os registros existentes ou
administram testes psicologicos. Na ava-
liacao forense, o foco € ndo 56 na coleta de
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informagdes que permitam chegar a uma
conclusdo sobre a satide mental do exa-
minando, mas é também fazer isso com o
objetivo de informar a corte (Nicholson,
1999). Conforme mencionado anterior-
mente, esses meétodos estio baseados nos
mesmos meétodos que os psicologos cli-
nicos usam para avaliar todo individuo
E[Llllﬂ EI.FI'I'E'EEI"[E[ Lmel 'PI'E‘L‘.ICIIPEH;E{_‘.' quantn
a satide mental e consistem de entrevis-
tas, testagem psicoldgica e coleta de in-
formagoes de arquivo e de terceiros. A
diferenca é que, em um contexto forense,
esses métodos assumem uma importan-
cia adicional porque tém implicagbes de
longo alcance que vao muito além de um
diagndstico acurado e podem definir até

a liberdade da pessca ou o bem-estar da
sociedade (ver Figura 2.1).

Tarefas importantes na avaliacao
forense

Uma avaliagdo terapéutica se propoe a
diagnosticar um individuo de modo que
possa ser realizada uma intervengiao e
reduzido o sofrimento da pessoa. Entre-
tanto, uma avaliagio forense é diferente
de uma avaliagdo terapéutica tradicional
porque existem duas tarefas adicionais
envolvidas em uma avaliacio forense.
As avaliacoes forenses devem esclarecer
e identificar a questdo legal e avaliar se
a psicologia forense tem algo a ofere-

Figura 2.1

No caso contra Jose Padilla, que foi acusado de tramar um ataque a bomba nos Esta-

dos Unidos, um psicélogo forense avaliou Padilla e atestou que ele sofria de TEPT. @ PA Photos/AP.
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cer em uma situacgdo especifica. Grisso
(2003a) escreveu extensamente sobre a
importincia de se realizarem avaliagbes
forenses legalmente relevantes, e esse
sera um topico que examinaremos em
varios momentos.

E surpreendente que, muitas vezes,
o tribunal ou as partes ndo estejam com-
pletamente esclarecidos quanto a sua ne-
cessidade de um psicélogo ou a questio
legal estrita que deve ser abordada. Certa
vez, um advogado me abordou e disse
que o seu cliente era “completamente ma-
luco”. Teria sido dificil para mim avaliar
esse examinando de modo a concluir se
ele realmente atendia aos requisitos para
uma “loucura completa”. Entretanto, de-
pois de conversar um pouco mais com o
advogado, ficou claro que ele estava preo-
cupado em relagio a capacidade do seu
cliente de ajuda-lo durante seu julgamen-
to e que se 0 seu cliente sofresse de uma
doenga mental isso seria uma considera-
gio importante na sentenga, caso ele fosse
condenado pelo crime. Também ha vezes
em que o tribunal requisita um psicélogo
forense e este pode ndo ter nada a ofere-
cer ao tribunal. Por exemplo, ha vezes em
que a literatura psicoldgica ndo apoia um
pressuposto ou estratégia legal.

Se um advogado de acusagio requisi-
tar um psicologo forense para atestar que
um determinado acusado definitivamen-
te vai assassinar alguém se for libertado,
0 psicélogo terd dificuldade em fazer isso
porque nao existe um instrumento ou
abordagem de avaliacdo que possa detec-
tar com 100% de certeza que um determi-
nado individuo vai cometer assassinato.
No entanto, um psicdlogo forense pode-
ria dar opinido sobre o nivel global de ris-
co de um individuo, compara-lo por meio
de um instrumento de avaliagdo de risco

com outros individuos com 0 mesmo es-
core e identificar os fatores que provavel-
mente aumentam ou diminuem o risco de
violéncia futura. Todo esse processo faz
parte da definicio do que a psicologia fo-
rense pode trazer como contribuigio para
o processo de avaliagdo.

Conceitos basicos em avaliacao:
confiabilidade e validade

Antes de discutirmos aspectos especifi-
cos da avaliagdo terapeéutica e forense,
€ importante revisarmos dois conceitos
importantes que sdo centrais para a ava-
liagdo e especificamente para a testagem
psicologica. Confiabilidade e validade
sd0 termos que podem descrever a medi-
da e solidez psicométrica de um determi-
nado teste ou procedimento. Confiabilida-
de geralmente se refere a consisténcia da
medida. Por exemplo, alguém que sofre
de depressdo deve obter um escore simi-
lar em um teste psicoldgico designado
para avaliar depressdo, como o Inventario
de Depressdao de Beck-II (BDI-II}. 5e uma
pessoa € testada semana apds semana e 0s
sells sintomas nao se alteram, seus escores
deverdo ser similares em cada semana. Se
05 escores de uma pessoa deprimida va-
riam muito nas administragdes repetidas
da medida, enquanto os seus sintomas
permanecem em sua maior parte sem al-
terages, isso sugere pouca confiabilidade
para aquela medida. Os escores nio sdo
consistentes. Por outro lado, validade ¢
a precisdo da medida. Para que o BDI-II
seja valido, ele precisa medir a depressao
e ndo outra coisa. Uma medida de depres-
sdo ndo deve medir algo como a quanti-
dade de exercicio fisico que a pessoa faz
ou algo que ndo esteja relacionado, como
a frequéencia com que assiste a um pro-
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grama de televisdo como Grey's anatomy.
Niveis mais altos de confiabilidade e va-
lidade sugerem que um procedimento
ou teste é suficientemente sélido para ser
usado. Confiabilidade e validade sdo ex-
pressas em geral por uma correlagio que
varia de =1 a 1, com uma correlagdo mais
alta indicando melhor confiabilidade e
melhor validade. Um aspecto da confia-
bilidade e validade que é frequentemente
uma questdo na avaliagdo forense é que
0s procedimentos clinicos gerais e 0s tes-
tes sio muitas vezes adaptados para uso
em um contexto forense sem que sua con-
fiabilidade e validade tenham sido de-
terminadas adequadamente por meio de
pesquisa cientifica (Butcher, 2002). Como
discutiremos no Capitulo 3, esse é um
ponto em que encorajamos os psicologos
forenses a atuarem dentro da sua drea de
especialidade ou ambito da pratica.

Distinguindo avaliacao
terapéutica de avaliacao forense

A avaliagio terapéutica tradicional ou
clinica diferem das avaliacdes forenses
em inimeros aspectos importantes (Gol-
dstein, 2003). Alguns desses aspectos in-
cluem: (1) metas e objetivos; (2) relagao
entre as partes; (3) identidade do cliente;

Tabela 2.1

(4) consequéncias e (5) perspectiva do exa-
minando (ver Tabela 2.1). Essas diferencas
focalizam as areas centrais de sobreposi-
¢do entre as avaliaghes terapéutica e foren-
se e se somam a necessidade de identifi-
cagao da questdo legal e avaliagio de se o
psicalogo forense pode auxiliar a corte.

O primeire aspecto em que a ava-
liagio terapéutica difere da avaliacdo
forense € nas metas ¢ objetivos de cada
abordagem. O objetivo de uma avaliacdo
terapéutica é ajudar o examinando a diag-
nosticar e tratar seus problemas emocio-
nais e psicoldgicos relevantes (Heilbrun,
2003). O objetivo de uma avaliacao foren-
se ¢ auxiliar a corte. O psicologo forense
pode diagnosticar um individuo com
uma doenga mental, mas em vez de tratar
essa pessoa, ele pode simplesmente infor-
mar a corte sobre o impacto dessa doencga
mental nas tomadas de decisoes sobre o
acusado ou sua capacidade de funcionar
em um contexto legal. Essa diferenga nao
quer dizer que a psicologia forense ndo
tem compaixdo ou que o examinando ndo
deva ou ndo sera ajudado, mas significa
que o objetivo primario da avaliagio em
si ndo € fornecer informagdes para o tra-
tamento, mas é para um propdsito legal.

A relagdo entre avaliador e examinan-
do é diferente em uma avaliacio forense.

Diferencas entre avaliacao terapéutica e forense

Avaliacao terapeéutica

Avaliacao forense

Metas e objetivos

Reunir informacdes para reduzir  Tratar de uma questdo legal

o sofrimento psicolégico

Relacdo entre as partes Cuidar e apoiar

Identidade do cliente

Consequéncias

Perspectiva do examinando

O cliente é o examinando

Planejar uma intervencao

Fonte mais importante

Investigar e procurar a verdade

Individuo que procura e paga pelos
servicos

Financeiras ou perda da liberdade

Exame minucioso do examinando
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Em uma avaliagdo terapéutica, o papel
do psicdlogo é demonstrar interesse e
oferecer apoio. Uma parte importante da
avaliagdo terapéutica € desenvolver o ra-
pport para ajudar o0 examinando em suas
dificuldades emocionais. Em uma avalia-
ciao forense, o psicologo adota um papel
mais investigativo em que ele esta focado
no exame objetivo das informagoes perti-
nentes a esse examinando (Craig, 2004).
Apoiar um individuo durante o processo
legal ou as dificuldades psicoldgicas rele-
vantes ndo € tipicamente uma considera-
¢do na avaliacdo forense.

Pode até ser um desafio determinar
quem € o cliente em uma avaliagdo fo-
rense, desafio este que normalmente nao
esta presente na avaliagido terapeutica
(Ogloff e Finkelman, 1999). Em uma ava-
liagdo terapeutica, o cliente é muito clara-
mente a pessoa que procurou pelos seus
servicos. Ele é a pessoa a quem vocé esta
avaliando, a pessoa que vocé esta entre-
vistando, a pessoa que esta respondendo
aos testes psicologicos. Entretanto, essa
questdo pode ser mais complexa em uma
avaliagdo forense. O cliente ou clientes
podem ndo ser necessariamente a pessoa
que esta sentada a sua frente na avalia-
¢ao, porque a pessoa que o contratou e a
quem voceé deve satisfacies é diferente
da pessoa que voce esta avaliando. Na
avaliagdo forense, € mais provavel que o
cliente seja o tribunal ou 0 advogado que
o contratou. Essa diferenga na identidade
do cliente esta frequentemente refletida
no nivel de confidencialidade associado
as avaliacdes forenses e a obrigacio que
0 psicOlogo forense tem ao ir mais além
para esclarecer as limitagbes, ao mesmo
tempo em que se certifica de que o exa-
minando esteja dando o seu consenti-
mento esclarecido para a avaliacio.

As avaliagdes terapéutica e forense
também diferem nas consequéncias da
avaliacdo (Craig, 2004). As consequéncias
de uma avaliacdo terapéutica geralmente
resultam na indicag¢do de uma interven-
¢do ou abordagem de tratamento para o
examinando. As consequéncias de uma
avalia¢do forense podem ser uma inde-
niza¢do financeira, a perda da liberdade
ou até mesmo a perda da vida. Embora as
consequéncias de ndo receber tratamento
ou um tratamento ineficaz ndo devam ser
minimizadas, as consequéncias de uma
avaliacao forense podem ser mais graves.

A precisio das informacgies que voce
obtém é geralmente mais questionavel
na avaliagdo forense do que na avaliagdo
terapéutica (Melton, Petrila, Poythress e
Slobogin, 1997). Durante uma avaliagdo
terapeutica, a perspectiva do examinando é
altamente considerada porque ela é vo-
luntaria e existe um curso de agdo compar-
tilhado entre o avaliador e 0 examinando.
Durante uma avaliagio forense, o exami-
nando usualmente ndo se apresenta vo-
luntariamente, o avaliador questiona ou
aguarda a verificacdo das suas afirmacdes
e 0 examinando tem algo a ganhar com o
resultado da avaliacdo. Em consequéncia
disso, a precisdo das informagdes muito
mais provavelmente estara em questdo
em uma avaliagio forense do que em uma
avaliacdo terapéutica, e a importancia da
perspectiva do examinando varia.

Metodos e procedimentos:
entrevista

Apesar das diferengas em alguns dos pro-
cedimentos utilizados na avaliacdo foren-
se, também existem muitas semelhancas,
incluindo a parte fundamental da avalia-
¢do, a entrevista clinica. A entrevista é o
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metodo de avaliacdao utilizado com mais
frequéncia na psicologia e consiste da reu-
nido de informacgtes sobre um examina-
do, falando diretamente com ele. Uma en-
trevista clinica é tipicamente a abordagem
inicial usada na tentativa de coletar infor-
magdes sobre uma pessoa devido a faci-
lidade e profundidade das informagdes
que podem ser reunidas. Uma entrevista
pode durar de meia hora até varias horas.
As entrevistas clinicas normalmente con-
sistem em solicitar informagdes pessoais
sobre diferentes dreas da vida do exami-
nando, tals como famihia, trabalho, saude
mental, abuso de substancia, educacao
ou envolvimento legal. Um psicologo fo-
rense pode perguntar a uma pessoa se ela
teve alguma dificuldade na escola com os
estudos, colegas ou problemas disciplina-
res. Ele também pode perguntar a pessoa
sobre seus sentimentos e pensamentos
atuais. Ela esta tendo alguma dificuldade
em desempenhar tarefas rotineiras como
ir para o trabalho, sair com os amigos e fa-
milia ou realizar os afazeres domésticos?
Independentemente das perguntas espe-
cificas que sdo feitas, existem trés tipos de
entrevista clinica, que estio dentro de um
continuo; desde a ndo estruturada até es-
truturada. Em cada um dos casos, existem
certas vantagens e desvantagens em usar
a abordagem.

Entrevistas nao estruturadas

Em uma entrevista nao estruturada, o psi-
cologo forense ndo tem uma lista prescrita
de perguntas a serem feitas, mas tem uma
ideia geral do propdsito da avaliagio ou
das dreas a serem focadas e procura reu-
nir informagoes preliminares. O psicélogo
forense pode simplesmente perguntar so-
bre 0 motivo para avaliagio e obter infor-
magdes pregressas que proporcionem um

contexto ou explicagdo. Uma entrevista
nao estruturada provavelmente é muito
parecida, faga ela parte de uma avaliagio
terapéutica ou avaliagio forense.

As entrevistas ndo estruturadas sdo
boas para estabelecer rappert e reunir in-
formagdes em profundidade, mas devido
as diferengas individuais entre os psico-
logos elas podem ser mais inconsistentes
e menos confidveis. Estabelecer o rapport
significa que psicologo e examinando co-
nhe¢cam um ao outro e que o psicélogo
seja capaz de construir uma situagio em
que o examinando estara aberto e sera
honesto. Discutiremos posteriormente
por que essa pratica € especialmente im-
portante nas avaliagdes forenses e tam-
bém especialmente dificil. No entanto, é
importante estabelecer o rapport de modo
que o examinando fornega livremente in-
formagdes precisas, seja esta uma avalia-
gdo terapéutica ou avaliagio forense. As
entrevistas nao estruturadas também per-
mitem que o entrevistador faga o follow-up
das respostas e faca perguntas adicionais
quando considera-las inapropriadas.
Contudo, as entrevistas ndo estruturadas
tendem a ser menos confiaveis ou con-
sistentes nas informagdes que obtém. As
perguntas que eu fago a um determinado
examinando podem ser muito diferentes
das que sdo feitas por outro psicélogo se
ndo houver um roteiro comum. Além dis-
50, 0 examinando pode dar repostas dife-
rentes dependendo do tipo de rapport es-
tabelecido por cada psicologo e também
do proprio humor. Provavelmente havera
muita variacao em duas diferentes entre-
vistas ndao estruturadas.

Entrevista semiestruturada

UUma entrevista semiestruturada normal-
mente consiste de perguntas predetermi-



Psicologia Forense 47

nadas que cada entrevistador segue, mas
que também permite alguma flexibilida-
de na resposta a essas perguntas ou em
perguntas adicionais de follow-up. Quan-
do discutirmos a psicopatia no Capitulo
4, trataremos do instrumento utilizado
com mais proeminéncia para avaliar psi-
copatia, o Psychopathy Checklist-Revised
(PCL-R). Um passo na administragio do
PCL-R é uma entrevista semiestruturada.
A entrevista semiestruturada é dividida
em areas gerais, como a historia educacio-
nal, histéria familiar, historia ocupacio-
nal, etc., com perguntas especificas lista-
das abaixo de cada uma dessas areas para
focar a entrevista. Além disso, existem
perguntas sugeridas depois de cada uma
dessas perguntas primarias que o entre-
vistador pode fazer se quiser, com base
nas respostas iniciais do examinando. No
entanto, nao € exigido que o entrevistador
faca cada uma das perguntas ou alguma
pergunta de follow-up.

As entrevistas semiestruturadas po-
dem ndo ser tdo tteis para estabelecer
um rappoert, mas serdo mais confidveis em
comparagdo com as outras entrevistas e
0s outros entrevistadores. As entrevistas
semiestruturadas como as usadas com a
PCL-R ndo incluem perguntas que focam
em topicos informais da conversacio, tais
como 0 clima, se 0 examinando teve di-
ficuldade em encontrar o consultorio ou
como ele esta se sentindo em um determi-
nado dia. Elas estio focadas na obtengio
de respostas a perguntas especificas. As
entrevistas semiestruturadas permitem
perguntas adicionais de follow-up, embo-
ra elas normalmente sejam especificas e
mais limitantes do que em uma entrevista
nao estruturada. Além disso, as entrevis-
tas semiestruturadas permitem alguma
consisténcia nas perguntas formuladas

entre os diversos examinandos ou entre
os diferentes entrevistadores. A entrevis-
ta que eu realizo com meu examinando
como parte da PCL-R sera similar, embo-
ra ndo idéntica, a que um colega realiza
com um examinando em outra parte do
pais.

Entrevistas estruturadas

No outro extremo do continuo das entre-
vistas estio as entrevistas estruturadas.
Essas entrevistas sao os tipos mais for-
mais e mais rigidos de entrevista clinica.
Elas consistem de perguntas especificas
que devem ser feitas, e ndo é permitido
gque o entrevistador se desvie das pergun-
tas prescritas. As entrevistas estruturadas
tém um proposito especifico. Por exem-
plo, a Entrevista para Sintomas Relata-
dos (S5IRS) consiste de 172 perguntas que
avaliam se um individuo esta fingindo ou
exagerando os sintomas de uma doenga
mental (Rogers, Kropp, Bagby e Dickens,
1992). A administracao ¢é feita por meio
de uma entrevista estruturada, e dito ao
examinando que ele deve responder cada
uma das perguntas com uma resposta do
tipo sim ou ndo, o entrevistador ndo faz
perguntas de follow-up e evita responder a
qualquer comentario adicional feito pelo
examinando durante a entrevista.
Obviamente, esse tipo de entrevista
ndo € o melhor se o seu objetivo for esta-
belecer um rapport. Na verdade, a entre-
vista estruturada pode prejudicar as suas
chances de estabelecer rapport se for usa-
da como contato inicial com um exami-
nando. Por exemplo, eu administrava ro-
tineiramente uma entrevista estruturada
a veteranos de guerra em uma unidade
de tratamento do transtorno de estresse
pos-traumatico (TEPT) para avaliar seus
sintomas de TEPT. A entrevista normal-
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ram que muitos dos testes mencionados
neste capitulo estdo entre os testes usados
com maior frequéncia em avaliagGes fo-
renses (Archer et al., 2006). O MMPI-2 é o
teste de personalidade mais utilizado e o
teste psicologico usado com mais frequén-
cia entre os psiclogos forenses. Essa sua
utilizagdo é provavelmente o resultado
do vasto apoio da pesquisa para seu uso
e a relevancia de se diagnosticar doenga
mental em contextos forenses. As escalas
de inteligéncia de Wechsler sdo os testes
intelectuais utilizados com maior frequén-
cia e 0 segundo teste psicologico mais uti-
lizado em geral. O Rorschach é o teste per-
ceptivo mais frequentemente utilizado,
junto com o Teste de Trilhas A e B, como
o teste neuropsicoldgico mais utilizado. O
Psichopathy Checklist-Revised € o instru-
mento de avaliagdo forense mais frequen-
temente utilizado (Archer et al., 2006). O
uso de testes particulares é importante nas
discussdes do ambito da pratica e no cum-
primento dos critérios de ad missibilidade.
Essas sdo questdes que explicaremos mais
detalhadamente no Capitulo 3 e sera um
assunto constante neste texto.

Informacoes de arquivo

Além do uso de entrevistas clinicas e
testes psicologicos, os psicologos foren-
ses devem se basear especialmente nas
informacgdes de arquivo na condugdo das
avaliacoes forenses (Goldstein, 2003). As
informagdes de arquivo ou de terceiros
normalmente consistem de informacoes
coletadas dos registros institucionais ou
entrevistas em situagies em que a pessoa
nido estava sendo avaliada. Registros de
satide mental de hospitais psiquidtricos,
relatorios da condicional, fichas oficiais
do governo que listam todas as acusactes

e condenagdes e registros escolares sdo as
fontes comuns de informagdes de arqui-
vo. Além disso, fontes de terceiros, tais
como testemunhas, amigos ou membros
da familia também podem ser contatadas
para corroborar informagoes especificas
em uma avaliacao.

Existe uma necessidade maior de in-
formagoes de arquivo em uma avaliagao
forense por duas razdes. Primeiramente,
existe uma necessidade maior de precisio
nessas avaliagdes. As conclusdes de um
psicologo forense serdo avaliadas pelo
sistema legal e a mentira e simulagdo de
sintomas psicologicos sdo especialmente
relevantes (Melton et al., 1997). Isso ndo
quer dizer que as avaliagbes terapéuticas
sejam imprecisas. Significa que ndo € so
a saude mental do individuo que estd em
jogo em uma avaliagio forense, mas tam-
bém a sua liberdade pessoal, sua vida ou
até mesmo o bem-estar de outra pessoa.
Devido a natureza adversa do nosso siste-
ma legal (Capitulo 1) e do escrutinio que
sofre uma avaliacdo ou testemunho de
um perito (Capitulo 3), os procedimen-
tos e o relatorio final deverdo ser detida-
mente examinados e submetidos a analise
critica por varias pessoas. Essas pessoas
podem ser desde o defensor até o juiz e o
advogado de acusagio. Por consequéncia,
a consulta a informagdes de arquivo e de
terceiros é especialmente importante.

Outra das razdes principais por que
as informagdes de arquivo ou de tercei-
ros sao especialmente importantes € a
alta probabilidade de um ganho secun-
dario nas avaliagbes forenses e 0 aumen-
to da probabilidade de simulacdo como
consequencia (Craig, 2004; Melton et al.,
1997}. O psicdlogo forense pode esperar
que 0s examinandos ndo relatem todos
0% sintomas em uma variedade de situa-



You have either reached a page that is unavailable for wviewing or reached your wiewing limit for this
book,



You have either reached a page that is unavailable for wviewing or reached your wiewing limit for this
book,



Psicologia Forense 55

incluidas no relatorio, alem de também
serem abrangentes.

Um aspecto relacionado é que o re-
latério também deve minimizar o jar-
gio clinico. As avaliagdes terapéuticas
rotineiramente incluem muitos termos
que sdo especificos das conceitualiza-
¢hes psicologicas de temas particulares,
mas, como mencionado anteriormente,
os psicologos ndo sao os tnicos profis-
sionais que leem esses relatorios. Se um
psicologo forense quer realmente au-
xiliar o tribunal, ele deve minimizar a
linguagem que sera confusa ou obscura
para os profissionais do direito. Petrella
e Poythress (1983) realizaram um estudo
que avaliou a utilizagdo do jargdo clinico
e encontraram que os juizes e advogados
em geral achavam o0s seguintes termos
obscuros e confusos: ideacdo delirante;
afeto; neologismos; associagdes frageis;
fuga de ideias; bloqueio, sua ideagdo
paranoide é inespecifica, completamen-
te assistematica; orientado no tempo,
espacgo e pessoa; labilidade; associagdes
frageis e tangenciais; afeto embotado;
grandiosidade; déficit de personalida-
de; amnésia histérica; amnésia por falta
de registro e mente psicotica (ver Tabela
2.3 para definigbes de alguns desses ter-
mos). Esses termos podem ser comuns
em contextos psicoldgicos, mas nao con-
seguem comunicar adequadamente em
um contexto legal.

Essas diretrizes tendem a ser muito
gerais, mas devem ser aplicadas a maio-
ria das circunstancias. De um modo ge-
ral, elas sdo boas orientacbes a serem
seguidas porque vao aumentar a possibi-
lidade de os psicélogos forenses auxilia-
rem cortes na tomada de decisdes legais,
0 que é justamente o proposito da avalia-
¢io forense.

Tratamento em contextos
forenses

Uma segunda tarefa importante em que
0s psicologos forenses rotineiramente se
envolvem é o tratamento de individuos
em contextos forenses (Otto e Heilbrun,
2002). Como sugere a discussdo anterior, a
avaliacdo forense foi a parte mais central
da psicologia forense no passado (Borum
e Otto, 2000). Esse foco foi parcialmente
baseado na ideia de que muitos psicolo-
£0s encaravam o tratamento como trata-
mento de fato e que ndo havia nada de
muito especifico para os contextos foren-
ses. Se um psicologo usava uma determi-
nada abordagem para tratar uma doenga
mental fora de um contexto forense, entio
ele poderia usar essa mesma abordagem
dentro de um contexto forense. Além dis-
s0, 0 tratamento forense tipicamente nao
estd relacionado diretamente a uma ques-
tio legal especifica. Existem situagdes,
como a recuperagdo da capacidade e res-
ponsabilidade civil, em que a melhora do
estado psicoldgico de um individuo cau-
sa impacto no sistema legal. Por exemplo,
uma pessoa pode ser considerada incapaz
para se submeter a julgamento porque so-
fre de esquizofrenia e € incapaz de fazer
diferenca entre realidade e fantasia, muito
menos participar da sua propria defesa.
Se ela for tratada em sua esquizofrenia e
05 sintomas entrarem em remissao, entao
ela ficard apta e podera se submeter a jul-
gamento. No entanto, a grande maioria
dos tratamentos acontece depois que o
individuo foi julgado e preso ou institu-
cionalizado. Muitos tratamentos ocorrem
quando a pesspa comega a apresentar
problemas psicoldgicos enquanto esta na
prisdo ou cadeia. Um infrator criminal
que ja foi sentenciado ndo esta ativamente
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Tabela 2.3 Definicao de alguns jargoes clinicos

Jargao Definicao

Afeto
ldeacao delirante

Afeto embotado

Falsas crencas

Fuga de ideias
Grandiosidade
Labilidade
Associagdes frageis
Meoclogismos

Orientado no tempo,
es5pago e pessod

Outro nome para emogao

Auséncia de expressao emocional

Progressdao de uma série de Idelas, usualmente em alta velocidade

Uma visdao exagerada das proprias capacidades, amor proprio ou importancia
Refere-se a mudancga constante, geralmente inadequada, das emogdes
Auséncia de conexdo de um pensamento para outro

Palavras recem criadas que sao geralmente sintoma de esquizofrenia

Ser capaz de identificar o tempo atual, sua localizagdo atual e quem vocé é

Fonte: Baseado em Petrella e Poythress (1983).

envolvido no sistema dos tribunais, por-
que ja foi condenado. Se ele for tratado ou
reabilitado com sucesso, tera menor pro-
babilidade de entrar em contato com a lei
gquando for libertado. Além disso, muitos
psicologos forenses que realizam avalia-
coes forenses também estdo trabalhando
em prisdes e hospitais forenses tratando
infratores.

Uma distingdo importante para a dis-
cussao do nosso tratamento é a diferenca
entre psicologia forense e psicologia peni-
tencidria. Psicologia penitencidria se refe-
re a aplicacdo da psicologia clinica a uma
prisdo ou ambiente correcional isento de
qualquer aplicacio legal. Por exemplo,
um psicélogo penitencidrio pode tratar
a doenca mental de um infrator encarce-
rado para aliviar seu sofrimento, deixa-lo
mais manejavel no ambiente da prisdo
e reabilitd-lo para o seu retorno a socie-
dade. Tal tarefa pode nido ter nenhuma
aplicacdo legal direta. Entretanto, se esse
mesmo infrator foi considerado incapaz
de se submeter a julgamento e precisa que
sejam tratados os seus sintomas de saude
mental para ser restaurada a capacidade

e se submeter a julgamento, agora existe
uma aplicagio legal direta. E esta iltima
tarefa que tende a ser vista como foren-
se, e a tarefa anterior, como correcional.
Porém, essas linhas sao frequentemente
borradas na pratica corrente da psico-
logia, e muitas dessas distingbes entre a
psicologia penitenciaria e forense ndo
sao importantes. Além disso, a psicolo-
gia penitencidria esta crescendo a passos
largos (Boothby e Clements, 2000). Por
consequéncia, nossa discussio sobre tra-
tamento vai focar, em grande parte, no
tratamento de infratores, o que pode ser
considerado mais correcional, embora
deixemos boa parte da discussio do tra-
tamento forense puro para quando for
relevante para capitulos especificos. En-
tretanto, o leitor deve ter em mente que
frequentemente faz-se uma distincdo
entre tratamento das dificuldades emo-
cionais que se relacionam a uma questio
legal especifica e o tratamento que preten-
de reabilitar infratores criminais para que
eles tenham uma probabilidade menor de
cometer infragdes futuras quando forem
libertados da cadeia ou prisdo.
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Quem estamos tratando?

A maioria das pessoas pensa nos infrato-
res como um grande grupo homogéneo.
Entretanto, os infratores compdem um
grupo muito heterogéneo (Harris e Rice,
1997). Os grupos de infratores podem in-
cluir aqueles nao violentos, que estdo pre-
sos por crimes como furto, destruigao de
propriedade ou até mesmo por crimes de
colarinho branco como peculato. Também
incluem infratores violentos que tém uma
historia de comportamento impulsivo e
agressivo. Mesmo os infratores violentos
sdo diferentes entre si e podem incluir in-
dividuos que perpetram violéncia domés-
tica ou violéncia sexual. Um grande nu-
mero de infratores sofre de problemas de
abuso de substancia que podem nao ser
a base da sua condenacido criminal, mas
que no entanto servem como um fator im-
portante no seu comportamento antisso-
cial. Embora a maioria dos infratores seja
homens, as pesquisas tambeém revelaram
que as mulheres infratoras apresentam
uma variedade de necessidades em sau-
de mental (Ogloft, 2002). Além disso, as
intervengoes em delinquéncia juvenil nio
foram mencionadas, embora as pesquisas
tenham revelado cada vez mais resulta-
dos positivos (Kurtz, 2002). Os infratores
com transtornos mentais se sobrepdem
parcialmente a alguns dos grupos anterio-
res, mas mesmo esse grupo inclui infrato-
res com uma variedade de necessidades.
Os infratores com transtornos mentais in-
cluem individuos considerados “nao cul-
pados por motivo de inimputabilidade”,
“incapaz para se submeter a julgamento”,
“agressores sexuais com transtorno men-
tal” e “infratores mentalmente doentes”
(Heilbrun e Griffin, 1999). Mesmo dentro
desse grupo de infratores com transtorno

mental existe uma variedade de atos cri-
minais e uma variedade de transtornos
psiquiatricos (Harris e Rice, 1997).

As estimativas de prevaléncia de
doenca mental variam muito — desde me-
nos de 5% até mais de 50%, dependendo
da defini¢do de doenga mental e da na-
tureza do contexto correcional (Corrado,
Cohen, Hart e Roesch, 2000). Entretanto,
as pesquisas sugerem claramente que o0s
infratores encarcerados sofrem de uma
variedade de doencas mentais. Atual-
mente, em torno de 10 a 19% dos prisio-
neiros do sexo masculino e 18 a 30% do
sexo feminino sofrem de doenga mental
séria (Pinta, 2001). Os diagnosticos de
abuso de substancia podem envolver
guase 50% dos infratores encarcerados
(Arboleda-Florez et al., 1995). Mais uma
vez, embora as estimativas variem ampla-
mente, a revisao de Fazel e Danesh (2002)
de mais de 60 estudos encontrou que 47%
dos homens foram diagnosticados com
transtorno de personalidade antissocial.
Um estudo apontou que mais da metade
das mulheres encarceradas tomavam me-
dicagdo psicotrapica (O'Brien, Mortimer,
Singelton, Meltzer e Goodman, 2003).
Independentemente de estimativas preci-
sas, esta claro que a doenga mental é uma
questdo significativa entre os infratores
encarcerados.

Além do mais, a razdo para a pre-
valéncia de doenca mental entre os in-
fratores é provavelmente muitifacetada
(Mobley, 2006). Ha muito tempo houve
uma discussao sobre a criminalizacao
dos mentalmente doentes (Teplin, 2001).
Por exemplo, durante a década de 1970,
quando decresciam em mais de 60% os
cuidados a populacio de saiide mental, a
populagio prisional correspondentemen-
te aumentava em uma proporgao similar
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que sabidamente levam a futura recidi-
va. As necessidades criminogénicas sao
0s objetivos que 0s criminosos tém ou as
necessidades que eles satisfazem quando
cometem crimes. Essas necessidades ti-
picamente incluem atitudes antissociais,
abuso e dependéncia de substancia e pro-
mogio de comportamentos prié-sociais
(Dowden e Andrews, 2000). O tratamento
dessas necessidades diminui as chances
de os criminosos se voltarem para o cri-
me e aumenta as chances de os que pro-
curem alternativas ndo criminais para
esses comportamentos antissociais. Por
exemplo, 90% dos programas efetivos sdo
voltados para as necessidades criminoge-
nicas (Antonowicz e Ross, 1994).

Os programas devem adequar os cri-
minosos ao tipo apropriado de tratamen-
to com a equipe apropriada (Gendereau,
1996). Essa abordagem ¢ frequentemente
chamada de principio da responsividade,
pois a expectativa é de que intervencdes
especificas devem ser responsivas as ca-
racteristicas das pessoas que estdo sendo
tratadas e que essas caracteristicas podem
ser usadas para chegar aos melhores re-
sultados possiveis. Um estudo examinou
o impacto das caracteristicas do progra-
ma que sugeria implementacdes do prin-
cipio da responsividade e encontrou que
80% dos programas de sucesso exibiam
essas caracteristicas (Antonowicz e Ross,
1994). Pode ser argumentado que existem
outros componentes para um programa
de sucesso, mas esses trés componentes
parecem ter mais apoio e sdo os mais dire-
tos na reabilitacio de criminosos.

Também conhecemos as caracteris-
ticas de programas que ndo conseguem
reabilitar criminosos e podem até mesmo
aumentar a probabilidade de que reinci-
dam no crime. Por exemplo, Gendreau

(1996) mencionou quatro caracteristicas
de programas mal-sucedidos. Ele des-
creveu programas que usam abordagens
terapéuticas psicanaliticas tradicionais e
centradas no cliente, estratégias sociolo-
gicas que focam em subculturas particu-
lares, programas punitivos que focam na
punigdo do criminoso (p. ex., campos de
treinamento) e programas que direcio-
nam 0s esforgos para necessidades nio
criminogénicas e nio abordam as causas
multiplas de agressdo como ineficazes.

Uma revisdo da literatura traz respos-
tas claras as duas primeiras questdes le-
vantadas. A literatura sobre o tratamento
forense apoia cada vez mais a nogdo de
que uma variedade de tipos de crimino-
sos, tenham eles transtornos mentais, se-
jam criminosos em geral ou delinquentes
juvenis, podem ser tratados com sucesso
ou reabilitados, apesar de alguns con-
flitos inerentes entre a satide mental e o
sistema de justica criminal. Embora nem
todos os tratamentos e equipes sejam
criados igualmente, temos evidéncias re-
ferentes aos componentes necessarios de
uma abordagem de tratamento de suces-
so. Contudo, a pergunta final referente
a eficacia desses programas com todos
0s criminosos ainda nao foi respondida.
Infelizmente, essa questio somente sera
abordada no Capitulo 5. Por enquanto, o
foco se voltard para a area final da pratica
na psicologia forense, a consultoria.

Consultoria forense

A consultoria forense é uma drea da pra-
tica forense que € menos conhecida e me-
nos examinada do que a avaliacao forense
e tratamento forense. Essa tendéncia € in-
teressante apesar do fato de que o campo
mais amplo da consultoria em julgamen-
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melhor deles. Um advogado ndo dispoe
do tempo para desenvolver esse nivel de
conhecimento e, assim sendo, o consultor
forense podera ser muito ttil.

Outro caminho comum para os con-
sultores € avaliar o testemunho ou o pro-
duto do trabalho de um perito oponente
(Singer e Nievod, 1987). Um psicélogo fo-
rense pode examinar o relatdrio do perito
oponente para avaliar se parece que esse
especialista administrou adequadamente
0s testes psicologicos, se 0s dados apoiam
as conclusdes do relatdrio e se o relatorio
aborda todas as exigéncias estatutarias
para aquela agdo civil ou criminal parti-
cular. O advogado pode usar essas infor-
magdes para fazer um exame transversal
do perito opositor e identificar algum
erro ou aspectos questionaveis no rela-
tério (Drogin e Barrett, 2007). Essa tarefa
também pode envolver a revisao de algu-
ma documentagdo produzida pelo perito
para o caso e alguma outra coisa que ele
escreveu ou declarou publicamente sobre
0 tema. Essas buscas podem fornecer de-
claracfes contraditirias em casos relevan-
tes que podem ser usadas para desacredi-
tar o perito que esta testemunhando.

Uma tltima area em que os psicolo-
gos forenses estdo sendo cada vez mais
usados como consultores se relaciona com
as agdes politicas. Muitas agéncias gover-
namentais ou independentes estao usan-
do os psicologos forenses para ajuda-las a
formar iniciativas politicas ou avaliar po-
liticas ja existentes. Por exemplo, Norris
(2003) explicou o papel que os consultores
forenses desempenharam na reformula-
¢do das politicas da igreja catdlica para a
protecao das criangas apds a crise de abu-
s0s sexuais. A igreja catdlica formou uma
comissdo que teve a incumbéncia de che-
gar a um conjunto de politicas que prote-

geria as criangas de futuro abuso sexual.
Os consultores forenses foram envolvidos
na formulagio de novas politicas e pro-
gramas e no treinamento de autoridades
da igreja para implementar e responder
de acordo com as politicas. Esse exemplo
€ apenas um em que os consultores foren-
ses podem usar 0 seu conhecimento fora
dos papéis mais tradicionais de avaliacdo
e tratamento.

Além desses trés papéis, os psicilo-
gos forenses sdo usados para consulta
em inumeras outras situagdes além de
testemunhar como especialistas. Deve ser
reiterado que trabalhar como consultor
forense € um trabalho que vai além do
treinamento normal que os psicologos
forenses normalmente recebem e envolve
questdes eticas potenciais que podem en-
trar em conflito com a abordagem cienti-
fica objetiva tradicional assumida quando
trabalham como especialistas. No entan-
to, € provavel que os psicélogos forenses
cada vez mais trabalhem como consulto-
res nesses papéis tradicionais e tambem
em muitos outros papéis ainda ndo reco-
nhecidos.

Resumo

A avaliagdo forense é parte fundamen-
tal da pratica forense e a atividade mais
comum que os psicologos forenses de-
sempenham. As avaliagdes forenses sdo
realizadas para auxiliar o tribunal em res-
posta a uma questdo legal particular. Por
consequéncia, as avaliacoes forenses ten-
dem a diferir das avaliagGes terapéuticas
tradicionais em varios aspectos: (1) metas
e objetivos; (2) relacio entre as partes; (3)
identidade do examinando; (4) conse-
quéncias e (5) precisdo das informagdes.
A avalia¢do forense normalmente con-
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siste de uma entrevista clinica que pode
ser ndo estruturada, semiestruturada ou
estruturada; a testagem psicologica, que
pode incluir uma variedade de testes psi-
cologicos para avaliar personalidade, in-
teligéncia, déficits neuropsicologicos ou
instrumentos forenses especializados, e
também se basear significativamente em
informagdes de arquivo ou de terceiros.
O tratamento forense se interessa por
tratar e reabilitar uma variedade de tipos
de criminosos, desde 0s criminosos vio-
lentos até aqueles com transtorno mental.
O tratamento psicoldgico em contextos
forenses consiste rotineiramente de ma-
nejo, manutengao, terapia com pacientes
externos ou programas concebidos para
questoes especificas relevantes para os
criminosos. O tratamento de criminosos
ja foi controverso devido aos propdsitos

conflitantes do sistema de justica criminal
e do sistema de satide mental e as evi-
déncias do sucesso dessas abordagens de
tratamento. Atualmente, a literatura psi-
coldgica deixa relativamente claro que o
tratamento pode ser bem-sucedido e que
existem componentes especificos carac-
teristicos dos programas de tratamento
bem-sucedidos.

A area final da pratica forense € a
consultoria forense. A consultoria fo-
rense inclui uma variedade de tarefas
informais que podem ser distintas da
avaliacdo e tratamento e também se so-
brepdem a eles. Como o papel do consul-
tor forense tende a encorajar o psicélogo
forense a trabalhar como advogado, po-
dem surgir certas questdes profissionais
e éticas que devem ser cuidadosamente
consideradas.

Termos-chave

ambito da pratica
avaliagio terapéutica
confiabilidade

distorgbes cognitivas relevante

entrevista estruturada

entrevista nao estruturada cializados

entrevista semiestruturada
forense

ganho secundario
informagoes de arquivo
instrumento forensemente

instrumentos forenses espe-

necessidades criminogénicas
principio da responsividade
psicologia penitencidria
testes objetivos

testes projetivos

validade

instrumentos para avaliagao
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Testemunho pericial eo

papel de um perito

A pratica da psicologia forense com fre-
queéncia acaba tendo o psicologo forense
no papel de testemunha perita. Como
testemunha perita, os psicologos podem
auxiliar a corte diretamente, informan-
do sobre os achados psicolégicos e sua
aplicagdo a uma questao legal particular.
No entanto, € importante lembrar que
os psicologos forenses estio meramen-
te prestando assessoria ao sistema legal.
O sistema legal e os juizes em particular
sdo resistentes a que sua autoridade seja
usurpada ou substituida por evidéncias
psicologicas (Ogloff e Cronshaw, 2001).
O proposito do psicologo forense como
testemunha perita ndo é substituir a auto-
ridade da corte para tomar decistes, mas
auxilia-la. Também é importante perceber
que os psicélogos forenses geralmente
atuam como peritos sem que testemu-
nhem no tribunal, e boa parte da nossa
discussdo neste capitulo se propde a dis-
tinguir o perito que testemunha do perito
que ndo testemunha.

Ao concordar em entrar na sala do
tribunal, o psicélogo defronta-se com
varios desafios importantes aos quais
ele ndo esta exposto na rotina de sua
pratica clinica (Brodsky, Caputo e Do-
mino, 2002). A natureza antagonista do
proprio sistema legal € um desafio para
0s psicologos forenses. Os psicélogos ti-

picamente atuam em ambientes em que
existe cordialidade e discussao aberta
de ideias. No entanto, a natureza anta-
gonista da sala do tribunal pode deixar
claro que as ideias e conclusdes nao se-
rao discutidas, mas criticadas dentro de
uma atmosfera competitiva. Além disso,
essa critica e realizada em um local mui-
to ptiblico e existe pouco apoio ao perito
que testemunha. Um perito ndo pode
se dar ao luxo de solicitar um intervalo
ou telefonar para um amigo para pedir
um conselho enquanto esta no papel de
testemunha. Ele esta realmente sozinho.
Toda essa experiéncia acontece em um
contexto com o qual o perito na maior
parte das vezes ndo estd familiarizado,
e essa € outra razdo pela qual o testemu-
nho do perito foi chamado de a expe-
riencia profissional potencialmente mais
assustadora em psicologia (Brodsky et
al., 2002).

O uso crescente de profissionais da
saude mental como peritos testemunhas
nos Estados Unidos, Canada e em mui-
tos lugares por todo o mundo (Colbach,
1997; Knapp e VandeCreek, 2001; Saun-
ders, 2001) sugere que eles produzem um
impacto significativo no sistema legal.
A. Hess (2006) sugere que, a medida que
nossa sociedade se torna mais compli-
cada e 0 conhecimento se expande em
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¢do de testemunhas oculares). Essas pri-
meiras tentativas foram auxiliadas por
figuras significativas como Hugo Muns-
terberg (Capitulo 1) e seu livro On the wi-
tness stand (1908), em que ele incentivava
o uso de uma variedade de achados e mé-
todos psicologicos para auxiliar a corte,
incluindo algumas areas clinicamente re-
lacionadas com o comportamento crimi-
nal. Embora as suas primeiras alegagdes
referentes a capacidade da psicologia de
fazer a diferenca na sala da corte tenham
sido excessivamente otimistas (Benjamin,
2006), Munsterberg estimulou a conside-
racdo da possibilidade, apesar das criticas
feitas pelos estudiosos legais como John
Wigmore (ver Quadro 3.1 para discussao
da critica de Wigmore a Munsterberg).

Quadro 3.1

Hugo Munsterberg foi um dos psicdlogos
mais eminentes do comego de 1900, Ele se
tornou diretor do primeire laboratorio psi-
cologico dos Estados Unidos, originalmente
estabelecido em Harvard, e um dos primei-
ros presidentes da Associagdo Americana de
Psicologia em 1898. E reconhecido em geral
nao somente como o pai da psicologia forense,
mas de todo o campo da psicologia aplicada.
Uma figura que era igual, se ndo supe-
rior, a Munsterberg no seu campo do direito
era John Henry Wigmore. O Decano Wigmo-
re foi diretor em Harvard da Northwestern
Law School e potencialmente o estudioso ju-
rista mais importante da sua época. Wigmore
concordou com boa parte do sentimento que
Munsterberg expressou em No banco das fes-
termunhas e também proferiu palestras sobre
temas como a falibilidade das afirmacoes de
testemunhas oculares antes de ter sido pu-
blicado Ne bance das testemunhas. No entanto,
Wingmore achava que muitas das alegagoes
de Munsterberg eram excessivas e sem funda-
mentagao na pesquisa psicologica. Wigmore

O status profissional dos psicologos
clinicos na parte inicial do século XX tor-
nou improvavel que os psicdlogos inva-
dissem as salas dos tribunais. Durante a
infancia da psicologia clinica, os psico-
logos clinicos eram em sua maior parte
vistos como administradores de testes
psicologicos e certamente secundarios aos
psiquiatras no campo da satude mental.
Em consequeéncia, os psiquiatras foram os
unicos consistentemente capazes de teste-
munhar em questdes legais (Ewing, 2003).
Essa pratica mudou com Jenkins vs. Esta-
dos Unidos (1962). A opinido da maioria
na Corte de Apelagdes no Distrito de Co-
lumbia, conforme o Juiz David Bazelon, a
quem também mencionarei no Capitulo 7
(inimputabilidade), decidiu que, devido

Discussao da controvérsia entre Munsterberg e Wigmore

deu sua resposta a Munstererg em um artigo
na edigao de 1908 do [limoers Law Review de uma
forma criativa. Wigmore estruturou a sua res-
posta como um julgamento ficticio em que um
personagem, “Muensterberg”, era colocado em
julgamento por difamar a profissao legal.

A maioria dos relatos do julgamento si-
mulado aludiam a que ele era parecido com
outros acontecimentos historicos como o da
altima posigio de Custer, estando Munster-
berg no papel de Custer (Doyle, 2005). Wig-
more conseguiu refutar os argumentos de
Munsterberg sobre a aplicagdo da psicologia
ao direito. Embora o seu relato ficcional te-
nha feito Munsterberg recuar e alguns estu-
diosos da psicologia tenham argumentado
que isso deixou a psicologia completamente
desconsiderada aos olhos da lei (Brigham,
1999), também possibilitou uma das primeiras
oportunidades de a psicologia aprender com
a comunidade legal. Além do mais, Wigmore
é frequentemente descrito como um dos maio-
res, se ndo o maior, proponentes da psicologia
como informante do sistema legal.
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ao seu treinamento e conhecimentos sig-
nificativos, os psicdlogos clinicos ndo de-
veriam ser impedidos de testemunhar em
questdes de satide mental como uma ques-
tao legal (Ewing, 2003). Conforme escreve
Ewing (2003, p. 58) em relagio a Jenkins, “a
sua importancia para a historia da psico-
logia forense nio pude ser subestimada”.
Sem a decisdo em Jenkins, é improvavel
que tivéssemos o crescimento prolifico da
psicologia forense que ocorreu durante os
ultimos 40 anos.

Admissibilidade do
testemunho pericial

Para que um psicologo testemunhe em
um julgamento, 0 seu testemunho deve-
ra ser legalmente permissivel ou admi-
tido por um juiz. A admissibilidade do
testemunho cientifico do perito foi de in-
teresse crescente durante a tltima déca-
da, conforme indicado por alguns casos
significativos decididos respectivamente
pela Suprema Corte dos Estados Unidos
e Canada (veja Daubert vs. Merrell Dow
Pharmaceuticals, 1993; Regina vs. Mohan,
1994). Contudo, a admissibilidade do
testermunho cientifico e do testemunho
psicoldgico remonta a antigos casos e
principios que continuam a ser relevan-
tes hoje, apesar dessas decisdes mais re-
centes. Também é extremamente impor-
tante que os psicologos forenses tenham
conhecimento dos padrdes legais para
a admissibilidade do seu testemunho,
porque isso tem relacdo direta com os
métodos e técnicas que eles utilizam na
sua pratica. Embora seja improvavel que
0s psicdlogos forenses testemunhem na
maioria dos seus casos, eles devem es-
tar preparados para a possibilidade em
cada caso.

Padrao Frye

Nos Estados Unidos, o padrio relevante
na maioria dos estados e no governo fe-
deral antes de Daubert era o padrio Frye.
Em Frye vs. Estados Unidos (1923), a Cor-
te de ApelagGes do Distrito de Columbia
declarou que “embora as cortes tenham
um longo caminho para admitir o teste-
munho de um especialista deduzido de
um principio ou descoberta reconhecidos,
a coisa a partir da qual é feita a deducgdo
deve ser suficientemente consagrada para
ter conseguido aceitacio geral no campo
particular a que ela pertence” (p. 1014).
Portanto, a base para permitir que os es-
pecialistas cientificos testemunhem sob o
teste de Frye era de aceitagdo geral. Se um
procedimento cientifico ou teoria fosse
aceito em geral por um campo cientifico
particular, era permitido que o especialis-
ta testemunhasse. Se o campo especifico
nao aceitasse a teoria ou procedimento
como preciso, o especialista ndo tinha
permissdo para testemunhar. Por exem-
plo, em Frye a questdo era a admissibili-
dade da testemunha especialista em fun-
cao de um poligrafo (isto é, detector de
mentiras). A corte concluiu que o campo
cientifico de um modo geral ndo aceitava
0 poligrato como confiavel ou valido, de
modo que o testemunho ndo foi admitido
na corte e os especialistas em poligrafos
ainda hoje continuam a ser excluidos para
testemunhar. O teste de Frye era admi-
nistrado com facilidade pelos tribunais,
uma vez que requeria minima sofistica-
cdo cientifica dos juizes (Faigman, Porter
e Saks, 1994).

Os tribunais também equilibram o va-
lor probatorio da evidéncia em compara-
¢ao com as consequéncias prejudiciais de
admitir a evidéncia (Taslitz, 1995). Valor
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Existem muitos problemas em evitar
o testemunho final sobre a questio. Juizes
e advogados frequentemente esperam,
ou mesmo demandam, que os psicdlogos
apresentem uma conclusdo final quan-
do testemunham (Gutheil e Sutherland,
1999; Milton et al., 1997). Uma pesquisa
com juizes e advogados confirmou essa
impressao (Redding, Floyd e Hauk, 2001).
Redding e colaboradores (2001) pediram
que juizes, promotores e advogados de
defesa respondessem a um questiondrio
com oito perguntas referentes ao teste-
munho de um perito em um caso de inim-
putabilidade. Os resultados confirmaram
que os participantes referiam o testemu-
nho de opinido final apesar de o FRE e
leis estaduais barrarem especificamente
o testemunho de opinido final nesses ca-
sos. Qutros psicologos argumentam que
proibir o testemunho de opinido final é
enganoso (Rogers e Ewing, 2003; Sales e
Shuman, 2005). Além do mais, existem si-
tuaches em que 0s psicologos forenses sio
legalmente obrigados a dar uma opinido
final como, por exemplo, quando uma
pessoa € avaliada quanto a capacidade de
executar um testamento. Como um apoio
adicional ao uso da opinido final, varios
estudos examinaram o impacto do teste-
munho de opinido final (Fulero e Finkel,
1991; Rogers, Bagby, Couch e Cutler,
1990). Rogers e colaboradores (1990) apre-
sentaram a 274 adultos transcricdes abre-
viadas de julgamentos e ndo encontraram
diferengas significativas entre a escolha
do veredicto dos sujeitos que receberam
o testemunho de opinido final de peritos
e dos sujeitos que nao o receberam. Em
consequéncia, a psicologia ainda esta di-
vidida quanto ao testemunho final sobre
a questao.

Corrupcao da ciéncia

Qutra critica dos especialistas forenses
ao testemunho do perito € que a nature-
za do processo adversarial corrompe a
natureza objetiva da ciéncia e, portanto,
a parcialidade € introduzida no seu tes-
temunho (Shuman e Greenberg, 2003).
Na verdade, Margaret Hagen chegou ao
ponto de escrever um livro sobre isso in-
titulado Whores of the Court (Hagen, 1997).
Conforme observamos anteriormente, o
sistema legal e a psicologia apresentam
abordagens diferentes para tratar de uma
questio potencial. Uma abordagem nao
€ necessariamente superior a outra, mas
essas diferengas podem causar dificul-
dades quando os atores do sistema legal
ndo tém conhecimento das diferencas e os
psicologos ndo conseguem manter a sua
integridade cientifica (Sales e Shuman,
1993). Os psicologos precisam estar cons-
cientes de que os advogados, como parte
da sua estratégia legal, podem fazer coisas
que lhes parecem estranhas. Por exemplo,
alguns advogados contratam um perito
simplesmente para que o outro lado ndo
possa chamar aquele mesmo perito como
testemmunha. Em consequéncia, os peritos
forenses precisam estar cientes dos valores
diferentes de cada sistema e o potencial
para uma resultante falta de objetividade
cientifica. Gutheil e Simon (2004} identifi-
caram especificamente varias fontes dessa
parcialidade potencial no trabalho forense.

Incentivos financeiros

Talvez a maior fonte de parcialidade
potencial que leva a aparéncia de um
processo cientifico corrupto seja a re-
compensa financeira de trabalhar como
perito. Uma pesquisa de precedentes
procurando mengdes a prostitutas di-
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Crencas politicas e morais

Qutra fonte de parcialidade potencial
pode ser proveniente das crengas politi-
cas e morais (Gutheil e Simon, 2004). Par-
cialidades morais podem surgir em casos
que envolvem questdes como aborto ou
custodia dos filhos. Questdes politicas
que se chocam com cada um dos lados
do espectro, conservador e liberal, de
crengas politicas como os casos de pena
de morte também sdo problematicas para
o perito forense. Por exemplo, um perito
pode optar por apenas testemunhar nes-
ses casos de acusacgio ou defesa devido a
suas crengas a favor ou contra a pena de
morte. Nesses casos, a opinido final do
perito pode ser determinada antes que a
avaliacdo acontega e a objetividade sera
destruida completamente. Os peritos
devem considerar a parcialidade que as
suas crengas pessoais, morais e politicas
podem introduzir e recusar casos em que
essas parcialidades nao possam ser mane-
jadas adequadamente.

Notoriedade

Qutra drea de parcialidade potencial se
deve ao centro das atenc¢oes ou notorieda-
de que pode acompanhar o trabalho como
testemunha especialista (Gutheil e Simon,
2004). Fazer parte das atencdes da midia
de um determinado caso e receber acla-
macao publica pode ser muito atraente.
Um colega e eu costumavamos discutir
sobre a sedugdo que representa esse tipo
de atengdo, e ele admitia gostar de de-
terminados aspectos do processo. Como
consequencia, passei a me referir a ele
pelo nome de [caro; do mito grego em que
Icaro voou perto demais do sol porque se
perdeu na excitagdo de voar. fcaro tinha
um par de asas feitas de penas e cera, e
elas derreteram guando ele voou muito

perto do sol e logo caiu ao solo. Nessas
situagodes, o psicdlogo forense corre o ris-
co de chegar muito perto do sol ou da
fama por testemunhar em casos de muito
destaque, e pode se queimar pela perda
da objetividade. Embora a consequéncia
ndo seja tdo grave para o psicélogo foren-
se como foil para [caro, ela ainda pode ser
uma fonte de parcialidade.

Competicao

Uma fonte final de parcialidade poten-
cial é a competigdo (Gutheil e S5imon,
2004). A parcialidade por competigdo
pode ocorrer por varias razoes que se re-
lacionam ao contexto legal, ao profissio-
nalismo ou a personalidade do perito.
Por exemplo, um perito pode ficar mais
inclinado a assumir um caso, especial-
mente um caso de grande destaque, e
que pode testar a sua objetividade por-
que outro colega vai dar assisténcia ao
advogado caso ele se recuse. Um perito
também pode ter melhor desempenho
do que um perito oponente e procurar
apresentar uma conclusdo ndo porque
ela € correta, mas porque sera um trunfo
contra a opinido de um perito oponen-
te. O proprio processo legal também
pode encorajar as tendéncias a vitoria
que muitas pessoas, especialmente as de
sucesso, naturalmente desenvolveram
durante a sua vida. Essas tendéncias
podem ficar ainda mais fortes quando o
perito tem mais sucesso testemunhando,
se sente mais confortdvel e é procurado
com mais frequéncia pelos advogados.

Falta de reconhecimento da
parcialidade

Entretanto, o verdadeiro perigo de qual-
quer uma dessas fontes potenciais ndo é
a existéncia da parcialidade, mas o fato
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sistema legal. Os psicologos forenses au-
xiliam o sistema legal com decisGes que
tém implicacdes de longo alcance. E im-
portante ndao somente ser correto ao tes-
temunhar sobre o potencial de violéncia
de alguém que enfrenta o risco de sofrer
pena de morte, mas também fazer isso de
uma maneira ética. Além disso, conforme
discutido no Capitulo 1, o publico geral-
mente forma sua opinido a respeito da
psicologia a partir da midia (Stanovich,
2004). As imagens mais sensacionais da
midia provavelmente provém da psicolo-
gia forense (Huss e Skovran, 2008). Como
resultado, os psicélogos forenses tém o
dever especial de agirem de maneira éti-
ca porque o publico forma muito da sua
visdo da psicologia a partir dessas ima-
gens da midia.

Muitas profissdes apresentam um
conjunto de principios éticos ou diretri-
Zes éticas que os individuos que perten-
cem aquela profissio seguem, e a psicolo-
gia ndo ¢ diferente. Na verdade, existem
muitas fontes de diretrizes profissionais
g éticas para os psicologos forenses. A
fonte primdria de principios éticos para
os psicélogos sdo os Principios Eticos dos
Psicologos da Associagdo Americana de
Psicologia e o Codigo de Conduta (APA,
2002). Mas por que ter esses principios
éticos? Hess (1999) sugere que como a
sociedade concede um monopolio a uma
determinada profissio, essa profissdo
deve assumir a responsabilidade de ser-
vir ao melhor interesse do publico e ndo
simplesmente servir a profissao. Os co-
digos de ética servem a esses interesses.
Frankel (1989) identifica varias fungbes
dos ciodigos de ética que, em grande par-
te, se concentram na necessidade de edu-
car 0 publico, incentivar a confianca em
uma profissdo, identificar um conjunto

de valores e habilidades compartilhados
pelos membros de uma profissio que
podem servir como uma buissola pro-
fissional e fornecer um mecanismo para
sangdes contra os profissionais que nido
forem éticos, bem como um mecanismo
para proteger os profissionais de simula-
coes indesejadas dos clientes.

Competéncia

A area mais Obvia de interesse no teste-
munho do perito forense € a necessida-
de de ser competente (Sales e Shuman,
1993). O Cdédigo da APA (APA 2002, p.
1063) afirma explicitamente que os psi-
cologos apenas devem atuar “com popu-
laghes e em areas que estejam dentro das
fronteiras da sua competéncia, baseados
na sua formacdo, treinamento, experién-
cia supervisionada, consultoria, estudo e
experiéncia profissional”. Em outras pa-
lavras, os psicdlogos devem permanecer
dentro do ambito da sua pratica. O ambito
da pratica é normalmente definido com
0 psicologo atuando apenas em areas
em que seja competente. A sua compe-
téncia provém de ter formacao suficiente
em uma determinada drea para chegar a
conclusdes confidveis e validas (Ogloft,
1999). Por exemplo, um psicélogo forense
e competente para praticar psicologia fo-
rense, mas nao é competente para praticar
0 direito a menos que ele realmente tenha
uma graduag¢iao em direito e tenha obtido
experiéncia profissional adicional para
exercer o direito. Isso ndo significa que
um psicoélogo forense ndo precise estar
familiarizado com as leis que governam
a pratica da psicologia forense (Shapiro,
2002), mas que o especialista deve sim-
plesmente evitar praticar como advogado
em vez de como psicélogo.
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res, mas as pesquisas ndo apoiaram a sua
precisdo durante décadas (ver Faigman e
Wright, 1997 para uma revisio). As sindro-
mes também sdo problematicas porque é
provavel que apresentem um numero sig-
nificativo de falsos positivos, ou seja, um
niimero de pessoas que sdo identificadas
como tendo a sindrome e que, na verda-
de, ndo sofrem dela, embora elas possam
passar por uma agressao sexual ou abuso
fisico que venha a desencadear a sindrome
(Richardson, Ginsburg, Gatowski e Dob-
bin, 1995).

Entretanto, a evidéncia de sindrome
nio esta sendo usada apenas para expli-
car 0 comportamento incomum de um
réu criminal em uma agressdo sexual ou
de uma mulher espancada que mata seu
abusador e é acusada por homicidio. A
evidéncia de sindrome é cada vez mais
usada de uma maneira substantiva, dire-
ta ou indiretamente, para apoiar uma ale-
gacdo particular com poucas evidéncias
adicionais (Moriarity, 2001). Evidéncia
substantiva € a evidéncia usada para pro-
var o fato em questdo, como a culpa ou
inocéncia de um réu criminal. Por exem-
plo, um réu pode ser acusado de agres-
sao sexual, mas admitir um intercurso
sexual consensual. Entdo, o trabalho da
acusagdo nao serda provar que houve o
intercurso sexual, mas que ocorreu um
intercurso sexual indesejado. A acusa-
¢do comegou a requisitar o testemunho
de peritos para explicar que alguns dos
comportamentos que as vitimas apre-
sentavam eram caracteristicos de uma
pessoa que sofria da sindrome de trauma
por estupro. Sua logica provinha da ideia
de que o acusado deveria ser culpado de
estupro porque a vitima se encaixava no,
assim chamado, perfil de alguém que foi
agredido sexualmente. Em uma aborda-

gem um pouco diferente, um especialista
poderia testemunhar que existe um con-
junto de caracteristicas que sdo encontra-
das rotineiramente em perpetradores de
violéncia doméstica, e que um determi-
nado acusado se enquadra no perfil de
um perpetrador de violéncia doméstica.
Lenore Walker, a mais famosa advoga-
da de mulheres espancadas, teve que ser
chamada como testemunha especialista
no julgamento de O.]. Simpson para jus-
tificar que sua ex-esposa, Nicole Brown
Simpson, ndo se enquadrava no perfil de
uma mulher espancada, e que entdo o 5r.
Simpson nao deveria ter sido agressivo
com ela (Raeder, 1997). Usar a evidéncia
de sindrome dessa maneira constitui ewvi-
déncia de carater. Via de regra, a evidén-
cia de cardter ndo é admissivel a menos
que a defesa abra a porta argumentando
que 0 acusado € de carater respeitavel.
Como resultado, o testemunho do peri-
to focado na evidéncia de sindrome foi
admitido com menos frequéncia de uma
maneira substantiva para provar ou refu-
tar uma acusacdo criminal.

A evidéncia de sindrome, seja ela a
sindrome da mulher espancada, a sindro-
me do trauma de estupro ou a sindrome
do abuso sexual infantil, era controver-
tida antes do seu uso como alegacdo em
julgamentos criminais devido a auséncia
geral de apoio para algumas das sindro-
mes. Contudo, o testemunho substantivo
do perito é especialmente controvertido
porque ndo se pretende que a evidéncia
de sindrome seja usada como instrumen-
to diagnodstico para determinar se ocor-
reu um determinado ato abusivo (Allen
e Miller, 1995). Um portador da sindro-
me de Munchausen por procuracao pode
exibir os seguintes sintomas: o cuidador
primario de uma crianca, mais provavel-
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ria e psicopatia secundaria. A psicopatia
primaria é caracterizada como psicopatia
prototipica. O psicopata primario comete
atos antissociais, € irresponsavel, ndo tem
empatia e é superficialmente charmoso
devido a algum déficit inerente (Skeem,
Johansson, Andershed, Kerr e Louden,
2007). A psicopatia secundaria, em con-
traste, ndo é inerente, mas causada pela
“desvantagem social, inteligéncia baixa,
ansiedade neurdtica ou outra psicopa-
tologia” (Newman, MacCoon, Vaughn e
Sadeh, 2005, p. 319). Na verdade, a prin-
cipal distincdo entre a psicopatia primaria
e a secunddria é a presenca de ansiedade
no psicopata secundario (Schmitt e New-
man, 1999). Argumenta-se que o psicopa-
ta secundario comete o comportamento
antissocial a partir da impulsividade que
é ocasionada pela ansiedade. E a ausén-
cia de ansiedade que caracteriza em geral
o verdadeiro psicopata e permite que ele
cometa violéncia e comportamento an-
tissocial repetidamente e sem conscién-
cia (Levenson, Kiel e Fitzpatrick, 1999).
No entanto, a diferenca entre psicopatia
primaria e psicopatia secundaria nio é a
linica questao que precisa de distingio no
que se refere a psicopatia.

Muitos estudantes e mesmo psicolo-
g0s questionam a diferenca entre psicopa-
tia e 0 termo mais comum, transtorno da
personalidade antissocial (TPA). Embora
esses dois constructos estejam relaciona-
dos e, na verdade, a correlagio entre psi-
copatia e TPA seja grande, variando de
0,55 a 0,65 (Hemphill e Hart, 2003), tam-
bém existem muitas diferengas importan-
tes que distinguem o TPA da psicopatia
(Bodholt, Richards e Gacono, 2000).

Primeiramente, o TPA esta listado
nas fontes mais amplamente aceitas de
doencgas mentais, o Manual diagndstico e

estatistico dos transtornos mentais-1V Tex-
to Revisado (DSM-IV TR) e na 10" edicao
da Classificagdo Internacional de Doengas
(CID-10). A psicopatia ndo é oficialmente
listada no DSM-IV TR ou na CID-10 como
um transtorno acompanhado de critérios
diagndsticos. No entanto, ela é menciona-
da pelo nome de transtorno da personali-
dade antissocial no DSM-IV TR, as carac-
teristicas que compdem a psicopatia estao
listadas nas caracteristicas associadas do
DSM-IV TR e o termo transtorno da per-
sonalidade dissocial é usado na CID-10
para se referir a um constructo similar a
psicopatia (Hemphill e Hart, 2003).

Qutra diferenga entre o TPA e a psi-
copatia esta relacionada aos critérios
diagndsticos no DSM-IV TR. Os critérios
diagndsticos para TPA sdo muito com-
portamentais (Tabela 4.2). Por compor-
tamental, quero dizer que o DSM tenta
aumentar a confiabilidade do transtorno
da personalidade antissocial, confinan-
do os critérios diagnosticos a compor-
tamentos muito objetivos como mentir,
enganar e roubar. Entretanto, a psico-
patia ndo é definida apenas em termos
comportamentais, conforme identifi-
cado no Fator 2, mas também pelas ca-
racteristicas interpessoais/afetivas que
compreendem o Fator 1. Esses itens do
Fator 1 podem ser mais dificeis de ava-
liar do que os itens do Fator 2. Por con-
sequéncia, argumenta-se que um diag-
ndstico de psicopatia é mais restrito e
especifico do que o TPA.

Portanto, também existem taxas de
prevaléncia diferentes para psicopatia e
TPA. Entre 3 e 5% do publico em geral
pode ser diagnosticado com transtorno
da personalidade antissocial, e entre 50 e
80% dos criminosos encarcerados. Entre-
tanto, apenas 1% do publico em geral so-
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relagio significativa, porém igual, para
a reincidéncia geral e a reincidéncia vio-
lenta. Eles encontraram que o Fator 2 era
um preditor melhor de reincidéncia geral,
mas que o Fator 1 e 2 previam reincidén-
cia violenta igualmente bem. Metanalises
adicionais encontraram resultados simi-
lares (Gendreau, Goggin e Smith, 2003;
Walters, 2003b). As evidéncias disponi-
veis geralmente sugerem que os psicopa-
tas tém maior probabilidade de cometer
crimes ndo violentos e violentos do que os
nao psicopatas. Mas o que mais sabemos
sobre a violéncia do psicopata comparada
a dos ndo psicopatas?

Uma crenga amplamente difundida
¢ a de que a medida que envelhecemos
e menor a probabilidade de agirmos an-
tissocialmente. Na verdade, os 40 anos
ja foram identificados como a idade do
limiar em que os infratores provavel-
mente ficam “gastos” ou apresentam um
dECl’éECimU marcante no seu E{‘:mpﬁr-
tamento criminal (Huss e Langhinrich-
sen-Rohling, 2000). Essa reducgido geral
no crime pode ser um retrato acurado
do comportamento criminal ndo violen-
to, mas ndo do comportamento criminal
violento em psicopatas (Hare, McPher-
son e Forth, 1988). Os psicopatas pare-
cem continuar a cometer indices mais
altos de violéncia do que os ndo psico-
patas mesmo depois dos 40 anos (Har-
ris, Rice e Cormier, 1991). Eles podem
até mesmo apresentar maior violéncia
emocional (Heilbrun et al., 1998). No en-
tanto, Edens sugere que as informagoes
disponiveis ndo sdo suficientes para que
os psicologos forenses tirem conclusoes
definitivas na corte no que se refere a nao
redugao da violéncia em psicopatas apos
os 40 anos (Edens, 2006; Edens, Petrila e
Buffington-Vollum, 2001).

Qutra distingdo no comportamento
violento dos psicopatas € quanto a na-
tureza geral da sua violéncia. Um aspec-
to da violéncia psicopdtica é a diferenga
entre violéncia instrumental e reativa.
Violéncia instrumental € a violéncia que
tern um objetivo claro definido ou é pla-
nejada e a violéncia reativa ¢ perpetrada a
partir da emogdo. Se vocé esta planejando
assassinar sua esposa ou parceira porque
quer receber o dinheiro do seguro, essa
¢ uma violéncia instrumental. 5e vocé
chega em casa e encontra sua esposa ou
parceira com o carteiro e, em um ataque
de raiva, pega o bibeld que estd sobre a
penteadeira e comeca a esmurrar a cabe-
¢a do carteiro, isso seria violéncia reativa.
A crenga ja muito antiga € de que os psi-
copatas sdo mais provaveis de perpetrar
violéncia instrumental do que outros ndo
psicopatas ou outros agressores em geral
(Cleckley, 1941). Pesquisas mais recentes
validaram de um modo geral essas cren-
gas tedricas. Williamson, Hare e Wong
(1987) encontraram que os psicopatas ti-
nham maior probabilidade de perpetrar
violéncia instrumental do que agressores
ndo psicopatas, e tinham menos proba-
bilidade de ter experimentado excitagao
emocional em uma amostra canadense
de infratores. Cornell e colaboradores
(1996) verificaram esses resultados entre
0s prisioneiros americanos. Além disso,
Cornell e colaboradores (1996) conclu-
iram que 0s psicopatas sio capazes de
infligir danos serios direcionados para
0 objetivo devido a sua falta de normas
socializadas, culpa e remorso. Apesar dis-
so, a relagdo entre psicopatia e violéncia
instrumental ndo estd completamente
clara, porque os psicopatas também exi-
bem diversos sintomas, como o controle
deficiente do comportamento, que suge-
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rem que eles tém mais probabilidade de
cometerem violéncia reativa ou impulsi-
va. Muito embora Williamson e colabo-
radores (1987) tenham encontrado que os
psicopatas apresentam significativamente
maior probabilidade de cometer violéncia
instrumental do que os ndo psicopatas
(42,5% comparados a 14,6% do tempo), a
maior parte dessa violéncia € reativa. Na
verdade, Hart e Dempster (1997) se referi-
ram a violéncia psicopdtica como impul-
sivamente instrumental. Woodworth e
Porter (2002) encontraram que 0s escores
do Fator 1, mas ndo os escores do Fator 2,
estavam relacionados a violéncia instru-
mental. Portanto, pode ser que o Fator 2,
caracteristicas antissociais e desviantes da
psicopatia, seja preditor de violéncia, mas
que o Fator 1 seja preditor da natureza da
violéncia e se ela serd reativa ou instru-
mental (Porter e Woodworth, 2006).
Inimeras outras caracteristicas tam-
bém podem distinguir a violéncia psico-
patica. Os psicopatas tém maior probabi-
lidade de vitimizar estranhos do que os
ndo psicopatas (Hare, McPherson et al.,
1988). Williamson e colaboradores (1987)
encontraram em seu estudo que nenhum
dos assassinatos cometidos por psicopa-
tas envolviam membros da familia, com-
parados com 63% dos assassinatos entre
0s ndo psicopatas. A violéncia cometida
pelos psicopatas tem mais probabilidade
de ocorrer por vinganga e raramente em
autodefesa (Hart, 1998), o que provavel-
mente esta relacionado a probabilidade
aumentada de violéncia instrumental. A
violéncia mais séria do psicopata é pro-
vavel de ocorrer durante intoxicagio, por-
que ele ndo consegue manter seu controle
emocional quando esta sob a influencia de
alcool ou drogas (Hare, McPherson et al.).
Um achado surpreendente é que, embora

os psicopatas tenham mais chance de in-
fligir violéncia mais grave do que os ndo
psicopatas, eles tém menor probabilidade
de matar (Williamson et al., 1987). Esse
achado pode ocorrer porque os assassi-
natos em geral decorrem de uma situagao
carregada emocionalmente e, portanto,
nao sdo caracteristicas dos psicopatas
(Williamson et al., 1987). Woodworth e
Porter (2002) encontraram ainda que,
quando os psicopatas cometem assassina-
to, € mais provavel que isso envolva ca-
racteristicas instrumentais (93,3%) do que
reativas, e que eles tém quase duas vezes
mais probabilidade do que os ndo psico-
patas (48 4%) de perpetrar um assassinato
que seja principalmente instrumental.

A literatura deixa muito claro que a
psicopatia desempenha um papel tinico
na expressdo da violéncia. Embora os psi-
copatas devam constituir apenas 25% dos
agressores criminais, eles podem respon-
der por uma quantidade desproporcional
da violéncia cometida (Huss e Langhin-
richsen-Rohling, 2000). A violéncia psi-
copatica apresenta vdrias caracteristicas
importantes que a tornam especialmente
problematica e singular em comparagio a
maior parte dos outros tipos de violéncia.
Contudo, a ligacdo entre a psicopatia e 0
comportamento criminal e violento ndo
estd simplesmente limitada aos infratores
em geral, mas foi verificada também em
outros tipos de comportamento criminal.

Violéncia sexual

Embora Cleckley (1941) tenha pouco
a dizer sobre o papel da agressdo nesse
campo nos psicopatas, sua promiscuida-
de nesse campo e auséncia de responsi-
vidade emocional nas relagdes interpes-
spais podem sugerir um risco aumentado
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Violéncia entre perpetradores de
violéncia domestica

A violéncia doméstica € outro tipo de
violéncia que foi examinada para averi-
guar uma relagio potencial com a psico-
patia. Embora a perpetragao de violéncia
doméstica tenha sido frequentemente
associada a razdes sociais e culturais
para violéncia, alguns sugeriram um
papel importante da psicopatia (Huss,
Covell e Langhinrichsen-Rohling, 2006;
Spidel et al., 2007). Estudos recentes
examinaram a presenga de psicopatia
entre agressores criminais com historia
de violéncia domeéstica (Grann e We-
din, 2002; Hilton, Harris e Rice, 2001).
Os resultados de ambos os estudos su-
gerem que a psicopatia € um construto
util na predicdo de violéncia futura en-
tre agressores com histéria de violéncia
doméstica. Contudo, esses estudos nio
examinaram a violéncia doméstica per
s¢, mas 0s agressores que haviam co-
metido violéncia doméstica como um
dentre muitos crimes potenciais. Huss
e Langhinrichsen-Rohling (2006) exami-
naram a psicopatia em uma amostra cli-
nica de agressores encaminhados para
tratamento de violencia domeéstica e en-
contraram pouca relagio preditiva entre
psicopatia e violéncia doméstica acima
do comportamento antissocial. Por con-
sequéncia, a relagdo entre psicopatia e
violéncia doméstica é menos clara do
que com outros tipos de violéncia.

O que mais sabemos sobre a
psicopatia?
Também € importante lembrar que, em-

bora a psiﬁn}patia possa ser o preditur
mais forte de violéncia entre uma varie-

dade de tipos de violéncia, o PCL-R ndo
pretende ser uma medida de avaliagdo
de risco. No Capitulo 5, examinaremos
as medidas concebidas especificamente
para avaliar a probabilidade de violéncia
futura. O PCL-R ndo é uma dessas ferra-
mentas, mas é uma ferramenta diagnos-
tica para psicopatia (Hart, 1998). Acon-
tece que a psicopatia € um bom preditor
de violéncia. Além da violéncia e do
comportamento criminal associado aos
psicopatas, também acumulamos muitas
informagdes sobre como e por que os psi-
copatas se comportam dessa forma. Al-
gumas dessas informacoes sdo similares
a conceitualizacdo original de Cleckley,
mas boa parte delas explica alguns dos
seus comportamentos potencialmente
contrastantes que anteriormente eram
simplesmente um mistério. Muito em-
bora até aqui as informacdes sejam me-
nos aplicadas do que a discussio, ainda
E;.i impt:.rrtante CiLlE 0OS Pﬁicﬁlﬂg{_!&i fL?IEﬂE-Eﬁ
estejam a par dessas pesquisas, em uma
tentativa de explicar o comportamento
psicopatico.

Aspectos interpessoais/afetivos
da psicopatia

Ao examinarmos a lista dos itens do
Fator 1, € facil entender que os déficits
interpessoais e emocionais sdo centrais
para o entendimento da psicopatia.
Caracteristicas como labia e charme
superficial, um senso grandioso de au-
toestima, mentira patoldgica, tendéncia
a ludibriar e manipular, auséncia de
remorso e culpa, afeto superficial, fal-
ta de empatia e falha em aceitar a res-
ponsabilidade sobre as préprias agdes
desempenham um papel importante
na capacidade da pessoa de interagir e
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dos em psicopatia baixa, média e alta.
Os resultados ndao revelaram diferencas
entre os trés grupos. O fato de nido se
conseguir identificar diferencas usando
baterias neuropsicolégicas ndo configu-
ra uma prova definitiva de que nao exis-
tem diferencas, mas tende a sugerir que
as diferencas podem ser funcionais em
vez de estruturais (Hare, 2001). As dife-
rengas bioldgicas estruturais se referem
as diferenc¢as no tamanho e formato da
estrutura cerebral, enquanto as diferen-
¢as funcionais referem-se as diferencgas
de como essas estruturas cerebrais inte-
ragem ou funcionam uma com a outra.
Como consequéncia da possibilidade de
diferengas funcionais, os pesquisadores
continuaram a buscar uma base neu-
robioldégica subjacente para os déficits
emocionais e cognitivos do psicopata.
As evidéncias de diferencas funcio-
nais no cérebro dos psicopatas foram ba-
seadas em grande parte em estudos que
empregaram o mapeamento cerebral que
possibilita imagens do cérebro em tempo
real. Intrator, Hare, Stritzke e Brichtswein
(1997) usaram a Tomografia Computa-
dorizada por Emissio de Féton Unico
(SPECT) para estudar o fluxo sanguineo
no cérebro de psicopatas, enquanto uma
tarefa padrdo apresentava aos participan-
tes palavras emocionais e neutras. O estu-
do revelou que o cérebro, especificamente
o cortex cerebral, dos psicopatas é menos
ativo, e que a ativagdo estd em grande
parte confinada ao cirtex occipital, en-
quanto os ndo psicopatas apresentaram
muito mais atividade nos outros cortex
cerebrais. Esse achado sugere que os psi-
copatas processam as informagoes visual-
mente (usando o lobo occipital), mas que
eles podem ndo fazer muito mais do que
iss0. Varios estudos utilizando outra téc-

nica de mapeamento, a Ressonancia Mag-
nética Funcional (RMf), tambem apoia
a no¢do de que os psicopatas ndo usam
determinadas partes do cérebro (isto é, o
cortex frontal, o sistema limbico e a amig-
dala) quando estdo processando estimu-
los emocionais (p. ex., Kiehl et al., 2004).
Esses resultados foram descritos como
sendo similares a um carro estacionado
com alguém pisando no acelerador. Exis-
te muita atividade em certas regides do
cérebro, assim como no motor do carro,
mas sem a capacidade de processar essa
informag¢do em um nivel mais profundo
no lobo frontal ou estruturas subcorticais
como a amigdala, a informagao ndo é qtil,
assim como um carro estacionado ndo é
util para se chegar ao mercado.

Tratamento da psicopatia

A controvérsia sempre envolveu conti-
nuamente o tratamento dos psicopatas,
especificamente se, como grupo, eles tém
probabilidade de responder ao tratamen-
to. Os psicologos forenses eram pessimis-
tas sobre o tratamento dos psicopatas. Por
exemplo, Cleckley (1941} acreditava que
0s psicopatas ndo tinham a capacidade
de formar vinculos emocionais para uma
terapia efetiva e, portanto, ndo se bene-
ficiariam dela. A declaracio de Cleckley
era muito caracteristica da percepc¢io que
se tinha da capacidade de os psicopatas
serem tratados. Essa crenga é tio ampla-
mente arraigada que certa vez tive uma
supervisora que me disse que sé havia
um tratamento efetivo para os psicopatas,
a magnum terapia. Ela fez essa declara-
¢ao enquanto tirava seu dedo de dentro
do bolso e atirava na sua témpora com
ele como se fosse uma pistola magnum.
Apesar dessa controvérsia, e talvez devi-
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do ao pessimismo, foram realizados pou-
cos estudos examinando a resposta dos
psicopatas ao tratamento, especialmente
usando a medida mais reconhecida da
psicopatia, o PCL-R (Harris e Rice, 2006).

Os estudos iniciais que usaram o
PCL-R como um padrio de medida da
psicopatia pareciam apoiar o pessimis-
mo original. Oglotf, Wong e Greenwood
(1990)) realizaram um estudo com 80 pri-
sioneiros federais inscritos em um pro-
grama de tratamento. Seus resultados
mostraram com consisténcia que os psi-
copatas demonstravam menor melhora
clinica, eram menos motivados e aban-
donavam o programa antes dos ndo psi-
copatas. Rice, Harris e Cormier (1992)
realizaram um estudo examinando 176

infratores de uma instituigdo forense que
estavam inscritos em um novo progra-
ma de tratamento. Eles descobriram que
nao somente os psicopatas tratados nao
melhoravam, mas eles pioravam! Esse
estudo foi usado como indicagio de que
o tratamento ndo apenas fracassa com 0s
psicopatas, como também a abordagem
de tratamento errada pode, na verdade,
transformar os psicopatas em melhores
psicopatas ainda, dando a eles uma com-
preensao das emogdes dos outros (Huss e
Langhinrichsen-Rohling, 2000). Contudo,
o tratamento particular empregado na-
quela instituigdo era muito anticonven-
cional (ver Quadro 4.2).

Entretanto, essa visao esta comecando
a ser questionada, se ndo contradita. Mais

Quadro 4.2 Tenha cuidado com o que vocé deseja no tratamento de

psicopatas

O estudo de Rice e colaboradores é um dos
estudos sobre psicopatia citados com maior
frequéncia. Na verdade, ele foi repetidamen-
te dado como referéncia, embora de modo
incorreto, na tltima temporada do programa
de televisao A familia Sepranoe, como prova de
que os psicopatas pioram na terapia. Em seu
estudo, Rice e colaboradores verificaram que
22% dos ndo psicopatas que foram tratados
reincidiram em violéncia depois de liberta-
dos, comparados a 39% dos ndo psicopatas
ndo tratados. Esse resultado era certamente
esperado. Seria de se esperar que o trata-
mento fosse efetivo. Contudo, seus achados
referentes aos Fﬂ-ifﬂpﬂ_lﬂﬁ foram bastante sur-
preendentes e foram anunciados desde entdo
como uma indicagio de que tratar psicopata
é uma questao muito diferente. Eles verifi-
caram que 55% dos psicopatas ndo tratados
reincidiram violentamente, mas que 77% dos
psicopatas tratados se tornaram violentos de-
pois de libertados. Nao se tratava apenas de

gue o tratamento ndo funcionasse, mas que
o tratamento os tornava piores! Esse estudo
foi imediatamente divulgado como evidéncia
para apoiar a antiga nogao de que os psicopa-
tas nao respondem ao tratamento psicolégico
convencional,

Entretanto, o problema era que o trata-
mento era tudo menos convencional. A uni-
dade de tratamento onde esses criminosos
estavam sendo mantidos empregava uma
forma ndo muito convencional de tratamento
chamada terapia para romper as defesas. O tra-
tamento tendia a ser muito intenso. O mais
interessante, entretanto, era que ele incluia
sessoes de encontros sem roupa que dura-
vam duas semanas. A equipe também forga-
va 05 criminosos a usarem drogas como L5D
e dlcool durante as sessoes de tratamento
(D’'Silva et al., 2004). Obviamente, generali-
zar os resultados de um tratamento de psi-
copatas tao pouco convencional seria proble-
matico,
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patia entre os homens encarcerados va-
riam de 15 a 30%, mas 25% é o tipico. As
mulheres exibem niveis similares, embora
de niveis mais variados (Verona e Vitale,
2006). Estudos encontraram desde taxas
de prevaléncia mais altas do que 30%
(Louth, Hare e Linden, 1998) e até taxas
baixas de 9% (Vitale, Smith, Brinkley e
Newman, 2002). As pesquisas ndo somen-
te descobriam que menos mulheres pon-
tuam acima do ponto de corte tradicional
de 30, mas também que elas exibem esco-
res medios mais baixos nas medidas da
psicopatia do que os homens (Alterman,
Cacciola e Rutherford, 1993; Rutherford,
Cacciola, Alterman e McKay, 1996).

Também parece haver diferengas nas
manifestagdes comportamentais da psico-
patia nas mulheres. A relagao entre psico-
patia e agressdo € muito clara nos homens
psicopatas. Contudo, os achados nas mu-
lheres nao sdo tdo claros. Existem varios
estudos que encontraram uma relagio en-
tre condenagbes passadas violentas e ndo
violentas, violéncia autorrelatada e de-
tengoes passadas em mulheres (Vitale et
al., 2002; Weiler e Widom, 1996). Quando
Salekin, Rogers, Ustad e Sewell (1998) fo-
caram a relagdo entre psicopatia e reinci-
déncia futura em mulheres, encontraram
apenas uma relagio moderada, no maxi-
mo, e concluiram que somente o Fator 1
do PCL-R esta relacionado a reincidéncia.
Verona e Vitale (2006) sugerem que esses
achados inconsistentes podem ser devi-
dos as diferencas encontradas no desen-
volvimento da agressao em meninos e
meninas desde o inicio da vida.

Qutra consideragdo importante no
exame da psicopatia entre as mulheres é a
apresentacdo clinica subjacente do trans-
torno. Provavelmente, homens e mulheres
exibem determinados sintomas de manei-

ras diferentes. Por exemplo, em termos de
violéncia, um homem psicopata poderia se
envolver em uma briga de bar, enquanto
uma mulher psicopata mais provavelmen-
te seria violenta com membros da familia
e na sua propria casa (ver Robbins, Mo-
nahan e Silver, 2003). Pode ser que ambos
tenham predisposi¢des subjacentes em
relagio ao comportamento antissocial,
mas que essas predisposigcies sejam ex-
pressas de modos diferentes. De fato, Li-
lienfeld e colaboradores (Cale e Lilienfeld,
2002; Lilienfeld, 1992; Lilienfeld e Hess,
2001) sugerem que transtornos tais como
o transtorno da personalidade borderline,
transtornos de somatizacdo e transtorno
da personalidade histridnica sejam expres-
sdes femininas da psicopatia devido a so-
breposicdo significativa desses transtornos
e 0 comportamento antissocial. Por exem-
plo, Verona e Vitale (2006) usam o filme
Atragdo fatal e o personagem de Glen Close
como um possivel exemplo dessa mani-
festagdo. No filme, o personagem de Glen
Close é obcecado pelo personagem de
Michael Douglas até o ponto da violéncia
extrema. Além disso, ela ¢ manipuladora,
enganadora, impulsiva, ndo tem empatia
e remorso pelo seu comportamento, que
tem a intengdo de impedir que ele acabe
COm seu caso amoroso e volte para sua es-
posa e familia. O personagem de Angelina
Jolie em Garota interrompida pode ser ou-
tro exemplo ficcional com caracteristicas
similares. O comportamento desses dois
personagens € frequentemente caracte-
rizado como indicacdo de transtorno da
personalidade borderline, mas pode ser que
as mulheres tenham maior probabilida-
de de expressar caracteristicas psicopati-
cas dessa maneira devido a diferenca nos
comportamentos de externalizacio versus
internaliza¢ido entre homens e mulheres.
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cionais da psicopatia adulta dentre os
jovens. Vitale e colaboradores (2005) en-
contraram as diferencas esperadas em
uma tarefa do tipo Stroop, mas apenas
encontraram evidéncias de aprendiza-
gem passiva de evitagdo em meninos.
Roussy e Toupin (2000) também encon-
traram evidéncias de déficits em tarefas
cognitivas concebidas para avaliar re-
gites especificas do lobo central para as
quais os psicopatas adultos mostraram
padrdes consistentes de desempenho
caracteristico. Além disso, outros estu-
dos apoiaram a nocio de que as crian-
gas com caracteristicas psicopaticas tém
dificuldade com o processamento auto-
matico (O'Brien e Frick, 1996), uma incli-
nagdo para a busca de sensagoes (Frick,
O'Brien, Woton e McBurnett, 1994) e dé-
ficits de impulsividade (Blair, 1999).
Mesmo que a psicopatia seja um
construto valido para os jovens, existe
um grande debate sobre a adequacdo
do rotulo da psicopatia em criangas.
Boa parte do debate esta focada no fato
de que a infancia e adolescéncia é uma
eépoca de enormes mudangas no desen-
volvimento e que, para alguns jovens,
essa mudanga inclui o acting out de uma
maneira antissocial (Moffit, 1993). Como
consequencia, € muito dificil medir cons-
trutos como impulsividade e irresponsa-
bilidade quando esses comportamentos
provavelmente vio mudar e podem até
ser incentivados nas criangas (Edens,
Skeem, Cruise e Cauffman, 2001). Alem
disso, um rotulo de psicopatia pode ter
implicagtes profundas na sala de aula ou
no sistema legal (Edens, Guy e Fernan-
dez, 2003). Alguns incentivaram o uso
de outros termos em vez de psicopatia
(Johnstone e Cooke, 2004). Entretanto,
existem muitas razdes para ser cauteloso

com a aplicagdo da psicopatia a criangas
e adolescentes, independentemente da
suficiéncia da pesquisa.

Questoes eticas e legais
envolvendo a psicopatia

A psicopatia é usada em uma varieda-
de de contextos legais, e Edens e Petrila
(2006, p. 573) vio ainda mais além, dizen-
do que a psicopatia “esta se infiltrando no
direito”, pois “esta cada vez mais sendo
encontrada tanto nas opinides judiciais
quanto na legislagio, e também tem sido
o foco do testemunho de peritos”. Embo-
ra uma nogdo abstrata da psicopatia te-
nha uma historia legal que data de quase
100 anos atras, foi s0 recentemente que o
termo, ou uma de suas variacoes, foi usa-
do explicitamente (Reed, 1996). Lyon e
Ogloff (2000) pesquisaram apelacdes em
primeira instancia e encontraram que a
psicopatia foi usada em uma variedade
de casos que incluiam dreas como a pena
de morte, inimputabilidade, capacidade
para se submeter a julgamento, custddia
de filhos, credibilidade da testemunha,
transferencia de adolescentes para o tri-
bunal adulto, restricao civil e atos ilicitos
civis. De Matteo e Edens (2006), em uma
extensa revisio da primeira instancia
americana disponivel, verificaram que
houve um aumento marcante na admis-
sio do PCL-R. Contudo, mesmo que o
termo tenha se tornado amplamente usa-
do no sistema legal, a nogio legal de psi-
copatia nem sempre combina com a no-
¢ao clinica ou psicoldgica. Por exemplo,
0 termo psicopata sexual esta sendo cada
vez mais usado no direito para significar
alguém que ndo consegue manter contro-
le sobre seus impulsos sexuais (Mercado,
Schopp e Bornstein, 2005), mas uma fal-
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ta de controle ndo € a caracteristica que
define a psicopatia. Assim sendo, se um
psicologo forense usa o PCL-R enquanto
avalia um agressor sexual, os resultados
podem ser titeis clinicamente para deter-
minar se o individuo pode ser diagnos-
ticado como psicopata. No entanto, um
escore acima de 30 no PCL-R nao simula
a definicao legal de psicopatia e pode ser
um motivo para que se tenha cuidado ao
dar esse tipo de informagdo a corte (Edens
e Petril, 2006).

Sentenca capital e o uso
da psicopatia

Como ocorre com outros temas deste li-
VIo, a psicopatia tem relevancia para dois
termos previamente apresentados: a ju-
risprudéncia terapéutica e o dmbito da
pratica. Embora as decistes de sentenga
capital ndo representem os tipos mais
prevalentes de avaliaches em que a psico-
patia é usada (DeMatteo e Edens, 2006),
elas proporcionam uma situagio excelen-
te para examinar tanto o impacto da lei
quanto os limites potenciais do testemu-
nho do perito.

A Suprema Corte dos Estados Unidos
definiu que deve haver limitagdes na ele-
gibilidade para receber a pena de morte
em casos capitais, e que as caracteristicas
especificas do acusado sao relevantes na-
quela determinagio (Hesseltine, 1995). O
psicologo forense é geralmente chamado
para testemunhar na fase da sentenga
desses julgamentos, depois que o acusado
foi considerado culpado, para determinar
o risco do individuo de violéncia futura,.
Embora os comentaristas tenham iden-
tificado muitos problemas com o teste-
munho do perito nas decisdes de senten-
¢a capital (Cunningham e Reidy, 1999),

também existem problemas especificos
com 0 emprego da psicopatia como uma
questdo potencial. Um psicélogo forense
chamado a testemunhar nesses casos ti-
picamente testemunhara sobre o risco do
acusado quanto a violéncia futura para
auxiliar a corte a determinar se a sentenga
mais apropriada é a prisdo perpétua ou a
pena de morte. 5e um individuo apresen-
ta um risco significativo de violéncia ou
mesmo de assassinato enquanto estiver
na prisido, a corte pode determinar que
a pena de morte € a sentenga mais apro-
priada para proteger os outros prisionei-
ros e a equipe correcional.

Os peritos atestaram nesses casos que
0 acusado apresenta um risco substancial
se for sentenciado a prisdo perpétua por-
que ele tem um escore acima do ponto de
corte de 30 no PCL-R (Edens, 2001). Dada
a extensa literatura que apoia a nogao de
que a psicopatia é potencialmente o me-
lhor preditor de violéncia futura (Salekin
et al., 1996), essa conclusio ndo parece
problematica inicialmente. Entretanto, o
problema é que a literatura que examina
o efeito preditivo potencial da psicopatia
para violéncia futura é em grande parte
focada na violéncia na comunidade. A
pesquisa focalizou a probabilidade de
0s psicopatas se envolverem em violén-
cla quando deixados sem supervisao na
comunidade. Essa situacao nio € a mes-
ma para uma pessoa que é sentenciada
a prisdo perpétua. Esta pessoa é nido so-
mente encarcerada, mas também pode ser
trancafiada 23 horas por dia pelo resto da
sua vida. No entanto, um dos primeiros
estudos que examinam a associagio en-
tre psicopatia e violéncia durante o en-
carceramento encontrou uma correlacao
significativa entre violéncia institucional
e psicopatia (Forth, Hart e Hare, 1990).
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Contudo, a maioria das revisdes da lite-
ratura concluiu que existe uma relacdo de
ndo significativa 8 modesta entre condu-
ta institucional inadequada e psicopatia.
Cunnigham e Reidy (1999) foram mais
além e concluiram que ndo havia virtu-
almente nenhuma evidéncia empirica
apoiando o uso do PCL-R em casos de
pena de morte em que o individuo esta-
va ndo somente institucionalizado como
também trancafiado em uma prisio de se-
guranga maxima. Uma metanalise recente
feita por Guy, Edens, Anthony e Douglas
(2005) apoiou essas revisdes e verificou
apenas uma pequena correlagio de 0,11
entre psicopatia e violéncia fisica.

Como sugere essa evidéncia, seria
possivel dizer que esta fora do ambito de
pratica do psicologo forense testemunhar
que, com base em um diagnostico de psi-
copatia, um assassino condenado deveria
ser sentenciado a morte. Varios estudio-
508 argumentaram que as pesquisas nao
apoiam uma alegagdo para essa ligagao
quanto a violéncia institucional, e que é
ainda mais dificil alegar tal ligagdo dados
os indices mais baixos de violéncia insti-
tucional entre os criminosos cumprindo
sentenga perpétua (p. ex., Edens, Buffing-
ton-Vollum, Keilen, Roskamp e Anthony,
2005). As pesquisas ndo proporcionam
ao psicélogo forense condigdes para tirar
conclusdes competentes nessas situagdes
ate 0 momento. Entretanto, outros apon-
tam para a relagdo significativa existente
entre psicopatia e quase todos os outros
modos de violéncia e sugerem que a psi-
copatia é relevante para essas determina-
¢oes e pode ser até mesmo necessaria.

Um problema adicional pode ser o
impactoe profundo que esta implicito no
rotulo de psicopatia. Edens, Colwell, Des-
torges e Fernandez (2005) descobriam que

quando um perito testemunhava que um
acusado era psicopata, uma porcentagem
muito maior dos jurados apoiava a sen-
tenca de morte. Como resultado, o siste-
ma legal se defronta ndo somente com a
imposicao da consequéncia mais severa
possivel, a pena de morte, mas fazendo
isso com base no testemunho de um pe-
rito que em geral ndo estd apoiado pela
literatura. Embora alguns possam ques-
tionar a natureza terapéutica da pena de
morte, 0 foco atual ndo tem nada a ver
com a questdo geral da pena de morte.
Estio bem claras as implicagdes antite-
rapeuticas de admitir o testemunho do
perito que ndo € apoiado pelas pesquisas.
As implicagbes se tornam ainda mais pro-
fundas se diferentes jurisdigdes comegam
a mencionar especificamente a psicopa-
tia como um fator agravante em casos de
pena de morte, similares aos estatutos do
Canada que fez isso em relagdo aos casos
ndo capitais (Zinger e Forth, 1998).

Resumo

A psicopatia vem atraindo hd muito tem-
po o interesse dos psicdlogos forenses,
mas ¢ somente depois do surgimento de
uma concepgido comum e de uma medi-
da padrdo que ocorreu uma compreensao
mais clara do transtorno. O advento do
PCL-R levou a uma explosao nas pesqui-
sas sobre psicopatia. Essas pesquisas iden-
tificaram fatores subjacentes que se so-
main a nossa compreensao da psicopatia
e servem como base para a diferenciacao
entre psicopatia e transtorno da persona-
lidade antissocial. Além do significado do
Fator 1 na diferenciaciio entre psicopatia e
TPA, a prevaléncia mais baixa e a presenga
formal da psicopatia no DSM também di-
ferenciam os dois construtos.
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Muitas diferengas entre psicopatas e
ndo psicopatas se tornaram evidentes em
varias dimensdes. O aspecto mais ampla-
mente estudado da psicopatia foi a sua
relacdo com o comportamento criminal.
Nao s6 a psicopatia parece exibir uma re-
lagdo significativa com o comportamento
criminal geral e a recidiva violenta, como
também com uma variedade de indi-
viduos em risco de perpetrar violéncia
futura. Também esta claro que existem
caracteristicas tinicas da violéncia come-
tida por psicopatas. A literatura se tornou
mais clara com respeito a manifestagao
interpessoal, cognitiva e fisiologica da
psicopatia em sua relagio com a conste-
lagdo das caracteristicas psicopaticas e a
violéncia associada aos psicopatas.

Apesar do fato de que muitas pesqui-
sas focaram os criminosos adultos bran-
cos do sexo masculino no Canadd e Esta-

dos Unidos, também parece haver uma
aplicagdo da psicopatia a uma variedade
de individuos como as mulheres, criancas
e putras etnias e nacionalidades. A psico-
patia € um construto valido em mulheres,
apesar de serem reduzidos os indices de
prevaléncia entre elas e a relagio com a
violéncia ndo ser tio forte. Também exis-
tem evidéncias de que a psicopatia pode
ser diagnosticada em criancas e adoles-
centes, embora alguns questionem a ade-
quacido do diagndstico. A importancia
da psicopatia é ainda apoiada dentro de
uma variedade de etnias e culturas. No
entanto, os psicologos forenses devem es-
tar conscientes das diferengas potenciais
entre grupos diferentes, como também
devem estar cientes das implicagdes de se
usar a psicopatia em determinados con-
textos legais como as decistes de sentenga
capital.

Termos-chave

aprendizagem passiva da
evitaciao

emogoes fraudulentas
psicopatas de sucesso antissocial

psicopatia

psicopatia primaria

violéncia reativa

psicopatia secundaria
transtorno da personalidade

violéncia instrumental

Leitura complementar

Babiak, I., & Hare, R. D, (2006). Snakes in suils:
When psychopaths go to work. New York: Regan

Books/HarperCollins Publishers.

Hare, R. D. (1999). Without conscience: The
disturbing world of the psychopaths among us.
MNew York: Guilford.



Avaliacao do risco
de violéncia

Conforme sugeriu nossa discussao no
Capitulo 4, a avaliacao da violéncia
potencial de um individuo é um foco
proeminente na psicologia forense e
no direito. Quando a corte determina a
senten¢a de um individuo, geralmente
se baseia nas investigagdes pré-sentenca
que avaliam a probabilidade de ele co-
meter outra agressao violenta no futuro.
A periculosidade é uma exigéncia espe-
cifica para um processo legal, a restrigao
civil, que examinaremos no Capitulo 9.
As decisdes de livramento condicional
e liberdade condicional ou mesmo o ni-
vel de supervisao necessario para quem
e libertado da prisdo estdo baseadas na
determinacio desse risco de violéncia do
individuo. Antes de serem feitas as de-
terminagdes de transferir um adolescen-
te para um tribunal adulto ou nao, deve
ocorrer uma avaliagdo das tendéncias
para violéncia futura (Capitulo 11). Além
disso, as escolas, empresas e 0 governo
estdo cada vez mais avaliando o poten-
cial para a violencia entre os estudantes,
empregados ou pessoas que ameagam
funciondrios do governo. Durante as
ultimas décadas, ocorreram muitas mu-
dangas legais e psicoldgicas importantes
que avangaram drasticamente no campo
da avaliagao de risco. Legalmente, os tri-
bunais deixaram claro que valorizam, se

nao se baseiam, na avaliacao do risco de
violéncia ao definirem uma série de de-
terminagdes legais como as mencionadas
anteriormente, apesar das limitagoes das
avaliagdes de risco. Empiricamente, a li-
teratura fez progressos surpreendentes
ao realizar um esfor¢o mais concentrado
na identificacao de fatores de risco rele-
vantes para desenvolver abordagens es-
truturais e atuariais para avaliar o risco
de violéncia.

Natureza da violéncia e
avaliacao do risco de violéncia

Definicao de violéncia

Antes de comecarmos nossa discussao
sobre a avaliacdo de risco, é importante
que examinemos 0 nosso entendimento
do termo violéncia. Existe uma variedade
de atos que podem ser considerados vio-
lentos ou agressivos. Entretanto, vamos
definir violéncia de um modo que a torne
mais receptiva a avaliagao acurada pelos
psicologos forenses e seja util ao sistema
legal. Hart (2005, p. 4) oferece uma defi-
nigdo muito direta e concisa de violéncia
que inclui “dano fisico real, tentado ou
ameacado que € deliberado e ndo consen-
tido”. Essa definigao é 1til na avaliagao
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risco de se tornarem vitimas de violéncia
futura e, desse modo, eles devem avaliar
riscos futuros fora das situacoes forenses
(ver Tabela 5.1 para um resumo desses ca-
S05).

E importante examinar esses casos
a partir de uma perspectiva da jurispru-
déncia terapéutica. Todos esses casos
apoiam a nogdo de que o direito pode ter
um impacto profundo na pratica da psi-
cologia forense e, dessa forma, na saude
mental dos individuos que entram em
contato com o sistema legal. Se a psico-
logia forense respondesse a esses casos
com uma mentalidade do tipo “nada
mudou, a vida segue em frente”, os direi-
tos civis e a liberdade dos individuos es-
tariam em jogo juntamente com a saide
mental daqueles individuos incorreta-
mente libertados devido a avaliacoes de
baixo risco de violéncia e daqueles que
toram institucionalizados. As melhores
pesquisas disponiveis indicam que os
clinicos estio com mais frequéncia er-
rados do que certos (Monahan, 1981) e

Tabela 5.1

que atirar uma moeda é um método mais
preciso do que suas predigbes de violén-
cia (Ennis e Litwack, 1974). Entretanto,
em vez de manterem o status quo, 0s psi-
cologos forenses usaram essas decisdes
da corte para melhorar a confiabilidade
e validade das predigbes de periculosi-
dade e também melhorar os resultados
terapéuticos.

A evolucao da avaliacao
derisco

Casos de tribunal como Barefoot e Schall
aconteceram em um momento interes-
sante para a psicologia forense. Havia um
pessimismo significativo quanto a capaci-
dade dos psicélogos forenses de predize-
rem periculosidade futura. A famosa revi-
sdo das pesquisas feita por John Monahan
(1981) concluiu que as predigdes de peri-
culosidade estavam erradas em duas de
cada trés. Como resultado, houve certa
surpresa quando a Suprema Corte rati-

Casos legais importantes no desenvolvimento da avaliacdo de risco

Caso da suprema corte

Aspectos relevantes da decisao

O'Connorvs. Donaldson (1975)

Uma pessoa nao pode ser responsabilizada apenas com

base em uma doenca mental, mas também deve exibir
periculosidade iminente

Tarasoff vs. Regentes da
Universidade da Califérnia
(1976)

Barefoot vs. Estelle (1983)

Decidiu que profissionais de saide mental tém o dever de alertar,
gue exige a necessidade de avaliagdo sobre o potencial de
um paciente de se tornar violento em relacdo a uma pessoa
especifica

O testemunho de um especialista quanto a periculosidade

pode nem sempre ser correto, mas é admissivel e o processo
competitivo deve avalia-lo apropriadamente

Schallvs. Martin (1984)

A detengdo preventiva & permitida com base em uma previsdao de

que o acusado apresente sério risco de conduta criminal futura

Kansas vs. Hendricks (1997) e
Kansas vs. Crane (2002)

Afirmada a constitucionalidade dos estatutos do predador
sexualmente violento e o uso de determinagoes de

periculosidade para responsabiliza-lo
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Em sua revisio dessa segunda ge-
racao de estudos, Otto (1992) foi cau-
telosamente otimista. Ele afirmou que
varias melhorias haviam avangado
durante a ultima década, tais como a
identificacdo de varias medidas de re-
sultados ou critérios além dos registros
de prisdo, um indice base de violéncia
moderada para os mentalmente doentes
com historia prévia de violéncia, e que
0s profissionais de saiide mental tém
capacidade de predizer periculosidade.
Em relagdo a terceira e dltima conclusao,
Otto (1992, p. 130) declarou que “em vez
de apenas uma em trés predi¢des de pe-
riculosidade a longo prazo serem preci-
sas, pelo menos uma em duas predigoes
de comportamento perigoso em curto
prazo e precisa”.

Um desenvolvimento final e muito
importante foi 0 movimento que evo-
luiu desde a predigcio de periculosida-
de até a avaliagio do risco de violéncia
(Poythress, 1992). Os psicdlogos forenses
historicamente se referiam ao processo
descrito aqui como predicdo de pericu-
losidade, potencialmente devido a tradi-
gao legal envolvida. Entretanto, quando
a segunda geragdo foi concluida, houve
um encorajamento para o uso da expres-
sdo risco de violéncia por varios motivos.
Monahan (1992) acreditava que o uso da
palavra periculosidade encorajava julga-
mentos dicotomicos (a pessoa é perigosa
ou ndo é perigosa), que estavam de acor-
do com o pensamento dicotomico legal,
mas contrarios a probabilidade de violén-
cia (p. ex., uma probabilidade de 20% de
violéncia futura) associada a avaliagio de
risco a partir de um ponto de vista psico-
logico. As decisdes dicotimicas também
forcariam as potenciais varidaveis de inte-
resse a uma unica conclusio que ignora

a independéncia dos diferentes fatores
(Poythress, 1992). Examinamos o risco
de diferentes maneiras para evitar esse
problema. Também, ao focar no risco de
violéncia, os psicologos forenses podem
identificar claramente as variaveis que
representam risco (abuso de substincia,
ameacas de agressdo, fantasias violen-
tas) e a variavel de interesse, a violéncia
(Poythress, 1992).

Avaliar o risco ndo é simplesmente
uma questio de identificar se alguém
vai cometer um ato violento; existem
multiplas facetas envolvidas na avalia-
¢do de risco (Douglas e Ogloff, 2003).
Em vez de pensar na avaliagio de risco
como apenas a probabilidade de alguém
se tornar violento, ela deve ser encarada
como consistindo de varios componentes
diferentes (Hart, 2005). Hart sugeriu que
existem cinco facetas diferentes para as
avaliacOes do risco de violéncia, que in-
cluem: (1) natureza; (2) gravidade; (3) fre-
quéncia; (4) iminéncia e (5) probabilida-
de. Embora muitas medidas concebidas
para a avaliagdo de risco apenas levem
em conta a probabilidade da ocorréncia
de violéncia futura, é igualmente impor-
tante considerar as outras quatro facetas.
Qual é a natureza da violéncia potencial?
O psicélogo forense deve focar as dife-
rentes variaveis preditoras e ter um resul-
tado potencialmente diferente se o foco
for violéncia sexual, violéncia doméstica
ou violéncia em geral. Qual é a gravida-
de potencial da violéncia? A decisdo final
serd muito diferente se a gravidade po-
tencial for assassinato comparado a um
tapa no rosto. Com que frequéncia ocor-
rera a violéncia potencial? Alguém que
tem probabilidade de cometer repetidos
atos violentos justifica maior considera-
¢ao do que aquele que tem probabilida-
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gens cinicas para avaliagio de risco foram
questionadas.

As primeiras pesquisas sobre a pre-
cisdo do julgamento clinico foram ain-
da a base para muito do pessimismo
referente a incapacidade da psicologia
forense de avaliar o risco com precisio
(Monahan, 2003). Os estudos feitos pe-
los primeiros pioneiros, que sugeriam
que os psicologos forenses podiam pre-
dizer clinicamente apenas 20 a 35% dos
pacientes com precisdo, era tudo o que
existia até 30 anos atras (Cocozza e Ste-
adman, 1974; Kosol, Boucher e Garofa-
lo, 1972). Entretanto, estudos adicionais
trouxeram alguma esperanga para as
predictes clinicas. Um estudo feito por
Lidz, Mulvey e Gardner (1993) foi di-
vulgado como “o estudo mais sofisti-
cado publicado para a predicdo clinica
da violencia” (Monahan, 1996, p. 111) e
verificou que o0s clinicos predizem vio-
léncia em niveis bem maiores do que o
acaso (50%). Na verdade, a metanalise
de Mossman (1994) da pesquisa disponi-
vel sobre predigdes clinicas de violéncia
apoiava a nogio de que as predicdes cli-
nicas eram mais precisas do que o aca-
s0, ou simplesmente atirar uma moeda
ao ar, e que as predicdes de longo prazo
(mais de um ano) ndo sio menos preci-
sas do que as predigdes de curto prazo
(de um a sete dias). Além disso, as evi-
déncias mostram claramente uma maior
precisio do que em estudos anteriores,
que apresentavam muitos dos defeitos
que Monahan identificou anteriormente.

Medidas atuariais da violéncia

A medida que avangou o campo da
avaliacdo de risco, a terceira gerac¢io de
pesquisa foi marcada pelo advento das

abordagens atuariais para avaliagio de
risco. As abordagens atuariais contras-
tam com as abordagens clinicas por ten-
derem a ser mais formais, algoritmicas,
objetivas e terem uma base estatistica. A
segunda geragdo da avaliagdo de risco
focou a identificacio de fatores de ris-
co potenciais e serviu como base para o
desenvolvimento posterior das aborda-
gens atuariais e estruturadas para ava-
liagdo de risco. Embora pessoas como
Klassen e O'Connor (1988a, 1988b) te-
nham tentado usar abordagens atuariais
anteriormente, Harris, Rice e Quinsey
(1993) relataram “um importante avan-
¢o no desenvolvimento da avaliacdo de
risco atuarial” (Monahan, 1996, p. 113)
com o seu desenvolvimento da primeira
ferramenta atuarial amplamente exami-
nada, o Guia de Avaliacdo de Risco de
Violéncia (VRAG).

Em wvarios estudos (Harris et al.,
1993: Harris, Rice e Cormier, 2002; Rice
e Harris, 1995, 1997), esse grupo de pes-
quisadores examinou a utilidade do
VRAQG em pacientes forenses em Peneta-
guishene, Ontario. Em seu estudo inicial,
Harris e colaboradores (1993) examina-
ram uma amostra de 618 homens de uma
comunidade terapéutica de seguranga
maxima. Esses homens eram crimino-
s0s com transtornos mentais que haviam
sido condenados por crimes graves. Do
total de 618 sujeitos, 332 foram tratados
em um hospital de seguranga maxima e
286 foram apenas admitidos para avalia-
¢Oes psiquiatricas breves. Os arquivos
institucionais foram codificados para
inimeras variaveis e, por meio de uma
série de procedimentos estatisticos, fo-
ram escolhidas as variaveis que melhor
prediziam resultados de violéncia du-
rante uma média de 7 anos.
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O VRAG consiste de 12 itens que sdo
pesados de acordo com os achados esta-
tisticos originais e incluem o escore total
no PCL-R, desajuste no ensino funda-
mental, separagdo de um dos pais antes
dos 16 anos, um escore resumido de de-
litos criminais ndao violentos antes do de-
lito atual, estado civil na época do delito
atual, fracassos anteriores na liberagao
condicional, a gravidade dos danos a
vitima durante a agressdo, se 0 paciente
satisfazia os critérios para esquizofrenia,
uma vitima feminina durante a agressao
atual e escore de histéria de abuso de al-
cool. Esses 12 itens ponderados sdo tota-
lizados para chegar a um escore geral no
VRAG que possa entdo ser usado para
determinar em quais das varias catego-
rias a pessoa deveria ser colocada. Cada
uma dessas categorias é acompanha-
da de um nivel de risco para violéncia
que sugere o risco que ela tem para os
proximos 7 a 10 anos. Uma pessoa com
um escore de =1 no VRAG corresponde
a uma categoria com 17 a 31% de chance
de ser violenta nos proximos 7 anos. Es-
tudos usando o VRAG indicam que ele
pode classificar com precisio em torno
de 70 a 75% dos criminosos (Quinsey et
al., 2006).

QOutra abordagem atuarial significa-
tiva foi baseada no Estudo da Avaliagdo
de Risco de MacArthur (Monahan et al.,
2001). O Estudo da Avaliacdo de Ris-
co de MacArthur foi um grande estudo
multicéntrico que avaliou pacientes psi-
quidtricos de severidade aguda civis do
sexo feminino e masculino. O grupo de
MacArthur examinou um grande niime-
ro de variaveis e acompanhou pacientes,
avaliando a violéncia potencial em 20
semanas e 1 ano apds a alta. Entretanto,
para combinar essas variaveis, o grupo

usou uma abordagem diferente do VRAG
e outros instrumentos atuariais. O grupo
de MacArthur desenvolveu o que foi cha-
mado de Arvore de Classificacio Interati-
va (ICT). “Uma abordagem de arvore de
classificagdo para avaliagao do risco de
violéncia é prevista em um modelo inte-
rativo e contingente da violéncia e permi-
te muitas combinagdes diferentes dos fa-
tores de risco para classificar uma pessoa
como de alto ou baixo risco” (Monahan,
2002, p. 69). Conforme sugere a descri-
¢do de Monahan, essa é uma abordagem
complicada que ndo é tio facilmente pon-
tuada como na maioria dos instrumentos
atuariais. Devido a abordagem estatistica
complexa, um software especifico de com-
putador, a Classificacao de Risco de Vio-
léncia (COVR), precisa ser usado para co-
locar os pacientes em um dos dois grupos
de classificacao (alto ou baixo risco). Estu-
dos sobre essa abordagem apoiaram o seu
uso. Em um estudo, Monahan e colabora-
dores (2005) verificaram que os indices de
violéncia eram de 9% no grupo de baixo
risco e 35% no grupo de alto risco, com
uma definigdo estrita de violéncia, e entre
9 e 49% com uma definigdio mais ampla
de violéncia.

Como resultado do sucesso das abor-
dagens atuariais e as limitacdes e tenden-
ciosidades potenciais dos julgamentos
clinicos, muitos especialistas expressa-
ram grande confianca nas abordagens
atuariais. Ainda foram desenvolvidas
outras medidas atuariais que focam a
violéncia domeéstica (p. ex., Instrumento
de Rastreamento de Agressores Sexuais
de Minnesota — Revisado e Static-99). Re-
visGes da literatura sugerem que as fer-
ramentas atuariais passaram por varios
desafios legais e sdo rotineiramente ad-
mitidas em uma variedade de situacdes
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legais (Litwack et al., 2006). Quinsey e
colaboradores (2006) foram mais além e
sugeriram que as ferramentas atuariais
deveriam ser a unica base para avalia-
goes de risco de violéncia. Nao é simples-
mente uma questao de complementar
0 julgamento clinico com informacgoes
atuariais, mas as abordagens atuariais
devem substituir completamente o jul-
gamento clinico e este deve ser abando-
nado (Quinsey et al., 2006)

Contudo, ainda permanecem muitas
criticas a abordem atuarial. Em primeiro
lugar, existem diversas revisGes da lite-
ratura que sugerem que ndo existem evi-
déncias de que as abordagens atuariais
para avaliagdo de risco sejam claramente
superiores as abordagens clinicas (Litwa-
ck, 2001; Litwack et al., 2006) e encorajam
os psicologos forenses a prestarem mais
atengao as evidencias disponiveis antes
de partirem para as conclusdes. As me-
didas atuariais sio com frequéncia cri-
ticadas por sua falta de capacidade de
generalizacdo fora da amostra original
usada para construi-las. A COVR foi tes-
tada em apenas trés amostras diferentes
de pacientes psiquidtricos agudos. Até
0o momento, ndo foi testada em infrato-
res criminais, em pacientes psiquiatricos
cronicos ou mesmo em pessoas fora dos
Estados Unidos. A questao da generabili-
dade pode até causar impacto em alguns
itens. Um dos itens do VRAG é se a pes-
soa foi diagnosticada com esquizofrenia.
No entanto, a maior parte da literatura
da avaliagao de risco sugere que um
diagnostico de uma doenca mental im-
portante aumenta o risco (p. ex., Webster,
Douglas, Eaves e Hart, 1997). Conside-
rando-se a natureza da amostra de cons-
trugdo do VRAG e que os individuos
que sofriam de esquizofrenia estavam

estaveis e em tratamento, pode ser que
esses individuos tivessem maior proba-
bilidade de receber supervisao apos a
alta e, assim, teriam menos probabilida-
de de serem violentos. Novamente, o que
¢ verdade para a amostra original pode
nao ser verdade em outro lugar. Os ins-
trumentos atuariais precisam ser ampla-
mente testados se quisermos nos basear
apenas em medidas atuariais.

Qutra discussdo se refere a natureza
nomotética das abordagens atuariais ver-
sis natureza ideografica da avaliagio de
risco. Nomotética normalmente se refere
ao estudo de grupos de pessoas. [deogra-
fica se refere ao estudo dos individuos.
As medidas atuariais se baseiam em uma
abordagem nomoteética que aplica dados
do grupo as decisdes individuais. Uma
vez que a Pessoa X pontue 86 em um
instrumento, um psicologo forense pode
afirmar que ela tem 70% de chance de
ser violenta porque das 100 pessoas que
marcaram 86 pontos no instrumento na
amostra de construcdo original, 70 delas
se tornaram violentas (70%). O proble-
ma € que um psicologo forense nao esta
avaliando 100 pessoas, e ele ndo sabe se
aquele cliente individual € um dos 70 ou
um dos 30 (Hart, Michie e Cooke, 2007).
Um dos criminosos mais notorios da his-
toria canadense, Paul Bernardo (ver Fi-
gura 5.1}, ¢ uma boa ilustragio desse pro-
blema (Quadro 5.2). Criminosos como
Bernardo apresentam um problema para
as decisbes puramente atuariais. Os pre-
mios dos seguros de carro fornecem um
exemplo 1til do debate ideografico ver-
sus nomotético. As taxas de seguro de
carro sdo atribuidas com base em férmu-
las atuariais. Uma das variaveis que en-
tram nas formulas atuariais é o género.
Os estudantes do sexo masculino acham
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Quadro 5.2 Um dos serial killers mais notorios do Canada

Paul Bernardo imediatamente se tornou um
dos mais famosos serial killers e estupradores
do Canada quando seus crimes hediondos
vieram a tona na década de 1990, Bernardo e
sua esposa, Karla Holmolka, foram acusados
de matar pelo menos trés mulheres e estuprar
pelo menos 75 outras. Uma dessas mulheres
era irmd de Holmolka, que ela matou com
uma overdose de droga veterindria que eles
usaram para sedd-la durante o estupro. Ape-
sar da sua histdria de estupro selvagem e as-
sassinato, os escores de Bernardo eram muito
baixos em pelo menos uma medida de risco
atuarial, 0 VRAG. Um psicélogo forense que
estivesse pontuando Bernardo no VRAG pro-
vavelmente chegaria ao escore de -1, que se
relaciona a 17 a 31% de probabilidade de vio-
léncia. A probabilidade mais alta de violéncia
nessa variagdo € um pouco acima do nivel
de 26%, o que Monahan e Silver (2003} iden-
tificaram como o limiar para que os juizes
identifiquem alguém como suficientemente
perigoso para que nao seja libertado. Bernar-
do ndo tinha pontuagdo alta no instrumento
porque ele viveu com seus pais durante a
adolescéncia, nao teve problemas de adap-
tacdo no ensino fundamental, ndo tinha uma
historia de infragdes criminais violentas ou
nao violentas antes do seu julgamento por as-
sassinato e estupro, era casado, ndo tinha his-
toria de liberdade condicional anterior, além

truturado (SPJ). O 5P] tem seu enfoque
nas listas dos fatores de risco importan-
tes e orientagdes gerais para a utilizacao
desses fatores de risco. As abordagens
estruturadas para avaliacio de risco estdo
normalmente baseadas na identificacdo
de uma lista de fatores provenientes da
literatura cientifica relevante (Litwack et
al., 2006). Abordagens estruturadas como
o HCR-20 podem ser pontuadas como
em uma medida atuarial. Por exemplo, o
HCR-20 compreende 20 itens que focam

de pontuar baixo em outros itens. Bernardo é
um exemplo de um individuo que a maioria
das pessoas consideraria extremamente em
alto risco de reincidir, mas cujo escore em um
instrumento atuarial nao esta de acordo com
es5a Crenga.

A Sra. Holmolka era originalmente con-
siderada como uma cumplice relutante e vi-
tima do abuso siadico de Bernardo. Contudo,
depois que ela concordou em negociar sua
defesa em troca do seu testemunho contra
Bernardo, a policia encontrou evidéncias que
sugeriam que ela foi uma participante mais
ativa do que se pensava originalmente. Evi-
déncias em video mostravam que ela mesma
havia estuprado muitas das vitimas; outras
evidéncias sugeriam que ela também as teria
agredido fisicamente e ela mesma relatou que
estudou sobre mulheres espancadas antes do
seu julgamento e recebeu atengio da midia
por promover festas com sua amante lésbica
enquanto estava na prisdo. Muitos especia-
listas sugeriram que ela é um exemplo nota-
vel de uma mulher psicopata. Apesar dessas
evidéncias e comportamento, Holmolka cum-
priu seus 12 anos de sentenga e foi libertada
em 2005. Ela nunca expressou publicamente
algum remorso pelo que fez, envolveu-se ro-
manticamente com outro assassino apos sua
libertacdo e atualmente estd casada, deu a luz
um menino e estd morando em Quebec.

em areas historicas, clinicas e de risco.
Cada item é pontuado como no PCL-R.
Se ndo houver evidéncia da presenca de
um item, ele é pontuado com zero. Se
houver uma evidéncia definitiva de um
item particular, ele é pontuado com 2. Um
escore de 1 é dado se houver alguma evi-
déncia, mas ndo definitiva, da presenga
de um item. Uma lista do HCR-20 pode
ser encontrada na Tabela 5.2. A diferen-
¢a entre uma medida como o0 HCR-20 e
uma medida atuarial como a COVR é que
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variaveis que estio relacionadas com a
violéncia. Embora existam formas de con-
tornar esse problema, como, por exemplo,
usando técnicas estatisticas (p. ex., Curcas
Roc) que estejam menos vinculadas aos
indices de base (Mossman, 1994) e perio-
dos prolongados de follow-up (p. ex., 10
anos), essa ainda é uma questdo que con-
tinua dificultando a avaliagio do risco de
violéncia.

Quando somos bons na avaliacao
de risco?

Também existem muitas situagdes em que
0s psicologos forenses sao bons na avalia-
¢do do risco de violéncia. A medida que
a literatura se desenvolveu, ficou mais
claro que os psicélogos forenses sdo bons
na avaliagdo de risco para curtos perio-
dos de tempo (Mossman, 1994). E muito
mais facil avaliar se um paciente vai se
tornar violento nas proximas 48 horas ou
14 dias do que em 48 meses ou 14 anos.
Inimeros fatores podem se alterar quan-
to mais longo for o periodo de follow-up.
Um individuo pode perder seu emprego,
se divorciar, voltar a beber ou parar de
tomar a medicagdo psiquiatrica. Quanto
mais longo o periodo de tempo que uma
unica administracao da avaliacdo de ris-
co abranger, mais espago haverd para um
erro potencial.

Também seremos bons na avaliacio
de risco das pessoas se tivermos infor-
magoes adequadas sobre seu compor-
tamento passado, especialmente o com-
portamento violento (Elbogen, Huss,
Tomkins e Scalora, 2005). Individuos que
sa0 encarcerados por anos em uma pri-
sd0 OU que sdo pacientes cronicos em um
hospital mental tém probabilidade de ter

uma ampla documentagao que propor-
cione informacgdes sobre o seu compor-
tamento pa‘;i&i{idt'.'-. Entretanto, em situa-
¢des em que faltam informagdes ou elas
sao muito limitadas, a avaliacao se torna
mais dificil. Por exemplo, avaliar o risco
de um individuo psicético trazido para
atendimento de urgéncia sem nenhuma
identificagdo € muito dificil se vocé pen-
sar nos fatores de risco historicos identi-
ficados no HCR-20 (Tabela 5.2). Quantos
daqueles itens vocé acha que um psico-
logo forense consegue identificar em um
paciente psicético ndo identificado? Os
psicélogos forenses também sdo bons em
avaliar a violéncia em contextos em que
tém conhecimento de dados passados.
Um psicdlogo forense sera muito mais
preciso ao avaliar o risco em uma pessoa
que for libertada para viver na comuni-
dade se ele tiver evidéncias do indice ge-
ral de reincidéncia naquela comunidade
especifica.

Por fim, ndo € de causar surpresa
que sejamos mais precisos em situagoes
em que existem altos indices de base de
violéncia. Geralmente, quanto mais per-
to o indice base de violéncia estiver de
50%, maior a probabilidade de exatidao
nas avaliacoes de risco (Quinsey et al.,
2006). A avaliagdo do risco de violéncia
no puiblico em geral sempre permanecera
baixa porque a violéncia é relativamente
rara. Entretanto, os indices de base serdo
maiores quando o risco for avaliado em
situagdes em que sdo avaliados indivi-
duos previamente violentos, individuos
que apresentam numerosos fatores de
risco sao identificados, ou se as avaliaches
ocorrem em contextos institucionais em
que a violéncia ocorre frequentemente e
& monitorada.
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em um ato sexual legal pode levar alguns
a serem diagnosticados se a atividade
for considerada desviante ou necessaria
para a experiéncia sexual. Por exemplo,
o personagem da televisdo George Cos-
tanza no seriado Seinfeld certa vez tentou
assistir televisao e comer um sanduiche
de pastrami enquanto fazia sexo. Essas
atividades sdo todas legais, mas se ele
ndo for capaz de se sentir sexualmente
gratificado sem elas, podera ser diagnos-
ticado como sofrendo de uma parafilia.
No entanto, o foco atual nos agressores
sexuais inclui aqueles individuos que
realizaram um ato sexual ilegal e que as
autoridades legais chegaram a tomar co-
nhecimento.

A confusdo é ainda mais complexa
quando é examinada a distin¢do entre
uma parafilia especifica, a pedofilia e a
molestacdo de criangas. O termo moles-
tador de criancas ¢ normalmente usado
para rotular alguém que perpetrou um
crime sexual contra uma crianga. Em-
bora os requisitos legais possam variar
entre as jurisdictes, a idade geral de
consentimento sexual estd entre 16 e 18
anos. E considerado um molestador de
criangas aquele adulto que tenha se en-
volvido em um ato sexual com alguém
abaixo da idade de consentimento. En-
tretanto, pedéfilo (APA, 2000) é alguém
envolvido em atividade sexual ou que
experimenta sofrimento significativo
quanto a impulsos ou fantasias sexuais
envolvendo um individuo pré-pubere
(normalmente considerado abaixo dos
13 anos). Um individuo pode ser um
molestador de criangas e ndo ser pedd-
filo ou, em circunstincias ainda mais
raras, um peddfilo e ndo um molesta-
dor de criangas. Existem alguns profis-
sionais da saude mental que conside-

ram pedofilos todos os molestadores
de criangas (Abel, Mittelman e Becker,
1985), mas esse ponto de vista ndo é uni-
versal (Marshall, 2006). Apesar disso,
parece haver uma clara distingdo entre
0s dois rotulos em termos de padroes
de agressao (Marshall, 1998) e, embora a
pedofilia sugira uma doeng¢a mental que
necessita de tratamento, Marshall (2006)
argumenta que todos os molestadores
de criangas precisam de tratamento, se-
jam eles diagnosticados como peddfilos
ou ndo. Como consequéncia da distingao
potencial, o termo molestador de crian-
¢as sera utilizado como um termo geral
e pedofilia como um termo mais restri-
to, especificando uma pessoa com uma
doenca mental particular.

Qutros aspectos da defini¢do sdo me-
nos complicados do que a distingdo entre
pedofilos e molestadores de criangas. A
segunda categoria principal de agressores
sexuais, embora represente a maior por-
centagem de agressores sexuais (Quinsey
et al., 2006), é a dos estupradores. Dife-
rentes dos molestadores de criancas, os
estupradores nio tém um diagndstico pa-
ralelo no DSM-IV TR. Alguns psicélogos
forenses tendem a usar os diagnosticos de
sadismo sexual e parafilia SOE (sem outra
especificagio) para descrever individuos
que perpetraram agressdes sexuais con-
tra outros adultos (Doren, 2002; Marshall,
2006; Marshall, Kennedy, Yates e Serran,
2002). A falta de uma categoria diagnds-
tica abrangente para os estupradores pro-
vavelmente representa a distingao entre
o crime de agressdo sexual e a nogio de
que alguns agressores podem, em parte,
ser compelidos por uma doenca mental a
cometerem seus crimes.

Qutros agressores sexuais que sio
apresentados com menos frequéncia pe-
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rante o sistema legal tendem a ser refe-
ridos em termos das suas parafilias. Os
exibicionistas mostram seus genitais; os
frotteuristas se Eﬁfregam nas outras pes-
soas e 0s voyeurs observam outras pes-
s0as nuas ou durante atos sexuais. Em
vez de haver centenas de diagndsticos
separados listados no D5M, existem ou-
tras parafilias, como a zoofilia (relagdo
sexual com animais), que sdo classifi-
cadas dentro das parafilias SOE men-
cionadas anteriormente. Também deve
ser observado que 0s agressores sexuais
podem sofrer de parafilias miiltiplas ou
perpetrar atos contra vitimas de diferen-
tes grupos.

Avaliacao dos agressores
sexuais

Os agressores sexuais condenados sao ti-
picamente avaliados quanto ao seu risco
futuro ou resposta ao tratamento. Essas
avaliacoes tendem a focar a mensuracao
falomeétrica do desvio sexual, as caracte-
risticas psicoldgicas que provavelmente
estdo relacionadas a resposta do agressor
sexual ou os fatores de risco estaticos e di-
namicos que estdo relacionados a reinci-
déncia a longo prazo. Essas dreas também
nao sic mutuamente excludentes. Por
exemplo, uma resposta sexual desviante
quando medida por um dispositivo falo-
meétrico pode ser titil para avaliar a efica-
cia do tratamento e o risco a longo prazo.
Entretanto, agressores sexuais suspeitos
também sdo, infelizmente, avaliados para
identificar se eles cometeram uma deter-
minada agressdo. Por exemplo, um indi-
viduo pode revelar um padrio de desvio
sexual em uma medida falométrica e isso
ser usado como evidéncia de que ele co-
meteu um determinado crime. Esse tipo

de pratica clinica é similar as evidéncias
de trauma e perfil discutidos no Capitu-
lo 3 e é igualmente falha. Os especialistas
no campo advertem enfaticamente con-
tra o uso dos resultados da avaliagdo de
um agressor sexual para sugerir a culpa
ou inocéncia de um individuo (Marshall,
2006; Quinsey et al., 2006) porque isso
estd localizado fora do dmbito da pratica
dos psicélogos forenses e ndo € apoiado
pela pesquisa psicoldgica. Usar essas evi-
déncias é como dizer que porque alguém
come carne, é culpado de roubd-la do
acougue local. Essa mesma logica foi usa-
da incorretamente para sugerir que por-
que uma pessoa exibe excitagdo sexual
pela violéncia sexual, ela é culpada de
uma determinada agressdao. As decisoes
da corte de apelacao também considera-
ram tal evidéncia inadmissivel e, em ge-
ral, carecendo de apoio cientifico (Louisia-
na vs. Hughes, 2003).

Avaliacao falométrica:
pletismografo peniano (PPG)

Medidas falométricas como o pletismo-
grafo peniano (ver Figura 6.1) sio usadas
rotineiramente para determinar as prefe-
réncias sexuais de agressores sexuais do
sex0 masculino (Marshall e Fernandez,
2000). Uma medida falométrica consis-
te de algum tipo de estimulo sexual, um
equipamento de monitoramento coloca-
do no individuo e um equipamento para
registro. Os estimulos sexuais sdo visuais,
auditivos ou uma combina¢io de am-
bos. Eles normalmente consistem de uma
apresentacdo de estimulos de audio ou
video que sdo considerados incomuns ou
desviantes de alguma maneira, juntamen-
te com estimulos neutros e sexualmente
apropriados. Antes de o individuo ser
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Figura 6.1

exposto a esses estimulos, ele é conectado
a0 equipamento de monitoramento. Esse
equipamento consiste de aparelhos para
medir o ritmo cardiaco, condutancia da
pele (perspiragiao) e o enrijecimento do
pénis. Toda a resposta que o individuo da
a um estimulo particular € entao transmi-
tida para o equipamento de registro e ar-
mazenada permanentemente em disco ou
no computador.

A nogdo subjacente € a de que os
agressores sexuais se envolvem em seu
comportamento sexual antissocial devido
as preferéncias sexualmente desviantes
que sdo exibidas quando eles observam/
ouvem estimulos sexuais similares. A
crenga € que, se um individuo exibe uma
resposta aos estimulos desviantes, ele tem
impulsos e fantasias similares também
fora da situacdo de teste. Por exemplo,
seria apropriado para um homem hete-

Um pletismégrafo peniano antes do uso. © eyevine/ny times.

rossexual apresentar pulso acelerado ou
enrijecimento do pénis se visse imagens
sexualmente sugestivas de mulheres e ou-
visse conversas sexualmente sugestivas
enquanto isso. Ter uma resposta similar
diante de imagens sexualmente sugesti-
vas de meninos pequenos seria conside-
rado sexualmente desviante. Obviamen-
te, existemn limitagdes legais quanto aos
estimulos que podem ser apresentados.
Imagens de criangas nuas envolvidas em
atos sexuais sdo contra a lei e ndo sdo usa-
das. Entretanto, podem ser usadas ima-
gens de criangas acompanhadas de uma
descricao auditiva de natureza sexual.

As medidas falométricas sio poten-
cialmente muito 1uteis porque a maioria
dos agressores sexuais tende a negar ter
uma atragdo por situagdes improprias
com criangas pequenas ou atividade se-
xual violenta (Blanchard, Klassen, Di-
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Dowling, 1997). Baumgartner e colabo-
radores (2002) usaram o Inventario de
Fantasias Sexuais de Wilson para exami-
nar as diferencas entre molestadores de
criangas e agressores ndo sexuais. Como
esperado, os molestadores de criangas
relataram fantasias mais pronunciadas
em varias subescalas da medida e relata-
ram, de um modo geral, niveis mais altos
de fantasias sexuais do que 0s agresso-
res ndo sexuais de uma unidade forense.
Mais uma vez, as pesquisas que apoiam
o uso de medidas designadas para ava-
liar as fantasias sexuais sdo preliminares,
e € maior a probabilidade de os psicdlo-
g0s forenses utilizarem entrevistas clini-
cas para avaliar fantasias sexuais entre 0s
agressores sexuais.

Avaliagao de risco e reincidéncia

Boa parte das discusstes iniciais na lite-
ratura sobre agressores sexuais se con-
centrou em estudar se eles eram agres-
sores especializados ou se as agressies
sexuais eram um dos muitos crimes que
0s agressores em geral cometiam (Lus-
sier, 2005). Essa distin¢cao potencial é cen-
tral para a discussao sobre a reincidéncia
dos agressores sexuais e a maneira como
0s clinicos se ocupam da avaliagdo de ris-
co entre os individuos que perpetraram
crimes sexuais.

Hanson e Bussiere (1998) realiza-
ram uma metanalise focando nos fatores
de risco relacionados a reincidéncia de
agressao ndo sexual e agressao sexual. O
estudo usou 87 estudos publicados e ndo
publicados, e todos eles incluiam infor-
macgoes sobre agressoes sexuais, agressoes
violentas ndo sexuais e alguma agressao
repetida. Eles dividiram todos os fatores
de risco potenciais em:

» variaveis demograficas (p. ex., ida-
de, estado civil, educagao);

= criminalidade geral (p. ex., alguma
agressao anterior, delinquéncia ju-
venil);

= historia criminal sexual (p. ex.,
avaliacao falométrica, alguma pre-
feréncia sexual desviante);

= apresentacao clinica e histdria do
tratamento (p. ex., nao concluir o
tratamento, empatia pelas vitimas);

» historia do desenvolvimento (p.
ex., relacao negativa com a mae) e

» inadaptacao psicologica (p. ex., um
transtorno de personalidade, pro-
blemas com a raiva)

Houve varios achados interessantes nes-
se estudo (Hanson e Bussiere, 1998). Os
preditores mais fortes de reincidéncia
sexual foram as respostas falométricas as
criangas e preferéncias sexuais desvian-
tes. AgressOes sexuais anteriores, presen-
ga de uma vitima estranha, inicio precoce
da agressdo sexual, vitima infantil impli-
cada, transtorno da personalidade antis-
social, alguma agressdo anterior, idade,
nunca ter se casado, ndo ter concluido
tratamento e vitima masculina também
estavam relacionados a reincidéncia se-
xual. Além disso, havia varios fatores
um tanto surpreendentes que nido esta-
vam relacionados a reincidéncia sexual,
dado o foco da avaliagdo e tratamento
entre 0s agressores sexuais. Empatia pe-
las vitimas, negacao de uma agressao
sexual, baixa motivagao para tratamento
e ter sido abusado sexualmente quando
crianca eram fatores sem relacao com a
reincidéncia. De um modo geral, apenas
13,4% dos 23.393 agressores sexuais rein-
cidiram no tempo médio de 4 a 5 anos
de follow-up. Entretanto, Hanson e Bus-
siere (1998) acreditam que essa cifra seja



You have either reached a page that is unavailable for wviewing or reached your wiewing limit for this
book,



You have either reached a page that is unavailable for wviewing or reached your wiewing limit for this
book,



You have either reached a page that is unavailable for wviewing or reached your wiewing limit for this
book,



152 Matthew T. Huss

Tabela 6.1 Itens dos instrumentos de avaliacao do risco de violéncia sexual
SVR-20 SORAG Static-99
Desvio sexual Escore do Psychopathy Agressoes sexuais

Vitima de abuso infantil

Psicopatia

Doenca mental importante

Problemas de abuso de
substiancia

ldeagao suicida/homicida

Problemas de relacionamento
Problemas com emprego

Agressoes anteriores violentas
NA0 saxuais

Agressdes anteriores nao
violentas

Fracassoem supervisao anterior

Agressdes sexuais de alta
densidade

Tipos de agressdes sexuais
multiplas

Dano fisico a(s) vitimas(s)

Uso de armas ou ameagas de
morte

Intensificacdo da frequéncia ou
gravidade

Minimizagdo extrema ou
negacao de agressdes sexuais

Atitudes que apolam ou
admitem agressdes sexuais

Auséncia de planos realistas

Atitudes negativas em relacio as
intervencoes

Qutras consideragoes

Checklist-Revised (PCL-R)

Desadaptacao na escola elementar

Diagnodstico no DSM-1Il de
Transtorno da Personalidade

Idade quando da agressao

Viveu com ambos os pais até os 16
dNos

Fracasso na liberacdo condicional
anterior

Escore de agressdo ndo violenta
Estado civil

Diagndstico no DSM-11l de
esquizofrenia

Escore de agressao violenta

Histaria de abuso de alcool

Histéria de agressdes sexuais
somente contra meninas abaixo
de 14 anos ou se o agressoré 5
anos mais velho do gque a vitima

Resultados do teste falométrico

Mimero de condenagdes prévias
por agressoes sexuals

anteriores

Datas de sentencas
anteriores

Alguma condenacgao por
agressoes sexuais sem
contato

Condenacgdes atuais por
violéncia nao sexual

Condenacdes anteriores
por violéncia nao sexual

Vitimas nao relacionadas

Vitimas estranhas
Vitimas do sexo masculino

Jovem

Solteiro
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metanalise forneca conclusdes defini-
tivas sobre a eficdcia dos programas de
tratamento de agressores sexuais. Embo-
ra ndo haja um consenso claro a respeito
da eficacia do tratamento dos agressores
sexuais, a literatura ndo é tdo pessimista
quanto Furby e colaboradores (1989) fo-
ram muitos anos atras,

Componentes dos programas
com potencial de sucesso

Além de tentar avaliar a eficacia do trata-
mento do agressor sexual, também exis-
temn algumas evidéncias sobre os compo-
nentes que compdem um programa de
tratamento bem delineado. As tentativas
iniciais de tratamento do agressor sexual
com frequencia estavam baseadas no
comportamento, mas em seguida aque-
les que realizavam o tratamento encora-
jaram a nogdao dos componentes cogniti-
vos na agressdo sexual (Abel, Blanchard
e Becker, 1978) e o modelo de prevencao
de recaida (Pithers, Marques, Gibat e
Marltt, 1983). O tratamento cognitivo e
cognitivo-comportamental tém seu foco
na relagdo entre os padries de pensamen-
to distorcido e 0s comportamentos mala-
dapatativos. Os componentes cognitivo-
-comportamentais focam na minimizagao
por parte do agressor, negagio e dano a
vitima. O objetivo € reduzir a negagao do
agressor e a minimizagdo que ele faz da
agressdo, além de fazé-lo perceber o dano
que infligiu a vitima (Marshall, 1996). A
negagao e minimizagao geralmente fun-
cionam como uma maneira de proteger o
agressor de se dar conta das verdadeiras
consequencias do seu comportamento, e
muitos programas acreditam que essas
questdes devem ser confrontadas para
que o agressor sexual participe efetiva-

mente do tratamento (Marshall, 1996). A
abordagem cognitivo-comportamental
também aborda as atitudes e crengas so-
bre mulheres e criangas que provavel-
mente resultam em comportamentos de
agressao sexual ou interesses desviantes
que conduzem ao comportamento ina-
dequado. As atitudes que sexualizam
completamente as mulheres e encaram as
criangas como equivalentes sexuais dos
pares adultos sdo questdes que geralmen-
te sdo abordadas.

Geralmente existem inumeros défi-
cits subjacentes ao comportamento do
agressor sexual. Por exemplo, baixa au-
toestima e inadequacgio sexual com fre-
quéncia levam a interesses sexuais des-
viantes (Marshall, 2006). Ao abordarmos
a falta de autoestima e a inadequacgao
sexual, 0s interesses sexuais desviantes
serdo diminuidos. Os programas tam-
bém se direcionam para as habilidades
interpessoais inadequadas e o funciona-
mento social. Estudos verificaram que
0s programas que tratam de questdes
como o controle da raiva, treinamento
da assertividade, habilidades de comu-
nicagdo e habilidades de relacionamento
sao efetivos (McGrath, Cumming, Livin-
gston e Hoke, 2003). Outro componente
com frequéncia abordado nos progra-
mas de tratamento dos agressores se-
xuais € o abuso de substincia. Pesquisas
sugerem que 0 abuso e dependéncia de
substincia muitas vezes acompanham o
comportamento sexualmente inadequa-
do e podem atuar como uma forma de
diminuir as inibigdes naturais e culturais
contra a perpetragao de um comporta-
mento sexualmente inadequado (Mar-
ques e Nelson, 1989).

A prevencao de recaida focaliza a
identificacdo das séries de eventos que
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ment of Corrections, 2003). Entretanto,
os estudos ainda sdo preliminares e estao
longe de serem conclusivos. A legislagao
também pode tornar impossivel ou qua-
se impossivel que os agressores sexuais
encontrem moradia e, assim, aumenta a
possibilidade de eles se agruparem em
areas que ja tém alto indice de crimina-
lidade ou de aumentar os estressores que
levam a reincidéncia (Levenson e Cotter,
2005). Agressores sexuais relataram que
as restrigdes de moradia trazem a proba-
bilidade de aumentar o0 seu isolamento,
aumentar as dificuldades financeiras e
diminuir a estabilidade geral (Levenson
e Cotter, 2005).

Leis para predadores
sexualmente violentos

As leis para predadores sexualmente
violento (SVP) tendem a ser as mais
controvertidas e complexas da legisla-
¢do recente para o agressor sexual. Na
ultima contagem, pelo menos 16 estados
e 0 Distrito de Columbia aprovaram leis
para SVP que previam a identificagdo e
a restrigdo civil dos agressores sexuais
(Fitch, 2003; Kendall e Cheung, 2004).
As leis para S5VI tendem a ser mais li-
mitadas no seu alcance e buscam ape-
nas identificar aqueles agressores que
sd0 mais perigosos. Apesar da preocu-
pagao de que a maioria dos agressores
sexuais seria identificada como SVP, as
evidéncias sugerem que menos de 10%,
se ndo menos de 5%, dos agressores se-
xuais nos estados relevantes foram iden-
titicados como 5VPs (Kendall e Cheung,
2004). Embora essas leis variem entre
as jurisdicdes, as leis para SVP tém seu
foco nos agressores sexuais condena-

dos e proporcionam a restrigdo civil
desses individuos normalmente iden-
tificados como mentalmente doentes
e com probabilidade de cometer uma
futura agressdo sexual se forem liberta-
dos. Como consequéncia, essas leis sao
similares a restri¢do civil que discutire-
mos no Capitulo 9. Contudo, elas visam
especialmente o0s agressores sexuais
condenados, ndo toda a pessoa que seja
mentalmente doente e perigosa. Nor-
malmente, 0s agressores sexuais que sao
SVPs potenciais sdo identificados pela
forca policial local ou advogados distri-
tais e devem passar por uma audiéncia
para SVP. Durante a audiéncia, os dois
lados apresentam evidéncias diante de
um juiz ou juri de que o individuo deve
ou ndo deve ser designado predador se-
xual ou predador sexualmente violento.
Se for considerado um predador sexual
ou um predador sexualmente violen-
to, o individuo serd institucionalizado
depois de ter cumprido sua sentenga
criminal e recebera tratamento até que
ndo seja mais considerado um predador
sexual (Fitch, 2003). O Texas é a tinica
excegao em que 0s SVPs sdo encaminha-
dos como pacientes ambulatoriais, e na
Virginia e Arizona eles podem ser enca-
minhados como pacientes ambulatoriais
ou continuar a sua institucionalizagdo
como Internos em uma instituicdo de
doentes mentais (La Fond, 2003). Por-
tanto, o termo predador sexual indica
um agressor sexual com risco aumen-
tado de reincidir apds ser libertado da
prisdo, e ndo alguém que cometeu uma
agressao sexual.

As leis para SVP foram criticadas
por varias razoes. Primeiro, elas possibi-
litam a continuagido do encarceramento
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Quadro 6.3 Os psicologos forenses deveriam fazer menos avaliacoes
de risco em agressores sexuais?

Conforme discutimos neste capitulo e no Ca-
pitulo 5, 0 uso da avaliagdo de risco psicolégi-
co se expandiu exponencialmente nos altimos
20 anos. Nao ha outra area em que ela tenha
se expandido mais do que com os agresso-
res sexuais. As legislagdes recentes sobre os
agressores sexuais exigiram que as avaliagoes
determinassem o risco futuro que estes repre-
sentam ao publico antes que eles sejam liber-
tados, tenham que se rEEistrar COMO agresso-
res sexuais ou sejam restringidos civilmente
como predadores sexuais. Também discuti-
maos os problemas que os psicilogos forenses
encontram ao avaliar com precisio o risco de
qualquer pessoa, mas sobretudo agressores
sexuais. A Lei de Protegio e Seguranga In-
fantil Adam Walsh, de 2006, estabeleceu um
registro nacional dos agressores sexuais que
incorporava o uso de evidéncias de DNA e
o rastreamento dos agressores sexuais con-
denados por meio de um sistema de posicio-
namento global, aumento nas sentencas obri-
gatorias minimas e penalidades por crimes
relacionados a sexo, aumento de fundos para
as forcas policiais locais para rastrearem esses
criminosos e a criagido de um registro nacional

de um individuo que ja cumpriu a sua
sentenca por um crime. Em esséncia, o
argumento era de que eles eram julga-
dos duas vezes pelo mesmo crime. Exis-
te uma proibigdo contra tais praticas,
duplo risco, na constituigdo dos Estados
Unidos (ver Mercado, Schopp e Borns-
tein, 2005). Especificamente, essas leis
estdo baseadas na probabilidade de cri-
mes futuros, e ndo porque o individuo
cometeu um crime e nio foi punido por
ele. Seria possivel argumentar que as
leis para SVI sdo similares ao filme Mi-
nority report, estrelado por Tom Cruise,

para impedir que criangas sejam adotadas por
EEI'E'E-‘SDI'E'S HSEX1als.

Para classificar os agressores sexuais com
fins legais, foi proposto um sistema de classi-
ficacdo de trés niveis. No entanto, em vez de
o tribunal determinar o nivel de risco e o ni-
vel com o auxilio de uma avaliacdo de risco
conduzida por um psicélogo forense, todos
os niveis de risco sio atribuidos com base
estritamente na historia prévia de agressoes,
sendo que os agressores sexuais que foram
condenados por crimes sexuais mais graves se
enquadravam no Nivel I1l. Os agressores que
cometem crimes menos graves sdo designa-
dos para o Nivel II, e todos os outros agres-
sores sexuais condenados sdo designados
para o Nivel . Tal sistema acaba eliminando
a necessidade de avaliagdes psicolégicas e os
problemas que as acompanham, mas também
trata da mesma forma todos os agressores que
foram condenados por determinados crimes,
independentemente das suas diferencas in-
dividuais. Resta saber se tal classificagiao serd
adotada universalmente ou se ela é melhor do
que as avaliagdes de risco tradicionais realiza-
das pelos psicélogos forenses,

em que ele trabalha como um policial
do futuro que prende pessoas que vao
assassinar alguem, conforme previsto
pelas premonicoes de trés individuos
especialmente sensitivos. Em nenhuma
outra situacdo os agressores condena-
dos sdo institucionalizados devido a
probabilidade de cometerem um crime
potencial em vez de terem cometido um
crime real. Em terceiro lugar, outros ar-
gumentaram que essas leis equivalem a
leis ex post facto ou leis aprovadas depois
que a pessoa foi condenada e, portanto,
sd0 inconstitucionais (ver Mercado et
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al., 2005). Apesar dessas preocupagoes,
a Suprema Corte dos Estados Unidos as
rejeitou como desafios constitucionais e
considerou que as leis para SVP sdo le-
galmente apmpriada:-a (Kansas vs. Crane,
2002; Kansas vs. Hendricks, 1997).
Qutras preocupagoes se relacionam
aos pressupostos sobre a psicologia fo-
rense que sdo inerentes a essas leis. A lei
presume que os psicilogos forenses po-
dem predizer com precisio a probabili-
dade de uma agressio sexual futura (ver
Quadro 6.3 para a legislagio que afasta
0s psicologos da conducao de avaliaghes
de risco em agressores sexuais) com um
grau de certeza suficiente que justifique
a continuidade da institucionalizacao,
potencialmente de forma indefinida
(ver Levenson, 2004). Em Minnesota e
Washington, onde foram aprovadas as
primeiras leis de SVP, muito poucos in-
dividuos {(menos de 4%) identificados
como SVPs foram soltos e permitido que
retornassem a comunidade (apud Fi-
tch, 2003). Por consequencia, os estados
passaram por muitos problemas com
alojamento e aumento dos custos, pois
cresceu muito o nimero de predadores
sexuais institucionalizados (Fitch, 2003).
O estado de Washington construiu ins-
talagbes inteiramente novas simples-
mente com o objetivo de abrigar esses
individuos (La Fond, 2003). A California
destinou o or¢gamento de 47 milhdes de
dolares para seu programa de SVP no
seu segundo ano de existéncia (apud
Fitch, 2003). Muitos criticos também
apontam para o debate sobre a eficdcia
do tratamento de agressores sexuais e
questionam se as leis podem basear a
libertacao futura de alguém em fungdo
de uma redugdo no risco devido ao tra-
tamento, quando ainda ndo esta claro

que o tratamento é efetivo (Janus, 2000).
Apesar dessas criticas e potenciais con-
sequéncias antiterapéuticas, as leis de
SVP continuam a ser aprovadas e neces-
sitam de uma presenga ainda maior dos
psicologos forenses.,

Resumo

Os agressores sexuais sdo geralmente
definidos pelos crimes que cometem,
mas também compdem um grupo muito
diverso, sendo que o rotulo de agressor
sexual nem sempre é claramente des-
critivo. Além de serem definidos pelos
crimes que cometem, também existem
inimeras doengas mentais que sdo ca-
racterizadas pelo comportamento se-
xual. Parafilia é o termo geral usado
para descrever os individuos que so-
frem desses transtornos sexuais, mas
nem todos 0s agressores sexuais sofrem
de uma parafilia.

A avaliacdo dos agressores sexuais
com frequéncia serve a propositos dife-
rentes da avalia¢do da maioria dos clien-
tes em saude mental. A avaliagao dos
agressores sexuais ndo serve para iden-
titicd-los como agressores sexuais, mas
para avaliar as mudangas relacionadas
ao tratamento. Os agressores sexuais
sdp avaliados usando medidas falomé-
tricas e varias abordagens psicologi-
cas focadas em dominios considerados
como integrais para o desenvolvimento
e perpetragdo de agressies sexuais. As
medidas falométricas sdo identificadas
por alguns como necessdrias para a ava-
liagdo de agressores sexuais e parafilias,
mas permanecem um tanto controver-
sas. Existern varias medidas psicologi-
cas usadas para avaliar aspectos psicolé-
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moral, porque a sociedade acredita que
¢ inapropriado que pessoas que ndo sa-
bem o que estdo fazendo, ou que ndo
conseguem controlar o seu comporta-
mento, sejam punidas. Desse modo, a
inimputabilidade tem seu foco no estado
mental de um individuo no momento do
ato criminoso e € frequentemente referi-
da como o estado mental no momento
do delito ou MSO. E importante lembrar
que inimputabilidade se refere ao estado
mental de uma pessoa no momento do
delito, porque no Capitulo 8 discutire-
mos capacidade e as formas pelas quais
sio diferenciadas inimputabilidade e ca-
pacidade. A capacidade focaliza o estado
mental de uma pessoa durante o proces-
so de julgamento.

Uma concepgdo erronea, dentre as
muitas que discutiremos neste capitulo,
é que inimputabilidade seja uma doenca
mental ou comparavel a doenga men-
tal. Muito embora a presenca de uma
doenga mental ou defeito mental seja
central para as diferentes leis que defi-
nem a inimputabilidade, inimputabili-
dade ndo é sindnimo de doenca mental.
Inimputabilidade é um termo legal, nio
um termo psicoldgico ou psiquiatrico.
Vocé ndo vai encontrar o termo inim-
putabilidade no DSM com os critérios
diagndsticos listados como ocorre com
outras doengas mentais. Alguém pode
sofrer de uma doenca mental e nao ser
inimputavel. A inimputabilidade nor-
malmente requer um nivel de prejuizo
que € mais especifico do que simples-
mente sofrer de uma doenca mental.
Além disso, nem todas as doencas men-
tais sdo suficientes para estabelecer uma
defesa por inimputabilidade, conforme
discutiremos posteriormente.

Padroes de inimputabilidade

Parte da controvérsia que envolve a inim-
putabilidade estd exemplificada nas nu-
merosas descrigdes ou padrdes de inim-
putabilidade que existiram ao longo do
tempo. Os efeitos pretendidos dessas
mudangas sdo outro exemplo de juris-
prudéncia terapéutica e da capacidade da
lei de ter consequéncias terapéuticas ou
antiterapéuticas. A definicdo ou padrio
para inimputabilidade tem sido mudada
rotineiramente ao longo do tempo devido
a preocupacio por ela ser muito branda
ou, por vezes, severa demais. Tem havi-
do refinamentos constantes na esperanga
de que apenas aquelas pessoas que sao
verdadeiramente inimputaveis sejam ab-
solvidas. Existem indicagdes de que os
padries primitivos para inimputabilida-
de datam pelo menos do século XIII, na
Inglaterra (Goldstein, Morse e Shapiro,
2003). Contudo, foi somente no século
XVIII que essas nogdes primitivas foram
mais formalizadas.

Padrao da besta selvagem

Um dos primeiro padrées formalizados
de inimputabilidade é o teste da besta
selvagem. Inicialmente na lei comum
inglesa, um acusado que se pensava ser
inimputavel era considerado inocente,
mas nao havia um padrao especifico para
inimputabilidade. Em 1724, um juiz in-
glés, Juiz Tracy, reconheceu formalmente
o padrao legal que se tornou conhecido
como o padrio da besta selvagem (Rex vs.
Arnold, 1724) ao declarar que para alguém
ser inimputdvel ele deve estar totalmente
privado da sua compreensao € memoria
e ndo saber o que estd fazendo, de modo



You have either reached a page that is unavailable for wviewing or reached your wiewing limit for this
book,



You have either reached a page that is unavailable for wviewing or reached your wiewing limit for this
book,



You have either reached a page that is unavailable for wviewing or reached your wiewing limit for this
book,



Psicologia Forense 177

“invasdo de domicilio e roubo de pequeno
valor” e alegou inimputabilidade (Wei-
ner, 1985, p. 9). O influente juiz Bazelon (o
mesmo juiz que posteriormente presidiu
em [enkins) escreveu a opinido da corte e
declarou que os peritos deveriam receber
tanta liberdade quanto possivel nessas de-
terminag¢des e que um acusado seria legal-
mente inimputavel se o crime fosse produ-
to de uma doenca ou defeito mental. Essa
decisdo se aplicava somente aos tribunais
federais, mas devido a influéncia do juiz
Bazeldon e a Corte de Apelagdo do Distrito
de Columbia, a regra de Durham teve um
impacto significativo no pensamento da
epoca (Goldstein et al., 2003).

Entretanto, houve varios problemas
com a regra de Durham. Primeiro, ela pre-
sumia que o0s psicologos forenses e outros
profissionais da satide mental pudessem
concordar com os construtos que consti-
tuiam uma doenca ou defeito mental. O
tribunal do Distrito de Columbia tentou
eliminar esse problema em McDonald vs.
Estados Unidos (1962), decidindo que a
doenga ou defeito mental deveria preju-
dicar substancialmente o acusado. Em se-
gundo lugar, era muito mais dificil do que
se supunha determinar se um ato crimi-
noso era produto de uma doenga mental.
Alguns especialistas achavam que deve-
ria ser uma definigdo restrita que sugeris-
se que sem a presenga da doenga mental o
acusado ndo teria cometido o crime. Ou-
tros sugeriram uma énfase mais ampla ao
considerarem a vida inteira do acusado
como um possivel motivador para o cri-
me. As cortes comecaram a achar que os
peritos tinham interferéncia excessiva nos
casos de defesa por inimputabilidade, e
que o0s acusados estavam cada vez mais
sendo considerados inimputaveis com
base no testemunho de peritos e na con-

sequente jurisprudéncia sobre tal assunto
dos tribunais (Weiner, 1985). Como con-
sequéncia, Durham é considerado o mais
liberal ou extensivo dos trés padrdes mo-
dernos para inimputabilidade. As cortes
tentaram remediar o problema percebido
da confiabilidade do perito, embora ain-
da mantendo Durham, decidindo que os
profissionais da satide mental ndo pode-
riam testemunhar a respeito da conexdo
entre a doenga mental e 0 comportamento
criminoso (Washington vs. Estados Unidos,
1967) eliminando, assim, o testemunho
final e devolvendo a responsabilidade da
decisio para 0os mios do juiz de fato.

A regra do Instituto Americano de
Direito (ALl) e Brawner

Como Durham continuamente encontra-
va oposigdo, e fora do parecer da corte
do Distrito de Columbia era lei apenas
em New Hampshire e Maine, foram
elaborados outros padroes alternativos
para inimputabilidade (Weiner, 1985).
O Instituto Americano de Direito (ALI)
deteve-se no tema da inimputabilidade
na década de 1950 e esbogou um padrédo
alternativo que tentava evitar os proble-
mas de M'Naghten e Durham e publicou
o padrao no seu Cédigo Penal Modelo.
O ALI é um grupo de advogados que re-
dige propostas de leis e sugere reformas
legais, mas ndo tem autoridade legal para
transformar essas mudangas em uma lei
obrigatdria. O Codigo Penal Modelo diz:

Uma pessoa ndo é responsavel por condu-
ta criminal se no momento de tal conduta,
como consequéncia de doenga ou defeito
mental, ela ndo tiver capacidade substan-
cial de apreciar a criminalidade (ilegali-
dade) da sua conduta ou de adequar sua
conduta as exigéncias da lei. {(Seciao 4.01)



You have either reached a page that is unavailable for wviewing or reached your wiewing limit for this
book,



You have either reached a page that is unavailable for wviewing or reached your wiewing limit for this
book,



You have either reached a page that is unavailable for wviewing or reached your wiewing limit for this
book,



You have either reached a page that is unavailable for wviewing or reached your wiewing limit for this
book,



You have either reached a page that is unavailable for wviewing or reached your wiewing limit for this
book,



Psicologia Forense 183

ceitualizagbes dos jurados de inimputabi-
lidade ao testemunharem.

Pesquisadores psicolegais também
examinaram se a disponibilidade do
veredito de GBMI afeta os resultados
esperados. Savitsky e Lindblom (1986)
realizaram o primeiro estudo de GBMI
utilizando estudantes de graduagio que
compunham juris de seis pessoas e 0s ex-
puseram a um de dois julgamentos gra-
vados em video. Os jurados simulados
receberam duas opgoes de veredito (cul-
pado, inocente), trés opgoes de veredito
(culpado, inocente e NGRI) ou quatro
opgdes de veredito (culpado, inocente,
NGRI e GBMI). Os resultados indicaram
que um numero significativo dos jurados
simulados mudou seu veredito de NGRI
para GBMI ou que um nimero maior de
acusados pode ser considerado culpado
do crime em questdo quando a opgao de
veredito de GBMI esta disponivel. Poul-
son (1990) verificou que a adigdo da op-
gio de veredito de GBMI tinha um duplo
efeito. A disponibilidade do GBMI ndo
apenas reduziu o nimero de vereditos de
NGRI como também diminuiu o nimero
de vereditos de culpado. Roberts, Gol-
ding e Fincham (1987) esclareceram ain-
da mais esse ponto ao confirmarem que
a adi¢do da alternativa de GBMI reduz o
numero de acusados considerados NGRI
em casos que apresentam doenga men-
tal grave e reduz o niimero de acusados
considerados culpados em casos de for-
mas mais leves de doenca mental. Assim
sendo, parece que a adi¢do da opcgao de
veredito de GBMI pode causar uma mu-
danga no veredito de NGRI para GBMI e
de culpado para GBMI dependendo das
especificidades do caso. No geral, os re-
sultados indicam claramente que a pre-
senca de uma opgio adicional de veredito

na forma de GBMI influencia as decisGes
dos jurados (Poulson, Wuensch e Brondi-
no, 1998). Nao esta claro no momento se a
escolha dos jurados do veredito de GBMI
se deve a adequacgao do veredito ou ao
simples fato de ser um veredito alternati-
vo (isto €, um veredito que ndo seja culpa-
do, inocente ou NGRI).

Mitos sobre inimputabilidade

Como parece sugerir a secao anterior, que
examinou a influéncia dos diferentes pa-
droes de inimputabilidade, existem indi-
meras concepgdes errOneas referentes a
defesa de inimputabilidade (Perlin, 1996).
Essas falsas concepgdes ou mitos tipica-
mente tém seu foco no uso excessivo da
defesa, na gravidade dos crimes em ques-
tdo nesses casos, na gravidade da doenga
mental envolvida, no encaminhamento
dos absolvidos por inimputabilidade e na
periculosidade dos absolvidos por inim-
putabilidade. A crenca de que o padrao
de inimputabilidade faz uma diferenga
significativa na proporc¢io das absolvigGes
foi foco de muita atencdo publica e legis-
lativa. Essa crenga esta baseada na ideia
de que a defesa por inimputabilidade é
utilizada em excesso e abusada pelos acu-
sados. Entretanto, as evidéncias disponi-
veis sugerem um quadro muito diferente.
Embora os indices variem nas diferentes
jurisdigdes, estudos sugerem que a defe-
sa por inimputabilidade é raramente le-
vantada e ainda mais raramente resulta
em absolvicdo. Em média, a defesa por
inimputabilidade parece ser levantada em
aproximadamente 1% de todos os casos
criminais e tem sucesso apenas em torno
de 26% das vezes (Cirincione, Steadman e
McGreevy, 1995). No entanto, existe uma
variabilidade significativa e os resultados
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raramente sdo abrangentes. Por exemplo,
alguns estudos conseguiram obter dados
titeis de 5, 7, 8 e 10 estados respectiva-
mente e eram restritos aos condados mais
populosos naqueles estados (Callahan,
Steadman, McGreevy e Robbins, 1991; Ci-
rincione et al., 1995; McGinley e Pasewa-
rk, 1989; Pasewark e McGinley, 1985).
Além disso, esses indices variam drastica-
mente entre os estados devido a intimeras
diferencas peculiares nos procedimentos e
leis. Por exemplo, Callahan e colaborado-
res (1991) descobriram que os indices de
alegagdo de inimputabilidade variavam
de 0,30 a 5,74% nos casos criminais, e que
os indices de absolvicdo variavam de 7,3 a
87% em um estado onde as alegagtes de
inimputabilidade eram amplamente utili-
zadas por meio de um acordo entre a acu-
sagdo e a defesa.

O indice de 1% de alegagdes de inim-
putabilidade e 26% dos que terminam em
absolvigao estdo em claro contraste com
a percepg¢ao publica (Silver, Cirincione e

Steadman, 1994). A Tabela 7.2 mostra es-
sas comparagdes. Além disso, existe uma
relacdo negativa entre a frequéncia de
uma alegacio de inimputabilidade e o su-
cesso (r=-0,67), de modo que os acusados
em estados que usam a defesa com maior
frequéncia tém menos sucesso. Fica claro
que o publico superestima significativa-
mente tanto 0 uso quanto o sucesso da de-
fesa por inimputabilidade, mas é possivel
alterar essas crencas. Em determinado es-
tudo, aproximadamente 92% dos respon-
dentes da comunidade acreditavam que a
defesa por inimputabilidade era utilizada
excessivamente, mas se eram informados
sobre os indices reais, apenas 52% achava
que a mesma era utilizada em excesso (Je-
ffrey e Pasewark, 1983). Esses dados pare-
cem sugerir que boa parte da preocupagio
do publico com a defesa por inimputabili-
dade se deve a falta de conhecimento dos
indices reais do seu uso e sucesso.

Uma segunda concepgao erronea co-
mum € de que os absolvidos por inim-

Tabela 7.2 Crencas do publico e a defesa por inimputabilidade

Percepcao Real
Uso da defesa por inimputabilidade
Porcentagem de alegacdo de inimputabilidade 37% 1%
Porcentagem de absolvigdes por inimputabilidade 44% 26%
Encaminhamento dos absolvidos
Porcentagem enviada a hospital mental 51% 85%
Porcentagem liberada 26% 15%
Liberagdo condicional 12%
Paciente ambulatorial 3%
Liberdade 1%
Duracdo do confinamento
Todos os crimes 22 meses 33 meses
Assassinato — 76 meses

Fonte: Adaptado da Tabela 2 de Silver, Cirincione e Steadman (1994).
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putabilidade ndo sio doentes mentais
graves. Em um estudo de mais de 1.700
acusados antes do seu julgamento nas
cortes federais, os resultados encontra-
ram que 77 % dos considerados inimpu-
taveis estavam sofrendo de psicose, um
transtorno do humor, retardo mental ou
um transtorno organico e que apenas 1%
dos casos era simulacio de doenca men-
tal (Cochrane, Grisso e Frederick, 2001).
Callahan e colaboradores (1991) encon-
traram que quase 70% dos absolvidos por
inimputabilidade foram diagnosticados
com alguma forma de psicose, cutros 16%
padeciam de outras doengas mentais im-
portantes e 4,8% eram mentalmente retar-
dados. Cirincione e colaboradores (1995)
demonstraram também que aqueles in-
dividuos que sofriam de uma doenga
mental grave tinham uma probabilidade
significativamente maior de serem con-
siderados inimputaveis do que aqueles
sem uma doenga mental grave. Pesquisas
também indicam que a maioria dos absol-
vidos por inimputabilidade haviam sido
hospitalizados anteriormente por motivo
de saude mental (Callahan et al., 1991) e
pelo menos uma hospitalizagao prévia
estava relacionada a uma absolvigdo de
sucesso por inimputabilidade (Cirincione
et al., 1995). Mais uma vez, os resultados
sugerem que a percepgao publica é im-
precisa e que aqueles que alegam e sio
absolvidos com base em inimputabilida-
de sdo doentes mentais graves.

Qutra concepgdo errdonea comum
sobre inimputabilidade & que a maioria
das absolvigcdes é de acusacghes de assas-
sinato. Mesmo os advogados acham que
assassinato é o crime de acusacbes mais
frequentes nos casos de inimputabilidade
(Burton e Steadman, 1978). Os casos em
que a pessoa mata alguém e depois alega

inimputabilidade sdo certamente os mais
memordveis, mas eles tendem a ser a ex-
cecdo e ndo a regra. Apenas 14,3% dos ab-
solvidos por inimputabilidade sdo acusa-
dos de assassinato (Callahan et al., 1991),
e o individuo que € acusado por algum
crime violento que ndo seja assassinato
¢ muito mais provavel de receber uma
absolvigdo por inimputabilidade do que
individuos acusados de assassinato (Ci-
rincione et al., 1995). Callahan e colabora-
dores (1991) identificaram que 38,2% dos
absolvidos por inimputabilidade haviam
sido acusados por agressiao fisica, 11,7%
por outras agressdes violentas, 7,4% por
roubo, 18,0% por crime a propriedade e
9,9% por outros crimes menores.

Uma das concepgbes errdoneas mais
significativas referentes a defesa de inim-
putabilidade € a disposigdao das absolvi-
goes por inimputabilidade. Sales, Miller e
Hall (2005) afirmaram que existem quatro
abordagens disponiveis para os absolvi-
dos entre as diferentes jurisdi¢tes. Aque-
le que é considerado NGRI recebe uma
destas: (1) nenhuma consequéncia e é li-
bertado, a menos que a jurisdigdo tente
interna-lo civilmente a parte do julgamen-
to criminal; (2) uma audiéncia de interna-
¢do automatica depois que o veredito foi
dado; (3) uma interna¢io automatica para
observagdo e avaliagdo, que pode durar de
30 a 60 dias, e (4) uma internagdo compul-
sOria automatica. O publico acredita, em
geral, que os absolvidos por inimputabi-
lidade sdao liberados logo apds a sua ab-
solvicao, mas a maioria dos estados tem
provisfes para confinamento imediato,
pelo menos para fins de avaliagdo (Stea-
dman et al., 1993). Como sugere a Tabela
7.2, o publico subestima a porcentagem
dos absolvidos por inimputabilidade que
estdo hospitalizados apontando esse per-
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centual em aproximadamente 35% e supe-
restima o percentual dos que sdo deixados
livres, apontando-o em aproximadamente
10%. Contudo, se eliminarmos os absolvi-
dos por inimputabilidade que sédo libera-
dos condicionalmente ou liberados como
pacientes ambulatoriais, o publico geral
superestima 0 numerg por uma enorme
diferenga. O piiblico também superestima
a quantidade de tempo que ficam confina-
dos os absolvidos por inimputabilidade
(Silver et al., 1994). Na verdade, parece
que os absolvidos por inimputabilidade
sdo institucionalizados pelo mesmo tem-
po ou mais do que se tivessem sido con-
denados pelo crime original (Rodriguez,
LeWinn e Perlin, 1983; Silver, 1995), sdo
hospitalizados por mais tempo por acu-
sacOes mais sérias (Silver, 1995; Pasewark,
Pantle e Steadman, 1982) e os acusados
por inimputabilidade que ndao obtém su-
cesso sdo detidos por mais tempo do que
0s criminosos que nunca levantam defesa
de inimputabilidade (Braff, Arvanites e
Steadman, 1983). Silver (1995) ainda des-
cobriu que os acusados que foram consi-
derados culpados tém maior probabilida-
de de sair sem terem sido hospitalizados
do que aqueles considerados NGRI. Além
do mais, a Suprema Corte dos Estados
Unidos ndo encontrou nada inerentemen-
te injusto quanto a essas disparidades
potenciais (Jones vs. Estados Unidos, 1983;
Foucha vs. Louisiana, 1992). Como conse-
quéncia de algumas dessas disparidades,
alguns estados como a Virginia comega-
ram a limitar o tempo de duragio da hos-
pitalizacio para os absolvidos acusados
por delitos menores. Provavelmente exis-
tem varias razdes para as disparidades na
institucionalizagdo mais prolongada dos
absolvidos por inimputabilidade (Zapf
et al., 2006). Eles tendem a ser individuos

com doengas mentais graves cujo trata-
mento foi em grande parte ineficiente du-
rante o curso da sua vida. Periculosidade
e doenca mental estio frequentemente
ligados um ao outro, embora sejam dois
requisitos separados para a continuidade
da detencio dos absolvidos por inimputa-
bilidade (Foucha vs. Louisiana, 1992).

Com frequencia existem realidades
politicas nessas decisdes de confinar os ab-
solvidos por inimputabilidade. Por exem-
plo, ha pressdo significativa por parte do
publico e de politicos para nunca libertar
dois ex-clientes meus que foram conside-
rados inimputiveis, mas foram acusados
por crimes que receberam destaque. Em
um dos casos, 0 absolvido disparou tiros
dentro de um clube noturno e feriu deze-
nas de pessoas, assassinando um policial
durante o processo. No outro caso, o in-
dividuo assassinou uma familia inteira e
agrediu sexualmente varios membros. Os
dois crimes receberam enorme atencio da
midia local e a morte de um oficial de poli-
cia resultou em uma significativa pressao
ptiblica e politica para manter esses dois
individuos institucionalizados a cada vez
que se tornam elegiveis para libertagdo.
Além disso, a maioria das jurisdi¢des nao
tem procedimentos formais para avaliar o
risco e supervisionar a libertacio dos ab-
solvidos por inimputabilidade, embora
existam modelos descritos na literatura
(p. ex., Bigelow, Bloom, Williams e McFar-
land, 1999; Dirks-Linhorst e Linhorst,
2006). A divergencia entre 0 entendimento
do ptiblico sobre a disposigao dos absolvi-
dos por inimputabilidade e a pratica real é
ainda mais interessante quando fica claro
que os absolvidos por inimputabilidade
nao tém direito a instrugdes de disposigao
em casos de inimputabilidade (Shannon
vs. Estados Unidos, 1994). Essa proibicao
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inimputabilidade, também deve haver
um embasamento maior em informacgoes
de terceiros. Embora as medidas psico-
logicas ndo permitam exames retrospec-
tivos, as avaliagdes do funcionamento
mental atual, juntamente com a consul-
ta aos relatorios policiais, testemunhas
e outros registros anteriores comegam
a oferecer um quadro da maioria dos
acusados. Em quarto lugar, ndo existem
entrevistas ou testes psicoldgicos uni-
versalmente aceitos para avaliagdes de
inimputabilidade. Embora pretendamos
discutir os dois testes forenses especia-
lizados usados por alguns peritos para
esse propdsito, existe muita variabili-
dade nas abordagens dos psicdlogos fo-
renses para as avaliagdes de inimputabi-
lidade e elas apresentam menos do que
uma confiabilidade ideal como resulta-
do. Apesar dos desafios envolvidos na
realizagdo de avaliagdes de inimputabi-
lidade, existem algumas recomendagdes
comuns (Borum, 2003b; Goldstein et al.,
2003; Melton, Petrila, Poythress e Slobo-
gin, 1997; Rogers e Shuman, 2000a; Zapf
et al., 2006).

Procedimentos comuns para
avaliacoes de inimputabilidade

As avaliagfes de inimputabilidade con-
sistem em geral de trés componentes
importantes similares a maioria das ava-
liagtes forenses: uma entrevista, o uso de
instrumentos de avaliagdo forense rela-
cionados e a coleta de informagdes de ter-
ceiros e colaterais (Zapf et al., 2006). En-
tretanto, ndo existem abordagens amplas
bem estabelecidas e validadas empirica-
mente para conduzir uma avaliagdo de
inimputabilidade. Borum e Grisso (1996)
pesquisaram psicologos e psiquiatras fo-

renses, perguntando sobre os elementos
centrais para um relatério de inimputa-
bilidade. Os resultados revelaram onze
elementos diferentes essenciais para um
relatdrio: (1) historia psiquiatrica; (2) es-
tado mental atual; (3) exame formal do
estado mental; (4) uso atual de alguma
medicac¢do psicotropica; (5) testagem
psicoldgica; (6) registros médicos; (7) in-
formacdes da policia; (8) presenga ou au-
sencia de diagnostico anterior; (9) presen-
¢a/auséncia e grau de abuso de alcool/
substancia; (10) descrigio do delito pelo
acusado e (11) descrigao do delito por
terceiros. Entretanto, existem algumas
evidéncias da confiabilidade e validade
global das avaliagbes de inimputabilida-
de e de algumas abordagens de avaliagio
comumente utilizadas.

Confiabilidade e validade das
avaliacoes de inimputabilidade

Ha poucas informacgdes empiricas a res-
peito dos métodos utilizados em avalia-
¢oes de inimputabilidade. As pesquisas
sugeriram em geral que os profissionais
de saltide mental raramente consideram
um acusado inimputavel, mais uma vez
em contraste com a percepgio do publico.
Cochrane e colaboradores (2001) encon-
traram que apenas 12% dos 719 encami-
nhados por inimputabilidade foram con-
siderados inimputdveis em uma amostra
federal de criminosos. Ao examinarem
as decistes dos clinicos, Murrie e Warren
(2005) observaram que a maioria dos cli-
nicos considerava inimputaveis entre 5
e 25% dos que lhes eram encaminhados
por inimputabilidade. Os profissionais
de satide mental também variam a por-
centagem de decisoes de inimputabilida-
de de acordo com os diferentes padrdes
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ambiguos destinadas a produzir a menor
concordancia (Beckham et al., 1989). Eles
também examinaram as caracteristicas
que se relacionavam com as decisdes de
culpa e NGRI dos peritos. Aqueles peri-
tos que consideraram o acusado culpado
o classificaram como apresentando me-
nos esquizofrenia no momento do delito,
julgaram o comportamento do acusado
como sendo menos provavelmente um
produto de doenga mental, consideraram
informagoes de terceiros como mais im-
portantes, classificaram a entrevista clini-
ca e alguns dados da avaliagdo cognitiva
como menos importantes e tinham maior
experiencia forense (Beckham et al., 1989).
Também é problematico estudar a
validade das avaliagdes de inimputabi-
lidade devido a falta de critérios estabe-
lecidos ou de um padrio-ouro (Borum,
2003b). Tipicamente, a decisdo dos avalia-
dores é comparada com o veredito final
nesses casos. Entretanto, o veredito final
¢ influenciado pela opinido do perito e,
portanto, o critério do veredito final é
tendencioso a favor da validade dessas
decisdes. Nio é de surpreender que exista
alta concordancia entre os vereditos finais
em casos de inimputabilidade e os julga-
mentos dos peritos envolvidos. Fukunaga
e colaboradores (1981) encontraram 93%
de concordancia entre as conclusdes do
perito e o julgamento final. Em um estudo
de 143 acusados que alegaram o equiva-
lente a NGRI em um condado metropo-
litano durante um ano, houve 98% de
concordancia entre a opinido da avalia-
¢do do perito e o veredito final (Janofsky,
Vandewalle e Rappeport, 1989). Os altos
indices de concordancia também sugerem
que a assim chamada batalha entre os pe-
ritos ndo € a norma em casos de inimpu-
tabilidade (Janofsky et al., 1989).

Instrumentos de avaliacao
forense

Para melhorar a contiabilidade e validade
das avaliacdes forenses, a pratica padrao
parece estar se orientando na direcdo do
uso de instrumentos de avaliagdo forense
(Zapf et al., 2006). Entretanto, parece ha-
ver apenas dois instrumentos especializa-
dos disponiveis para uso nas avaliagdes
de inimputabilidade. Além do mais, a
confiabilidade e validade desses dois ins-
trumentos foram questionadas e foi enco-
rajado um cuidado significativo no uso de
um dos dois instrumentos (Melton et al.,
1997; Rogers e Shuman, 2000b).

A Avaliacdo do Estado Mental no
Momento do Delito (MSE; Slobogin, Mel-
ton e Showalter, 1984) ¢ uma medida de
exame semiestruturada para avaliar as-
pectos relacionados a responsabilidade
criminal, tal como a inimputabilidade.
Ela consiste de trés se¢bes que enfocam a
avaliagdo das informagtes histdricas do
funcionamento psicolégico e cognitivo
anterior de um acusado, informacgdes re-
lacionadas ao delito e informagdes sobre
0 estado mental atual do acusado. Nio
existem estudos publicados a respeito da
confiabilidade da MSE e a tnica indica-
¢do da sua validade estd no artigo original
que apresenta a medida. O estudo origi-
nal examinou as decisdes de 24 peritos
que avaliaram trés acusados em grupos
de dois. Os resultados do estudo original
sugeriram que o instrumento era capaz
de examinar individuos que eram obvia-
mente inimputaveis e ndo necessitavam
de maior avaliacdo (Slobogin et al., 1984).
No entanto, a MSE foi criticada por falta
de pesquisas adicionais e porque ela nao
deveria ser usada como um determinante
tinico de inimputabilidade, se for o caso
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aos conselhos do seu advogado, porque
ndo queria ser visto como doente men-
tal. Ele acreditava que ser mentalmente
doente diminuiria a credibilidade dos
seus argumentos sobre o progresso tec-
nolégico. No entanto, concordou com
uma apelagio para evitar a pena de mor-
te e a causa ndo foi decidida pela corte
(Quadro 8.2).

Capacidades civis

Completamente separados das capacida-
des criminais, estdo os aspectos civis da
capacidade. A capacidade é levantada
em uma variedade de a¢des que incluem
emprego, capacidade profissional, capa-
cidade de uma testemunha, capacidade
para consentir com atividade sexual, ca-

Quadro 8.2 O caso de capacidade de Ted Kaczynski

Ted Kaczynski foi chamado de Unabomber de-
pois de quase duas décadas de uma longa sé-
rie de envios de bombas nos Estados Unidos
entre o final da década de 1970 e 0 comego dos
anos 1990. No entanto, Kaczynski nio era ape-
nas um lundtico enlougquecido que agia sem
consciéncia do mundo a sua volta. Ele nasceu
e cresceu em Chicago, e o sistema escolar re-
conheceu que ele era uma crianga brilhante
logo no comego da sua vida. Ele conseguiu
pular um ano na escola, formou-se na escola
secundadria e foi admitido na Universidade de
Harvard aos 16 anos. Depois de se formar em
Harvard, recebeu seu Ph.D. em matematica na
Universidade de Michigan e obteve uma indi-
cagao para trabalhar no departamento de ma-
tematica na Universidade de California-Berke-
ley. Em seguida, abandonou sua posigio e
comegou a sua série de bombas, comegando
com o primeiro pacote sendo enderegado a um
professor do noroeste, em 1978, e terminan-
do com o assassinato do diretor da California
Forestry Association, em 1995, A justificativa
para o envio das bombas foi colocada no seu
trabalhe de 35.000 palavras intitulado Sociedan-
de industrial e sen fuluro, ou mais comumente
chamado de Manifesto do Unabomber, em
que ele argumentava contra a utilizagio da
tecnologia moderna. O irmadoc mais novo de
Kaczynski o delatou ao FBI depois de reco-
nhecer aspectos do Manifesto. Kaczynski, por
fim, admitiu-se culpado para evitar a pena de
morte e esta cumprindo prisdo perpétua sem a
possibilidade de liberdade condicional.

Um aspecto interessante na preparagdo
do julgamento foi a recusa de Kaczynski em
alegar inimputabilidade, apesar da insis-
téncia dos seus advogados. Entretanto, um
acusado deve ser capaz ndo apenas de se
submeter a julgamento, mas também de re-
cusar uma defesa por inimputabilidade. Ao
examinarmos a sua capacidade para se sub-
meter a julgamento e sua tentativa abortada
de defender a si mesmo no tribunal, existem
vadrios aspectos que apoiariam a sua capaci-
dade. Kaczynski era extremamente inteligen-
te, compreendia o sistema legal, era capaz de
se comunicar com seus advogados, entendia
as consequeéncias de um veredito e tinha ha-
bilidades sociais suficientes para apresentar
um comportamento adequado em sua defe-
sa diante do tribunal. Entretanto, havia va-
rias caracteristicas que colocavam em ques-
tiao a sua capacidade. Ele foi diagnosticado
como sofrendo de esquizofrenia paranoide
e apresentava crengas delirantes significa-
tivas descritas em seu Manifesto. Ele tinha
problemas constantes com figuras de auto-
ridade, ndo cooperava com seus advogados
e provavelmente teria tido dificuldades em
testemunhar e se manter dentro do assunto
caso testemunhasse. O caso de Kaczynski é
um exemplo razoavel da dificuldade para se
avaliar a capacidade de muitos individuos
que apresentam pontos fortes claros e déficits
claros que se relacionam com a sua capcidade
para entender os procedimentos legais e aju-
dar na sua defesa.
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soes posteriores (O 'Connor vs. Donald-
son, 1975; Youngberg vs. Romeo, 1982), os
pacientes que foram internados invo-
luntariamente tém direitos basicos em
relacdo ao tratamento.

A Suprema Corte dos Estados Uni-
dos também se ocupou do direito a recu-
sa de tratamento em varias ocasides. Em
cada uma das situagdes, a corte reconhe-
ceu o direito de recusar o tratamento,
mas também reconheceu que o estado
com frequéncia tem interesses legiti-
mos no tratamento forcado. Sell vs. Es-
tados Unidos (2003) determinou que um
réu hospitalizado apos ser considerado
incapaz de se submeter a julgamento
pode ser medicado involuntariamente
em algumas circunstancias. Charles Sell
era um dentista que tinha histérico an-
tigo de doenga mental. Ele foi acusado
de fraude e tentativa de assassinato. Por
fim, foi diagnosticado com transtorno
delirante porque apresentava delirios
paranoides e outros comportamentos
psicoticos. Como resultado, a equipe
da prisdo recomendou que ele tomasse
medicagdo antipsicotica e ele recusou. A
corte determinou que um acusado teria
o direito de recusar medicagdo e de exer-
cer a sua propria autonomia, especial-
mente quando esse tratamento pudesse
causar alteragdes em sua mente e ser
invasivo. A corte também levou em con-
ta o direito do estado de chegar a uma
disposigdo para uma acusagao ou acusa-
¢oes criminais. A Suprema Corte conti-
nuamente reforcou o direito do estado
de medicar individuos a forga (Riggins
vs. Nevada, 1992; Washigton vs. Harper,
1990). Ela se baseou no caso Sell e, por
fim, concluiu que o governo pode medi-
car involuntariamente um réu se o trata-
mento for clinicamente apropriado, ndo

tiver efeitos colaterais que reduzam a
justica do julgamento, forem utilizados
métodos menos invasivos e for impor-
tante para 0s interesses governamentais
(Sell vs. Estados Unidos, 2003).

Capacidade para tomar decisoes
de tratamento

“Conforme as leis de restrigio civil sao
redigidas e interpretadas atualmente, a
restricio civil ndo requer uma determi-
nagio de incapacidade nem fornece uma
base legal para tratar o individuo como
incapaz, e muitas leis de restrigio civil
contém provisdes rejeitando explicita-
mente uma inferéncia de incapacidade
a partir da restricdo civil” (Schopp, 2001,
p. 109). Como consequéncia, os indivi-
duos restringidos civilmente ainda tém o
direito de tomar decisdes quanto ao tra-
tamento. Embora individuos que sofrem
de doencgas mentais graves possam nao
ser capazes de dar consentimento volun-
tario para a internagdo, eles ainda podem
tomar decisdes quanto ao tratamento
porque a sua condigdao involuntaria lhes
assegura a protegao dos seus devidos di-
reitos no processo (Zinermon vs. Burch,
1990). Conforme mencionado no Capitu-
lo 8, o Instrumento de Avaliagio de Ca-
pacidade para Tratmento de MacArthur
(MacCAT-T) é uma medida especifica-
mente concebida para avaliar a capaci-
dade de dar consentimento esclarecido
e tomar decisdes quanto ao tratamento
(Grisso e Appelbaum, 1998). Achados
de pesquisa também indicam claramen-
te que a maioria dos doentes mentais é
incapaz de tomar decisdes quanto ao
tratamento (Grisso e Appelbaum, 1995).
Grisso e Appelbaum (1995) descobriram
que quase 50% dos pacientes com esqui-
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Fatores derisco e avaliacao de
risco em violéncia domestica

Além de identificar a prevaléncia e as con-
sequéncias da violéncia doméstica, outro
papel importante do psicélogo forense
é avaliar o risco de violéncia doméstica.
Apesar de pretendermos discutir muitas
semelhancas entre a avaliacao de risco na
violéncia doméstica e outras formas de
violéncia discutidas anteriormente, exis-
tem muitos aspectos que sdo peculiares a
violéncia doméstica os quais todo o psico-
logo forense deve ter em mente quando
realizar avaliagdes de risco. Diferente das
outras formas de violencia discutidas an-
teriormente, a vitima esta constantemente
disponivel para o perpetrador, aumen-
tando, assim, as oportunidades de vitimi-
zagao. A punigao do perpetrador deveria
estar baseada na presenca continua da vi-
tima? A questdo do gerenciamento do ris-
co se torna extremamente importante de-
vido a disponibilidade da vitima. Como
vamos discutir, existe uma variedade de
fatores de risco dindamicos que podem
influenciar a perpetrac¢io de violéncia
domeéstica e, dado o acesso mais facil as
vitimas, a identificacao desses fatores e o
planejamento de intervengies especificas
para reduzi-los ou reduzir o seu impacto
€ extremamente importante.

Devido a presenga continua da viti-
ma, muitos especialistas também enco-
rajam a consideragio das percepgdes que
esta tem do ciclo de agressdo e dos fatores
de risco. Entretanto, esses fatores devem
ser considerados com precaugdo porque
as percepydes da vitima podem ser ten-
denciosas. Por exemplo, um dos deter-
minantes mais importantes do contato
continuado entre o perpetrador e a vitima
¢ se 0 perpetrador procura tratamento.

As mulheres tém maior probabilidade de
permarecer com um agressor que busca
tratamento do que com um que ndo o faz.
Devido aos indices significativos de aban-
dono e os efeitos moderados do tratamen-
to nos programas de violéncia doméstica,
pode ser problematico o aumento signifi-
cativo da sensagao de seguranga da mu-
lher porque o agressor esta procurando
tratamento. No entanto, as pesquisas vém
sugerindo cada vez mais que as percep-
¢Oes da vitima sdo parte integrante das
avaliaches de risco para violéncia domés-
tica (Heckert e Gondolf, 2004).

Fatores de risco para violéncia
domeéstica

Muitas pesquisas tiveram seu foco na
identificacdo dos fatores de risco relacio-
nados ao inicio da violéncia doméstica.
Além disso, esses estudos examinaram
em grande parte a violéncia fisica, com
exclusdo da violéncia psicologica ou se-
xual. Embora haja algumas diferengas en-
tre os estudos, dependendo da amostra e
da disponibilidade dos diferentes fatores,
esses fatores podem ser agrupados em
fatores demograficos e historicos, fatores
psicologicos e fatores de relacionamento.

Fatores demogrdficos e historicos

Os fatores demograficos e historicos
ja foram reconhecidos ha tempo pela
sua relacdo com o comeco da violén-
cia domeéstica. Revisdes da literatura
sugerem que a idade do perpetrador,
seu sfatus socicecondomico, etnia e ex-
posicdo na infincia a violéncia domés-
tica formam relagdes complexas com o
inicio da violéncia doméstica (Feldbau
et al., 2000; Holtzworth-Munroe, Smut-
zler e Bates, 1997b). Embora revisdes
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Shiraldi, 2001). Parece que estdrias sobre
a prixima Columbine sdo parte frequen-
te do noticiario.

Apesar das boas noticias de que pa-
rece haver uma tendéncia geral para um
decréscimo no indice de crimes juvenis,
ha alguns problemas e tendéncias preo-
cupantes. De modo geral, ocorrem apro-
ximadamente 2 milhdes de prisdes de jo-
vens a cada ano, 1 milhado é enviado para
a corte juvenil, em torno de 500.000 in-
gressam em centros de detengdo e apro-
ximadamente 10.000 desses jovens sao
enviados para a corte criminal para sen-
tenga (Shoemaker e Wolfe, 2005). Apro-
ximadamente 61% dos procedimentos
com jovens sdo por atos de delinquén-
cia, 19% por ofensas de status e 19% por
vitimiza¢do ou abuso infantil (Ostrom,
Kauder e LaFountain, 2001). Pesquisas
indicam que um ndmero preocupan-
te de infratores juvenis é formado por
menores, e que mais casos juvenis estao
sendo enviados para as cortes de adultos
(Sickmund, 1994). Especificamente, 58%
de todos os jovens sio menores de 16
anos, 32% sio menores de 15 anos e 9%
tem menos de 12 anos (Snyder e 5Sick-
mund, 1999; U.5. Department of Justice,
2001). Esses niimeros sao especialmente
probleméticos porque quanto mais novo
for o infrator, maior a probabilidade de
que ele cometa infragdes mais violentas
e mais sérias do que o0s jovens que trans-
grediram pela primeira vez em idade
mais avancada (Cottle, Lee e Heilbrun,
2001). Além do mais, ocorreu um au-
mento drastico no crime juvenil entre as
meninas. De um modo geral, houve um
aumento de 83% no crime juvenil femi-
nino (Snyder, 2000). O aumento dos cri-
mes juvenis entre as garotas é pelo me-
nos parcialmente o resultado de fugas

que acabam se voltando para roubos em
lojas, prostituicdao e delitos com drogas
para lidar com a vida nas ruas (Henri-
ques e Manatu-Rupert, 2001).

Um tipo de delito juvenil que néo é
tipicamente encarado como um delito
sério, mas e identificado com frequéncia
como uma porta de entrada para deli-
tos mais sérios, sao as ofensas de status.
Violacoes ao toque de recolher e vadia-
gem mais do que dobraram de 1993 a
1997, mas depois declinaram 17% em
1999 (Snyder, 2000). Embora esses deli-
tos sejam menos seérios, existem poucas
oportunidades para reabilitacao devido
a0 crescente foco nos infratores mais
graves e intervengdes punitivas para
0s jovens menos antissociais. A insti-
tucionalizacdo de infratores de status
se torna, entio, problematica porque a
corte juvenil ndo quer encorajar a per-
petuaciao do comportamento antissocial
colocando-os em situagdes em que ele
podem estar mais expostos as influén-
cias negativas dos seus pares. Se a corte
coloca, em um centro de detencdo, um
jovem que cometeu uma infracdo relati-
vamente menor, existe o risco de que ele
comece a se associar a individuos que
sdo mais antissociais e adote o compor-
tamento antissocial deles.

Qutra area significativa da delin-
quéncia juvenil é cometer crime contra a
propriedade. Os crimes contra a proprie-
dade tipicamente incluem delitos como
assalto, furto e incéndio premeditado.
Em torno de um terco de todas as pri-
s0es de jovens sdo por um crime relativo
a propriedade (Godwin e Helms, 2002).
O assalto é frequentemente caracteriza-
do pela entrada em um preédio de algum
tipo e o furto ilegal a propriedade sob
essas premissas. O assalto responde por
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Em um estudo, Clingempeel e Heng-
geler (2003) dividiram os infratores juve-
nis violentos em persistentes e desistentes.
Persistentes sio aqueles que continuam
cometendo comportamentos violentos e
os desistentes aqueles que interrompem
seu comportamento violento antes de sa-
irem da adolescéncia. Usando essas duas
designagdes, Clingempeel e Henggeler
(2003) descobriram diferencas significati-
vas entre 0s tipos de infratores violentos
que provavelmente vdo continuar com
seu comportamento violento e aqueles
que ndo. Em geral, os jovens violentos que
interromperam seu comportamento vio-
lento, os desistentes, se envolveram em
menos comportamentos violentos durante
a adolescéncia, cometeram menos crimes
contra a propriedade, eram menos agres-
5ivos e mais positivos com 0s seus iguais,
relataram vivenciar maior apoio emocio-
nal dos outros, exibiram maior satisfacao
no trabalho, identificaram relacionamen-
tos mais proximos com os iguais e relata-
ram menos dificuldades psicolégicas. Es-
sas diferengas aparecem ndo somente em
jovens que agem violentamente e o0s que
nao agem assim, mas também entre aque-
les que continuam a ser violentos e os que
interrompem a violéncia.

Embora haja uma quantidade signi-
ficativa de literatura identificando fato-
res de risco para violéncia nao sexual, a
literatura que examina os fatores de risco
relacionados a reincidéncia de compor-
tamento violento ndo sexual é esparsa. A
distingao entre os fatores que conduzem a
violéncia e aqueles que levam a repeticio
da violéncia é importante na avaliagio de
risco. Os psicologos forenses normalmen-
te nao avaliam o risco em um individuo
sem uma historia anterior. Eles tipicamen-
te sdo procurados depois que ja ocorreu

a violéncia e as cortes precisam de uma
determinagdo da probabilidade de violén-
cia futura com o objetivo de encaminha-
mento desse individuo. A literatura sobre
reincidéncia da violéncia ndo sexual é tao
esparsa que Heilbrun, Lee e Cottle (2005)
so conseguiram identificar quatro estudos
publicados, sendo que apenas um desses
estudos usava a violéncia como a varia-
vel dos resultados. Os demais estudos
usavam qualquer reincidéncia como a va-
ridvel. Como consequéncia, pouca coisa
pode ser obtida a partir das pesquisas no
momento atual.

Tem havido alguns exames da in-
fluéncia dos fatores de protecio em rela-
¢do a violéncia juvenil. Stouthamer-Lo-
eber, Loeber, Farrington e Zhang (1993)
nao conseguiram encontrar fatores de
protegio que ndo fossem visdes extremas
dos fatores de risco para violéncia. Esse
achado enfatiza a questdo ndo resolvida
quanto ao fato de que se alguma coisa sé
pode ser considerada um fator de prote-
cao se ela for distinta dos fatores de risco
identificados ou se os fatores de protegio
podem ser simplesmente uma auséncia
dos fatores de risco identificados. Con-
tudo, existem outros fatores que foram
identificados para a distingdo entre jovens
ndo violentos e jovens violentos. O bom
desempenho escolar, supervisio parental
adequada, vinculos seguros e associagio
com companheiros pro-sociais demons-
traram alguma redugdo na delinquéncia
(Rapp e Wodarski, 1997).

Fatores de risco para violéncia
sexual

Aproximadamente 19% dos estupros sao
cometidos por perpetradores do sexo
masculino com menos de 19 anos (U.S.
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Guarda dos filhos

Este capitulo continua a focar as questoes
das criancas e a familia, mas em um con-
texto diferente dos dois capitulos anterio-
res, examinando a guarda legal e fisica
dos filhos apds o divdrcio ou separagiao
dos pais. A guarda dos filhos é um dos
temas mais dificeis e complexos na psico-
logia forense (Otto, Buffington-Vollum e
Edens, 2003) e pode ser um desafio pes-
soal e profissional para os psicélogos fo-
renses devido a natureza de juizo de va-
lor dessas avalia¢des. Em uma avaliacio
de guarda dos filhos, o psicologo forense
deve avaliar muitas pessoas (pais, filhos,
outros cuidadores potenciais); ele precisa
avalid-los em relagdo a inimeras habili-
dades e a partir de multiplas estratégias.
As tarefas profissionais se tornam ainda
mais dificeis com o acréscimo da com-
preensio de que as situacdes de guarda
dos filhos podem acionar preconceitos
pessoais do profissional no tocante a cria-
cao dos tilhos. Embora qualquer tarefa
forense possa acionar esses preconceitos,
muitos argumentam que as determina-
¢Oes de guarda dos filhos sao diferentes
de qualquer outra tarefa forense a esse
respeito. A natureza de juizo de valor das
avaliaghes de guarda dos filhos fica mais
clara quando pensamos sobre as nossas
proprias ideias quanto aos tipos de pes-
soas que sdo melhores pais ou a maneira

pela qual achamos que os filhos devem
ser criados. Vocé acha que dois pais € a
melhor forma de criar uma crianca? Um
homem e uma mulher sdo os mais habili-
tados para criar uma crianga? As criangas
devem apanhar quando se comportam
mal? Uma crianca esta em melhor situa-
¢do com um genitor da sua propria etnia?
E melhor para uma crianga ir a igreja, si-
nagoga ou templo ou ser criada por um
genitor que ndo é religioso? Esses tipos
de perguntas com frequéncia abordam
crengas e valores que todos tém, mas que
podem ou ndo ser apoiados pela litera-
tura psicolégica. Por consequéncia, os
psicélogos forenses que estdo envolvidos
em decisdes de guarda de filhos devem
ter consciéncia dos seus preconceitos pes-
soais e reconhecer onde esses preconcei-
tos devem terminar e onde suas respon-
sabilidades profissionais devem comegar.
Além do mais, os psicologos forenses
podem ser menos equipados e ter menos
conhecimento nessa drea do que em ou-
tras areas da pratica forense (Melton et
al., 1997). Todas essas questdes se combi-
nam para tornar as situagoes de guarda
dos filhos extremamente dificeis e fazem
com que seja ainda mais importante que
0s psicologos forenses se assegurem de
estarem atuando dentro do ambito da
sua pratica.
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ses a desempenharem seu papel nos mais
altos padrdes da pratica profissional. Elas
nao substituem os padrdes legais, mas au-
xiliam os psicélogos forenses a atenderem
as necessidades das cortes.

A Associagdo Americana de Psicolo-
gia (APA) publicou pela primeira vez um
conjunto de diretrizes para a realizagio de
avaliagOes de guarda dos filhos em 1994,
As Diretrizes da APA consistem de reco-
mendagdes que tém seu foco no formato e
processo de avaliacio em vez de no con-
teudo especifico (APA, 1994). Vamos nos
deter em alguns deles com mais detalhes
(ver Tabela 12.2, para uma lista completa).
A primeira Diretriz de Orientagao deter-
mina que a avaliagao deve focar o melhor

interesse psicologico da crianga. Essa di-
retriz € importante porque encoraja o re-
conhecimento do padrio legal e incenti-
va 0s psicélogos forenses a se manterem
dentro do seu dmbito de pratica ao foca-
lizarem o interesse psicoldgice da crianga.
A quarta e a sexta diretriz reconhecem a
natureza de juizo de valor dessas avalia-
¢Oes e encoraja os especialistas forenses
a serem oObjetivos e imparciais na sua
avaliacdo e a terem consciéncia dos seus
preconceitos potenciais. A sétima diretriz
identifica uma questio que pode ser espe-
cialmente problemadtica nas avaliagfes de
guarda dos filhos e encoraja a evitagio de
relaghes miltiplas. As relagdes miltiplas
tém maior probabilidade de ocorrerem

Tabela 12.2 Diretrizes da APA para avaliagdes de guarda dos filhos

I.  Diretrizes orientadoras: objetivo de uma avaliagdo de guarda dos filhos
1. © objetivo principal é avaliar os melhores interesses psicoldgicos da crianca.
2. Os interesses e o bem-estar da crianga sao primordiais.
3. O foco da avaliagdo esta na capacidade de paternagem, necessidades psicologicas e do de-
senvolvimento da crianca e a adequacao resultante.,

Il. Diretrizes gerals: preparacao para a avaliagdo de guarda dos fithos
4. O papel do psicologo e o de um profissional perito que se esforca para manter uma postura

objetiva e imparcial.

5. O psicologo adquire competéncia especializada.
6. O psicdlogo conhece os preconceitos pessoais e da sociedade e se engaja em uma pratica

nao discriminatoria.
7. O psicélogo evita relagdes multiplas.

ll. Diretrizes de procedimento: realizando uma avaliacdo de guarda dos filhos
8. O ambito da avaliagao € determinado pelo avaliador.

9. O psicologo obtém consentimento esclarecido dos participantes adultos e, quando neces-

sario, informa as criangas participantes.

10. O psicdlogo informa os participantes sobre os limites da confidencialidade e a divulgacao
de informacgdes.

11. O psicélogo utiliza multiplos métodos de coleta de dados,

12. O psicdlogo ndo interpreta excessivamente nem interpreta inapropriadamente os dados
clinicos ou da avaliacio.

13. O psicélogo nao da opinido referente ao funcionamento psicolégico de um individuo que
nao tenha sido avaliado pessoalmente.

14. As recomendacgdes, se houver, estdo baseadas nos melhores interesses psicoldgicos da
crianca.

15. O psicologo esclarece as combinagdes financeiras.

16. O psicologo mantem registros por escrito.
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criticados como problematicos porque
muitas vezes sio ambiguos ou ultrapas-
sam 0 ambito da psicologia. Os psicdlo-
gos ndo sdo treinados para determinar
a capacidade dos pais de atenderem as
necessidades fisicas dos filhos, e muitos
questionam o papel que os conceitos psi-
coldgicos que os psicélogos podem ava-
liar (psicopatologia e inteligéncia) devem
desempenhar nessas avaliacbes. Em con-
sequéncia, os proprios psicologos ques-
tionaram se a psicologia forense tem algo
Unico para oferecer as cortes nessas situa-
coes (Otto et al., 2003). Alguns ainda ar-
gumentam que essas situagoes estao além
do conhecimento da psicologia devido as
limitagGes da pesquisa e de indagagdes le-
gais que estdo sendo feitas.

Devido a dificuldade inerente ao pro-
cesso de avaliagio de guarda e a limitagio
das pesquisas relevantes, Emery e cola-
boradores (2005) identificaram trés refor-
mas. Primeiro, eles encorajaram os pais a
chegar a acordos referentes a guarda do
filho por outros meios que ndo a dispu-
ta direta. Mediacdo, negociagdo, terapia
e outros meios sao encorajados antes de
qualquer abordagem adversarial. A me-
diagdo sera descrita mais integralmen-
te no final deste capitulo. Segundo, eles
acreditam que o poder legislativo deve
aprimorar os padrdes atuais para deter-
minagao da guarda dos filhos, fornecendo
critérios mais definitivos que estreitariam
ainda mais 0 Ambito de pritica. A reco-
mendagio final de Emery e colaboradores
(2005) € limitar o testemunho de peritos
na drea. A limitag¢do do testemunho de
peritos pode ocorrer com os psicologos
forenses fazendo um esfor¢o maior para
apenas oferecer conclusdes que estio ba-
seadas empiricamente e evitando ir além
da literatura cientifica disponivel, expan-

dindo as diretrizes profissionais e utili-
zando as leis existentes que governam a
admissibilidade do testemunho de peri-
tos. Eles vao além, argumentando a favor
da proibigdo de testes forenses relevantes
e discutem o uso cauteloso de testes psi-
cologicos aplicados a essa area.

Contudo, com este capitulo vocé ndo
deve ficar com a ideia de que as avaliagdes
de guarda dos filhos ndo tém nenhum mé-
rito. Embora as dificuldades envolvidas
na condugio de avaliagdes de guarda pos-
sam ser significativas, muitas criticas as
avaliagoes de guarda dos filhos sdo simi-
lares as preocupagdes levantadas quanto
a outras dreas da prdtica forense. Mesmo
que voceé aceite as criticas integralmente,
uma questdo permanece. Quem auxiliaria
a corte na decisao do melhor interesse da
crianga se ndo os profissionais da saide
mental? Um encanador? Contanto que as
cortes estejam conscientes das limitagdes
da pratica forense nessa area, nas quais 0s
psicilogos forenses devem estar trabalha-
do para conscientiza-las, as cortes podem
atribuir o peso apropriado aos relatorios
e testemunho do perito ao tomarem suas
decisdes legais finais.

Efeitos da guarda edo
divorcio nos filhos

Além das questdes praticas envolvidas
nas disputas de guarda dos filhos, os psi-
cologos forenses que realizam essas ava-
liagGes também devem estar conscientes
do impacto que o divorcio pode causar
nos filhos e a influéncia dos diferentes
acordos de guarda (ver Figura 12.1). Exis-
tern muitas informacgoes erroneas referen-
tes ao papel do divircio e da guarda no
desenvolvimento dos filhos. Essas infor-
magdes incorretas podem ser o resulta-



You have either reached a page that is unavailable for wviewing or reached your wiewing limit for this
book,



You have either reached a page that is unavailable for wviewing or reached your wiewing limit for this
book,



You have either reached a page that is unavailable for wviewing or reached your wiewing limit for this
book,



316 Matthew T. Huss

Como consequéncia da gravidade das
alegagbes de abuso infantil, € importante
que os psicologos forenses que realizam
avaliagdes de guarda dos filhos realizem
avaliaghes abrangentes do abuso infantil,
especialmente quando foi feita uma ale-
gagao. Um dos perigos de avaliar o abuso
infantil é que tem havido um aumento nos
casos em que evidéncias da sindrome rela-
cionada com abuso infantil foram apresen-
tadas na corte para provar a existéncia de
abuso. Em particular, a Sindrome da Alie-
nacdo Parental (PAS) é muitas vezes iden-
tificada como uma forma de abuso infantil
inerente em muitos conflitos de guarda
dos filhos (Quadro 12.1). Como vocé pode
recordar da nossa discussdao anterior, um

Quadro 12.1

A Sindrome da Alienagao Parental (PAS) é
descrita como “um transtorno que aparece
principalmente no contexto de disputas de
guarda dos filhos. A sua manifestacio prima-
ria é a campanha do filho para denegrir um
dos genitores, uma campanha que nao tem
justificativa, Ela resulta da combinagao da
doutrinacdo de um dos pais (lavagem cere-
bral) e das contribuigdes do proprio filho para
a difamacao do genitor-alvo” (Gardner, 1998,
p- 77). Além do mais, o criador do construto,
Gardner, identificou oito sintomas: (1) campa-
nha para denegrir o genitor-alvo; (2) justifica-
tiva frivola, fraca ou absurda para a alienagio
do genitor-alvo; (3) auséncia de ambivaléncia
pelos pais; (4) auséncia de culpa ou remorso
quanto a alienagdo; (5) uso da perspectiva do
genitor alienante; (6) assergio de que a aliena-
¢do é decisdo da crianca ou um fenémeno de
pensador independente; (V) posicionamento
ao lado do genitor alienante no conflito; (8)
extensdo da aliena¢do para a familia estendida
do genitor-alvo.

Gardner identificou esse construto para
explicar casos em que um dos pais era afas-

perito pode testemunhar inapropriada-
mente quanto ao alegado perpetrador
apresentar varias caracteristicas dos abu-
sadores de criangas e, depois, concluir que
o perpetrador deve ter abusado da crianga.
Essas caracteristicas incluem uma familia
de origem disfuncional, impulsividade,
sentimentos de inadequagdo, julgamento
pobre, abuso de substancia, entre outros
(Gardner, 1994). Embora essas caracteris-
ticas possam ser mais comuns em abusa-
dores, elas podem ser comuns em uma
variedade de pessoas. A sua presenga nao
aponta conclusivamente que a pessoa abu-
sou de alguma crianca, muito menos da
crianga em questao. As alegacoes de abuso
infantil criam um problema porque pode

Sindrome da alienacao parental e abuso infantil

tado do filho pela censura continua do outro
genitor. Por exemplo, o ator Alec Baldwin
alegou que € vitima de PAS nas maos da sua
ex-esposa, a atriz Kim Basinger. A drdua bata-
Iha do casal ocupou as manchetes novamente
em 2007 depois que uma gravacio de Baldwin
gritando e chamando sua filha com palavras
improprias na sua secretdria eletrdnica foi
liberada para o publico e a midia. A PAS ou
PA, como ¢ chamada as vezes, é considerada
por muitos uma forma de abuso infantil nas
mados do genitor alienante. A PAS é incomum,
uma vez que tem havido ampla aceitagao de
sua nogao, mas também muita controveérsia
a respeito. A controvérsia a respeito da PAS
ocorre devido a muitas questdes semelhantes
as que discutimos em relagio & evidéncia da
sindrome. Ha solicitagoes de proibigao de uso
do termo e do testemunho de algum perito em
guarda infantil devido a falta de apoio empi-
rico a diversos aspectos da PAS. Na verdade,
a PAS ndo € um diagnostico oficial listado no
DSM-1V TR. No entanto, ela estd cada vez
mais sendo diagnosticada em batalhas polé-
micas de guarda para explicar a relagao pobre
entre o filho e um de seus pais.
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mentam a probabilidade de que alguém
exposto a um evento traumatico desen-
volva TEPT. Qutros fatores pds-trauma,
como o0 medo de morrer na situacido,
estressores soclais adicionais, perda do
apoio social, busca de litigio e a presenga
de terapia apropriada estdo relacionados
ao desenvolvimento do TEPT (Blanchard
et al., 1996; Mason et al., 2006; Young e
Yehuda, 2005). A maioria das pessoas que
realmente vivenciam um evento trauma-
tico que se qualificaria segundo o Crité-
rio A, talvez quase 70%, ndo desenvolve
TEPT. Essa conceitualizacao multicausal
do TEPT pode limitar o seu uso futuro
na corte ou ficar exposta a criticas em um
contexto legal. As cortes acreditam que
um psicologo forense pode diferenciar
com facilidade os fatores que ocorreram
antes do trauma, a partir do trauma e os
eventos que ocorreram apos o trauma,
mas esse processo frequentemente se re-
vela extremamente dificil (Young e Yehu-
da, 2005). Entretanto, no futuro, as cortes
poderdo considerar as pesquisas em de-
senvolvimento que apoiam marcadores
neurobioldgicos e respostas fisiologicas
caracteristicas em individuos com TEPT
como mais tangiveis para fins legais e,
mais uma vez, fazer do TEPT uma justifi-
cativa mais aceitavel para dor emocional
e sofrimento a partir de uma perspectiva
legal (Mendelson, 1995).

Os psicologos forenses que avaliam
TEPT em casos de danos pessoais apre-
sentam uma variedade de medidas esta-
belecidas & sua disposigcao, mas devem
ser cautelosos ao avaliarem o TEPT no
contexto de litigio. O atual padrao ouro
para avaliagio do TEPT é a Escala de
TEPT Administrada pelo Clinico (CAPS)
e as pesquisas indicam que ela é uma
terramenta confiavel e véalida para a ava-

liagdo do TEPT (Koch, O'Neil e Douglas,
2005). Além de avaliar os sintomas espe-
cificos no Critério B, C e D, o psicologo
forense precisa estabelecer que o trauma
satisfaga o Critério A. Atualmente, ndo
ha uma medida psicologica que possa
avaliar definitivamente se o TEPT foi
causado por uma alegacio legal especifi-
ca (Greenberg, Otto e Long, 2003). O psi-
cologo forense pode, portanto, ter uma
abordagem objetiva e focar na gravidade
do dano fisico ou dano a propriedade
pessoal resultante (Malmquist, 1996) ou,
entdo, assumir uma visdo mais abrangen-
te que pode incluir algumas indicagdes
subjetivas (Koch et al., 2005).

No entanto, as cortes estdo cansadas
de considerar as respostas subjetivas do
cliente, mesmo que ndo pareca aumentar
dramaticamente a prevaléncia de TEPT
(ver Koch et al., 2005). Além disso, as
avaliagdes do Critério A para TEPT re-
quer um exame minucioso de eventos
traumaticos passados, os quais aumen-
tam a probabilidade de padecer de TEPT.
Considerando que a maioria das pessoas
vivencia um evento traumatico na vida,
é importante que o examinador também
faga o rastreamento de exposigio passa-
da a trauma para satisfazer os elementos
de ato ilicito. Os querelantes que sofrem
de TEPT tém maior probabilidade de se
lembrarem de mais sintomas do que re-
lataram originalmente. Harvey e Bryant
(2000) entrevistaram vitimas de acidentes
um mes e dois anos depois do seu aciden-
te. Os individuos que estavam vivencian-
do sintomas mais graves de TEPT apods
dois anos lembraram sofrer de mais sin-
tomas dois anos depois do que eles origi-
nalmente lembraram em um meés apds o
acidente. Os individuos que ndo vivencia-
vam sintomas dois anos apods o acidente
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Glossario

abordagem de bateria fixa - abordagem para
realizar avaliagbes neuropsicologicas em
que o examinador administra um grupo
padronizado de testes neuropsicoldgicos
de maneira idéntica para obter uma visao
abrangente do cliente.

abordagem de processo flexivel = abordagem
para realizar avaliagdes neuropsicologicas
em que o examinador administra testes nao
relacionados que tém como alvo déficits
neuropsicologicos especificos.

abuso (battering) - forma de violéncia do-
mestica frequentemente caracterizada por
violéncia mais grave e um enorme controle
financeiro e interpessoal da vitima.

agressao (battery) — termo legal usado no direi-
to civil para se referir a violéncia real, enquan-
to “ataque” se refere a ameaca de violéncia.

ambito da pritica — parametros de conheci-
mento profissional em que um psicélogo
deve praticar.

amicus curiae — termo latino para "amigo da
corte”. Refere-se a uma curta manifestaciao
legal redigida por uma parte neutra, que
tem a intengdo de auxiliar a corte a chegar
a uma decisdo.

amostra clinica — usado na pesquisa psicold-
gica para se referir a um grupo de pessoas
que procuram assisténcia para dificuldades
psicolégicas ou emocionais.

amostra da comunidade - termo usado em
pesquisa psicologica para se referir a um

grupo de pessoas da comunidade em geral

e que nio sio alvo por estarem buscando
assisténcia para assuntos de doenca mental.

aprendizagem passiva da evitacao - deficit
de aprendizagem que torna menos provavel
que os psicopatas inibam seu comportamen-
to para evitar a punicio.

aptidao — termo sindnimo de capacidade, usa-
do comumente no direito canadense.

assédio quid pro quo — assedio sexual em que
o empregador ou um supervisor espera que
o empregado concorde com demandas ou
EHI'I"IP'HI'!.'E mentos .':'uE.‘-l:L'I.ﬂiH- para que possa
manter seu emprego.

assédio hostil no trabalho - assédio sexual em
que as demandas ou comportamentos sexuais
tornam o ambiente de trabalho insuportavel.

ataque (assault) — termo legal utilhizado no di-
reito civil para se referir a ameaca de violén-
cia, enquanto “agressao” se refere a violéncia
fisica real,

ato ilicito - violagio do direito civil.

atos ilicitos intencionais - categoria de atos
ilicitos que indica que € necessario um ato
intencional ou propositado para responsabi-
lidade, como em casos de atague e agressio.

automatismo — defesa criminal que alega que
as agdes de um acusado sdo automaticas ou
involuntarias, como em meio a uma crise ou
durante o sono.

avaliagdo baseada nos pontos fortes — abor-
dagem de avaliagio que focaliza os pontos
fortes ou aspectos positivos da pessoa em

vez de seus déficits ou desvantagens.
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333-336
doutrina dos anos tenros, 299
DSM-IV TR veja Manual Dingnds-
fico ¢ Estalistico dos Trantornas
Mentais-1V
Texto Revisado (DSM-IV TE)
duplo risco, 164-165
Dharlam vs, Estados Unidos (1954),
176-178
Dusky vs. Estados Unidos (1960),
200-201

EARL (Lista de Avaliacao Preco-
ce de Risco), 291-292
ECST-R (Avalia¢ao de Capacida-
de para se Submeter
a Julgamento — Revisada),
206207
educacdo e treinamento
em psicologia forense, 34-39
vefa tambeém programas de
doutorado; programas de
graduagao conjunta; treina-
mento forense
efeito “pistoleiro de aluguel”,
73-74, 7677
efeitos discriminatorios, 339-340
emogoes
e psicopatas, 103-105
simuladas, 104-105
emocies fraudulentas, 104-105
empatia com a vitima, agressores
sexuails, 147-148
entendimento, falta de, 178-179
entrevista em avaliacdo forense,
45-48
Entrevista Estruturada para Sin-
tomas Relatados (SIRS), 4647,
191-192
aplicagdes, 53, 326-327
entrevistas
nio estruturadas, 45-48
semiestruturadas, 46=47
vefa fambém entrevistas clini-
cas: entrevistas estruturadas
entrevistas clinicas
deteccao de simulacao, 53
nao estruturadas, 45-48
procedimentos, 45—46
semiestruturadas, 46-47
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vem tantbént entrevistas estru-
turadas
entrevistas estruturadas, 4648
para transtorno de estresse
pos-traumatico, 4748
entrevistas ndo estruturadas,
45-48
entrevistas semiestruturadas,
4647
errado s, certo, 175
Escala da Tatica de Contlito
(CTS), 247-250
aplicagoes, 250-251
Escala de Avaliagao do Perigo,
261-262
Escala de Coma de Glasgow
(GCS), 331-332
Escala de Capacidade Comunita-
ria (EACS), 218-219
Ezcala de Psicopatia Infantil
(CPS), 111=112
Escala de Tatica de Conflitn-2
(CTS52), 247-249
Escala de TEPT Administrada
pelo Clinico (CAFS), 330
Escala Wechsler de Inteligéncia
para Adultos-
Revisada (WAIS-R), 202-203,
36-308
Escala Wechsler de Inteligéncia
para Adultos-TV
(WAIS-IV), 50-51
Escala Wechsler de Memdoria
(WMS5), 331-333
Escala Wechsler de Memdria-Re-
visada (WM5-R), 331-333
Escalas de Ackerman-Schoen-
dorf para Avaliagao dos Pais
para Custodia (ASPECT),
307-308
Escalas de Rogers para Avaliacao
de Responsabilidade Criminal
(R-CRAS), 50-51, 190-191
Escalas Perceptuais de Bricklin
(BPS), 307-308
Escalas Wechsler de inteligéncia,
utilizagao, 51-52
Escocia, psicopatia na, 110-111
escola de graduagio, 34-35
escolas e delinquéncia juvenil,

281-282

Escritorio Federal de Investiga-
cdo (FBI) (EUA), Centro
Nacional para Analise de Cri-
mes Violentos, 293-294
espancadores, tipologia,
265-266
espancamento e violéncia do-
meéstica comparada, 269-270
especializagao, em psicologia
forense, 37-38
esquizofrenia, 55-56, 230-231
e violéncia, 241-242
estado, responsabilidades do,
221-222
estado mental e inimputabilida-
de, 173
estado mental no momento do
delito (MSO), 173
Estado vs. Motorista (1921), 25-24
Estado vs. Pike (1869), 176-177
Estados Unidos (EUA)
agressores sexuais jovens,
157-158
clero como agressor sexual,
160162
cortes juvenis, 273, 276-277
justica juvenil vs. adulta
sistemas, 277
padrdes de capacidade, 200-
2m
padroes de inimputabilidade,
175=182
psicologia forense, 25-27
psicopatia nos, 110-111
reformas da lei de satdide men-
tal, 23
registro de agressores sexuais,
162-163
restricao civil ambulatorial,
220-23]
sistema judicidrio, 29-30
sistema legal, 29-32
testemunho pericial, 66,
87-88
Estados Uwmidos, Durlam vs.
(1954), 176-178
Estados Unidos, Dhsky vs. (1960),
200-201
Estados Unidos, Frendak vs, (1979),
215-2117
Estados Unidos, Frye vs. (1923), 68

Estados Unidos, Jenkins vs, (1962),
25-26, 67-68, B7-88, 120
Eslados Unidos, Kent vs. (1966),
276, 288-289
Estados Unidos, MeDonald vs,
(1962), 177-178
Estados Unidos, Sell vs. (2003),
211-212, 236-235
Estados Unidos vs. Braumer (1972),
177-179
Estatico-115, 127-128, 150-151
aplicagoes, 151, 153-154
itens, 152
Estelle, Barefoot vs. (1983),
120-122
estimulos fisiologicos e psicopa-
tas, 105=106
estratégias de enfrentamento,
bE-5Y
eslresse
agudo, 329
vefad tambéns transtorno de es-
tresse pos-traumatico (TEPT)
estressores e bem-estar psicolo-
gico, 5758
Estudo de Avaliacao de Risco
MacArthur, 127-128, 138-139
estudos de juris simulados, ava-

liacao dos padroes

de insanidade, 181-154

estupradores, 143-144
avaliacio falométrica, 146-147
como psicopatas, 100-102
jovens, 2847585
metandlises, 146-147
reincidéncia, 148-150)

ética
e consultoria forense, 61-62
e peritos, 78-83

Europa, psicopatia na, 110-111

evidéncia cientifica
admissibilidade, 71-72
confiabilidade, 69-71
relevancia, 69
validade, 70

evidéncia de carater, 86

evidéncia de sindrome
e ambito da pratica, 8788
e capacidade, 87-88
e testemunho pericial, 83-88
questies, H3-88
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evidéncia substantiva, 86
evidéncias
carater, 80
consequéncias prejudiciais
das, 68-6Y
substantivas, 86
valor probativo das, G8=6Y
vefa também evidéncia cientifi-
ca; evidéncia de sindrome
exames cruzados, de testemu-
nhas peritos, 71-73
examinandos
aprendizagem de ligoes,
34-55
ganhos secundarios, 53
veja também relagao avalia-
dor-examinando
execugao, capacidade para,
214-215
exibicionistas, 143-144
experimentagao, 33-34
familias, na psicologia forense,
245-272
fantasias sexuais, medidas,
147-148
farmacoterapia, agressores se-
xuais, 156=157
fatores de protegao, 132-136
delinquéncia juvenil, 282-285
fontes de, 282-283
fatores de risco, 132=136,
138-140
agressores sexuais, 145-=149
caracteristicas, 134-135
delinquéncia juvenil, 177=179
dinamicos, 132-135
estaticos, 132-133
reincidéencia sexual, 148-150
vicléncia doméstica, 252-259
violéncia juvenil, 234-231
tatores de risco dinamicos,
132-135
fatores de risco estiticos, 132-133
FBI (Escritdrio Federal de Inves-
tigacao) (EUA), 293-294
femicidio, prevaléncia, 257-259
filhos
como bens, 298
crimes violentos, 273
e a lei comum, 298

efeitos da guarda infantil nos,
311=315
efeitos do divorcio nos, 311-
313
na psicologia forense, 247-318
psicopatia, 110-112
vefa também adolescentes; jo-
Vens
FIT (Fitness Interview Test),
204-205
Fitness Interview Test (FIT]),
204-205
Fitness Interview Test-Revised
(FIT-R), 204-205
FIT-R (Fitness Interview Test-Ke-
vised), 204-205
Florida (EUA), 159, 160-161,
223-224 277-278
leis sobre capacidade, 289-290)
IMEI (imagens por ressonancia
magneética funcional), 106=107
Ford vs. Wainiweright (1986),
214-215
forense
origem do termo, 23
uso do termo, 23
FRE (Regras Federais de Evidén-
cias) (EUA), 70,71, 75-76
Frendak vs. Eslados Linidos {1979),
215-217
frotteuristas, 144
Frie vs. Estados Unidos (1923), 68

Gabinete de Estatisticas da Justi-
¢a (EUA), 251-252
gangues e delinquéncia juvenil,
281-284
ganhos secundarios
em avaliacdo forense, 51-53
examinandos, 53
Garota niterrompida (filme),
109-110
Gault, In ve (1967), 276-277
GBMI veja culpado mas mental-
mente doente (GEMI)
GCCT-MSH (Teste de Capacida-
de da Corte da Gedrgia
Hospital Estadual do Mississi-
pil, 204-205
GCS (Escala de Coma de Glas-
gow), 331-332

General Electric Company vs. [oi-
ner (1997), 71=-72
gerenciamento
agressores sexuais, 153-157
de conduta inadequada, 58-59
objetivos, 538-59
veja fambém gerenciamento de
risco
gerenciamento do risco
e avaliagao de risco, 133-135
objetivos, 134-135
violéncia doméstica, 259-260
Goodfelloie, Banks vs. (1870),
217-218
gravidez e violéncia doméstica,
257-258
grupos especiais
e agressores sexuais, 156-157,
161-162
e psicopatia, 107-108, 111-112
guarda compartilhada, 299,
313-314
guarda dividida, 298-299
guarda dos filhos, 297318
compartilhada, 299, 313-314
diretrizes profissionais, 301~
34
dividida, 208-299
e abuso infantil, 314-317
e psicologia forense, 297-295
efeitos nos filhos, 311-315
fisica, 299
historia legal, 298-301
legal, 299
leis, 301-304
padrbes legais, 299-301
pais homossexuais, 300-301
parcial, 298
preferéncia biologica, 300-301
preferéncia pelo genitor hete-
rossexual, 300-301
preferéncias, 299-301

pressupostos, 298-3(1
resultados positivos pos-di-
vorcio, 313-315
tipos de, 298-2949, 313-314
umnica, 298, 313-314
vefa também padrao de melhor
interesse da crianga (BICS)
guarda e capacidade, 218-219
guarda fisica, 299
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guarda parcial, 298
guardiao, uso do termo, 71
Guia de Avaliacao de Risco
de Violéncia (VRAG), 151,
153-154
Guia de Avaliagao de Risco de
Violéncia Doméstica, 127-128
Guia de Avaliagao do Risco de
Violéncia Sexual (SORAG),
150-151
aplicagoes, 151, 153-154
itens, 152

habilidades funcionais, 205207
Havai (EUA), 185-180
HCR-39, 129-132
escala Clinica, 133-134
escala de Risco, 133-134
escala Historica, 132-133
items, 129-132, 136-138
Hendricks, Kansas vs, (1997, 122
hispanicos, violéncia domestica,
254-255
historia legal, guarda dos filhos,
208, 300-301
Historico/ Clinico/Manejo do
Kisco-20 veja HCR-39
homens
ArESSOres SEXUals juvenis,
285-286
como perpetradores de violén-
cia doméstica, 247
vefa também mulheres; diferen-
gas de género
homicidio
e absolvigoes de insanidade,
185186
e violéncia doméstica, 257
259
Homosassa (Florida, EUA),
141-142
honorarios de contingéncia,
H2-H3
hospitais psiquidtricos, 223
hospitalizagao involuntaria,
221-222,233-234
vefid também restrigao civil
hospitalizagio voluntaria,
233-234
e restricio civil ambulatorial
comparada, 231-234

hospitalizagoes
acusados incapazes, 210-211
atitudes em relagio a, 234-235
involuntirias, 221-222 233~
234
veja fmbém hospitalizagao vo-
luntaria
hostilidade e violéncia domesti-
ca, 755-256
Humphrey vs. Cady (1972),
223224

[AFs veja instrumentos de avalia-
cio forense ([AFs)
ICT (Arvore de Classificagio In-
terativa), 127-128
Idaho (U'S) e defesa de inimputa-
bilidade, 180-181
identificacdo de testemunhas,
estudos iniciais, 24
IDRA veid Lei de Reforma da De-
tesa de Inimputabilidade
(IDRA) (1984) (EUA)
igreja catolica, politicas, 6263
Minors Law Rewieme, &7
IMagens por ressonancia
magnética funcional (fMRI),
106-107
in absentia, 199-201
m re gault (1967), 276-277
incapacidade da mente, 182-183
incapacidade grave, uso do ter-
mao, 227-228
incapacidades
de fato, 336-337
graves, 227-228
legais, 336-337
sociais, 336-337
incendio criminoso, jovens,
281-282
incentivos financeiros e credibili-
dade do testemunho
do perito, 76=77
indenizagao compensatoria,
323-324
indenizacio dos trabalhadores,
337-339
indenizacao financeira, 323
indenizagoes
compensatorias, 323-324
economicas, 323

excessivas, 323-324
nac economicas, 323
punitivas, 323-324
indenizaches financeiras, 323
Independent Living Scales,
240-241
Indiana, [ackson vs. (1972), 201-
203, 209-210
Indice de Fstresse Parental (PSI),
307-308
indices de base de violéncia,
136138
informacoes de arquivo
em avaliagao forense, 51-53
necessidade de, 51-52
tipos de, 51-52
informacdes de terceiros, 51-52
infragdes juvenis, 275, 278-283
infratores criminais, tratamento
forense, 41
infratores juvenis
desistentes, 283-285
em cortes de adultos, 280-281
persistentes, 283-285
redugao da idade, 280-281
infratores predispostos interge-
racionalmente, 160-161
infratores violentos, 56=57
inibidores da recaptacio de sero-
tonina (55KI1s), 156-157
inimputabilidade
concepgoes erroneas, 183—
187
definicio, 119
e capacidade comparada, 173,
199, 221-222
e doenga mental comparada,
173
e estado mental, 173
e responsabilidade criminal,
171-1%96
e restricao civil comparada,
221-222
indices de alegacoes, 183-185
testemunho psicolégico sobre,
2>-26, 31-32
uso do termo, 173
vefa também doenga mental;
inocente por motivo
de inimputabilidade
{NGRI)
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inocente por motivo de indm-
putabilidade (NGRI), 171-172,
178186, 188-18Y
decisoes, 189190
e restrigao civil, 221-222
insatisfagao conjugal e violéncia
domeéstica, 256-257
Instituto Psicopatico Juvenil de
Chicago, 24-26
instrugoes judiciais, 72-74
Instrumento de Avaliacao de
Capacidade para Adjudicagao
criminal de MacArthur (Mac-
CAT-CA), 204-206
Instrumento de Avaliacao de
Capacidade para se Submeter a
Julgamento (CAT), 203-205
Instrumento de Avaliacio de
Capacidade para Tratamento de
MacArthur
(MacCAT-T), 217-218, 237~
238, 240-241
instrumentos de avaliagao de
FISCO, ARTessOres
sexuais, 150-154
Instrumento de Rastreamento de
Agressores Sexuais
de Minnesota-Revisado, 127-
128
instrumentos forensemente espe-
cializados
definicio, 50-51
vantagens, 50-51
instrumentos forenses relevantes
definicdo, 50-51
vantagens, 50-51
instrumentos para avaliagao fo-
rense ([AFs), 50-51, 189-192
uso, 31=52
oefa também instrumentos fo-
rensemente relevantes;
mstrumentos forenses espe-
clalizados
internacao de jovens, 277-278
intervencoes de justica
criminal,
violencia doméstica, 264-267
intoxicacao, 191-194
Inventirio Clinico Multiaxial de
Millon-I11 {(MCMI-III), 49
aplicagbes, 306307

Inventirio de Abuso Infantil Po-
tencial (CAP), 307-308
Inventario de Depressao de
Beck-I1 (BIDI-IT), 334-335
confiabilidade, 43
validade, 43
Inventirio de Fantasias Sexuais
de Wilson, 147-148
Inventario de Sintomas-90-Revi-
sado, 334-335
Inventirio Multifisico de Perso-
nalidade de Minnesota-II
aplicagies, 50-51, 306-307,
334-336
em avaliagies de danos pes-
soais, 326—-327
escalas de validade, 53
(MMPI-II), 49, 80-81, 191-192,
202-203
utilizagao, 51-52

Jackson vs. Indiana (1972), 201-
203, 209-210
Janesboro (Arkansas, EUA),
291-292
jargao, 54=55
esquiva, 54-55
veja também jargao clinico
jargao clinico,
definicoes, 3b=hk
desvantagens, 54-55
Jenkins vs, Estados LImidos (1962),
25-26, 67-68, 87-38, 120
John Jay College (Nova York),
161-162
foiner, General Electric Company
vs. (1997}, 71-72
jovens
assalto, 280-281
avaliacao de ameaca, 290-292
capacidade para se submeter a
julgamento, 289-290
comportamento antissocial,
111-112
crimes contra a propriedade,
280-282
devido processo, 274, 276-277
e pena de morte, 27=28
estupradores, 284-285
incéndio criminoso, 281-282

jurisprudeéncia terapéutica,
275-276
molestadores de criangas,
284-285
ofensas de shafus, 275, 280-281
punigcao, 275, 277
questoes especiais, 291-295
reabilitacio, 274-277
receptividade ao tratamento,
290-292
reincidéncia, 281-282, 2858-289
roubo, 28(-282
Terapia Multifisica, 287-289
uso do termo, 273
jovens iein adolescentes; juvenis
JT veja jurisprudéncia terapéu-
tica (JT)
julgamento clinica, precisdo
pesquisa, 125-127
Julgamento Clinico Atuarial Es-
truturado, 151, 153
julgamentos profissionais estru-
turados (SP]s), 129-132
eficacia, 130-132
jienk science, 69
[uris Doctorates (|Ds), 353-36
jurisdigoes, 24—31
jurisprudeéncia, 31-32
jurisprudéncia terapéutica (JT),
39, 87-88,112-113, 197
campo de estudo, 32-33
definicao, 32-33
e avaliacao do risco de violén-
cia, 120
e violéncia doméstica, 247,
264-266
jovens, 275-276
confidencialidade, 81-82
justica
juvenil, 273-294
procedimental, 235-236
justica dos procedimentos,
235-236
justiga juvenil, 273, 89

Kansas (EUA), e defesa de inim-
putabilidade, 180-181

Kansas vs, Crane (2002), 122

Kansas vs, Hendricks (1997, 122
Kent vs. Estados Llnmidos (1966),
276, 288-289
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parafilia SOE {sem outra especi-
ticacdo), 143-144
parafilias
definicao, 141-144
tipos de, 143-144
parceiros intimos
e perseguidores, 268-270
violéncia doméstica, avaliagio,
250-253
parcialidade
e avaliagao de guarda dos fi-
lhos, 297
e credibilidade do testemunho
do perito, /5767879
em casos de inimputalidade,
188189
talta de reconhecimento de,
8-74
percebida, 76=77
retrospectiva, 225-217
parens palriae, 275
e restricio civil, 221-224
Parent Awareness Skills Survey
(BPSS), 307-308
PAS (Sindrome da Alienagao Pa-
rental), 315-317
PCL (Psychopathy Checklist), 93
PCL:SV ( Psychopathy Checklist:
Screening Version), 93
PCL-R veja Psychopathy Checklist
- Revised (FCL-R)
PCL:YV (Psychopathy Checkist:
Youth Version), 93, 111-112
pedofilia
diagndstico, 143-144
molestadores de criangas,
146-147
uso do termo, 143-144
pena de morte, 120, 121
e direitos de capacidade,
214-215
e 0s jovens, 27-28
e retardo mental, 27-28, 50-51
limitagoes da eligibilidade,
112-114
Penetanguishene (Ontario, Cana-
da), 126-127, 131-132
Percepgio do Kelacionamento
(PORT), 307 -308
Percepcao Paterna do Filho
(PPCP), 307-308

perfil criminal, 23
perfil etnico, 83-84
perfis
psicologicos, 22
questoes, 83-83
uso do termo, 83-84
periculosidade
absolvigoes por inimputabili-
dade, 186-187
e doenca mental, 185-187
e restrigdo civil, 117, 223-224,
226-228
futura, 121-124
predigies, 123-125, 133-134,
221-222
uso do termo, 124-125
perigo para os outros, 226-227
avaliacio, 240-242
perigo para sl mesmao, 226228
avaliacdo, 239-241
peritos
combinacoes financeiras,
81-83
competencia, 79-81
confiabilidade dos, 177178
critérios de selecao, 7h=77
e ética, 7883
locais vs. nacionais
papéis, 65-H8
relagies multiplas, 82-83
veja fambém peritos opositores
peritos oponentes, 72-73
e consultoria forense, 62-63
perseguicao, 247, 267-271
comportamentos, 269-271
prevaléncia, 267=-268
questoes de definigao, 267—
268
perseguidores
e parceiros intimos, 268-270
erotomaniacos, 267-269
obsessivos, 268-269
tipos de, 268-270
persistentes, 283-285
perspectiva do examinando
na avaliacido forense, 44-45
na avaliagao terapéutica,
4445
pesquisa, 33-34
psicologos e, 24

vefa tamibém pesquisa de ava-
liagao de risco
pesquisas em avaliagao de risco,
123-125
primeira geragao, 123-124
segunda geragao, 123-127
terceira geragao, 123-126
PhDs, em psicologia, 35-36
Pike, Estado vs. (1869), 176-177
Pinellas Park (Florida, EUA),
277-278
Playboy, 29-31
pletismégrafo peniano (PPG),
144147
procedimentos, 144-145
poder de policia e restrigio civil,
221-224
poligrafos, questoes, 68
PORT (Percepgio do Relaciona-
mento), 307-308
Povo ve. McQuillan (1974),
179-180
PPCP (Percepgio Paterna do Fi-
lho), 307-308
PPG veja pletismégrato peniano
(PPG)
pratica, ambito da veja ambito da
pratica
pratica forense
dreas, 41
em avalia¢bes de guarda dos
filhos, 303=311
em causas de danos pessoais,
324-327
predadores sexuais, 141-142,
lo4-165
vefa também predadores se-
xualmente
violentos (SVFPs)
predadores sexualmente violen-
tos (SVPs)
audiéncias para restricio civil,
843-84
identificagao, 164-165
leis, 163-167
predigies
comportamento, 119
periculosidade, 123, 133-134,
221-222
veja tambem predicies de vio-
léncia



Indice Remissivo 425

predigoes de violéncia, 119-121
confiabilidadee, 122
pesquisa, 123-125
validade, 122
veja também periculosidade

preferéncias sexuais, agressores

sexuais do

sexo masculino, 144-147
prevengao de recaida, agressores
sexuais, 156=157

principio da responsividade,

60-61
prisioneiros, doen¢a mental,
5/-58

prisoes obrigatorias, 264-266

procedimentos criminais,
capacidade em, 198-194

procedimentos legais e capaci-
dade, 197

processos de apelagao, 29-3(]

profissionais de saide metal

inescrupulosos, Zo=77

programas de apoio, 266-267

programas de doutorado
em psicologia, 34-36
em psicologia forense, 34-37

programas de especializagio,
treinamento forense, 3637
programas de graduagio, em
psicologia, 34-35
programas de graduacio conjun-
ta, 36=37
desvantagens, 35-37
treinamento forense, 353-37
programas de intervengao ju-
venil
adolescentes, 273
eficacia, 286-288
metanalises, 287 -288
programas de mestrado em psi-
cologia, 34-35
programas de tratamento para
ABTESSOIES SEXUais
abandonos, 154-156
componentes, 155-157
criticas, 154-156
eficacia, 153-156

programas especiais, objetivos,

58-al)

programas gerais, treinamento

forense, =38

Programas para agressores
de sucesso, 59-62
eficacia, 3960
sem sucesso, bi-61
programas para pacientes ambu-
latoriais, 58-54
programas pos-doutoradeo, 35-38
prova
onus da, 178-179
padrio de, 178-180
Psl ffndice de Estrease Parental),
307-308
psicologia
aspectos criminais, 27-=3{)
cognihva, 23-24
do desenvolvimento, 23-24
e direito, 31-35, 39: conflitos,
33-35
e sistema legal, 23-24
fisiologica, 23-24
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