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Resumo

No presente artigo discute-se as principais demandas apresentadas pelos participantes em relagdo a rede de protecdo
a crianga e ao adolescente em Varginha- MG. A pesquisa de abordagem qualitativa teve como instrumento a
entrevista guiada por roteiro com representantes da rede de protegdo social do municipio de Varginha-MG. Foram
entrevistados 01 assistente social e 01 psicélogo representando o Centro de Referéncia de Assisténcia Social - CRAS e
um 01 assistente social e 01 psicdlogo do Centro Especializado de Assisténcia Social- CREAS; 02 conselheiros tutelares
e 01 representante da Vara da Infancia e da Juventude. Destaca-se o efeito da pandemia de covid-19 que impactou a
vida das familias brasileiras do ponto de vista da saude e pode ter interferido no cotidiano das criancas e adolescentes
ocasionando impactos sociais e psicoldgicos, resultando no aumento das demandas para a rede de protecdo social,
em termos quantitativos também em relacdo as modalidades, tais como negligéncia, inseguranca alimentar,
automutilagdo entre outros. A analise dos dados se deu por meio da técnica da triangulagdo. Conclui-se que esse
contexto tem desafiado a rede de protecdo, exigindo dela estratégias de agao, articulagdo intersetorial e educagao
permanente.

Palavras-chave: Crianga. Adolescente. Rede de prote¢do social.

Abstract

This article discusses the main demands presented by participants in relation to the child and adolescent protection
network in Varginha- MG. The qualitative approach research had as its instrument a script-guided interview with
representatives of the social protection network in the municipality of Varginha-MG. 01 social worker and 01
psychologist representing the Social Assistance Reference Center - CRAS and 01 social worker and 01 psychologist from
the Specialized Social Assistance Center - CREAS were interviewed; 02 guardianship counselors and 01 representative
of the Children and Youth Court. The effect of the covid-19 pandemic stands out, which impacted the lives of Brazilian
families from a health point of view and may have interfered in the daily lives of children and adolescents, causing
social and psychological impacts, resulting in increased demands for the protection network social, in quantitative
terms also in relation to modalities, such as neglect, food insecurity, self-mutilation, among others. Data analysis was
carried out using the triangulation technique. It is concluded that this context has challenged the protection network,
requiring action strategies, intersectoral coordination and continuing education.
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1 INTRODUGCAO

O conceito de rede ganhou destaque no Brasil desde os anos 90 do século XX com o
fortalecimento do neoliberalismo e ideia de globalizacdo. Surgiu como nova abordagem no
enfrentamento das demandas da populacdo, baseada na troca de saberes e praticas entre o
Estado, as empresas privadas e a sociedade civil organizada (Pereira; Teixeira, 2013, p. 115).

No Brasil, desde os anos 1980, em fung¢do da crise da ditadura, do agravamento da
pobreza, da miséria e da luta pela democratizagao, as discussGes sobre as politicas publicas sao
intensificadas o que proporcionou o protagonismo dos movimentos populares, contribuindo com
avancos na legislacdo brasileira no que diz respeito aos direitos sociais, marcando um periodo de
grandes conquistas democraticas.

Apds a aprovacao da Constituicdo Federal de 1988 algumas leis complementares foram
regulamentadas, tais como a Lei n. 8.069 de 1990 — do Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA)
e a Lein. 8.742 de 1993, Lei Organica da Assisténcia Social (LOAS).

Entretanto, cabe lembrar que a histéria da Infancia e da Adolescéncia no Brasil,
anteriormente ao ECA, foi marcada por exclusdo, arbitrariedade, assistencialismo e
principalmente, repressdao. Assim, somente com a conquista do ECA, criangas e adolescentes
foram reconhecidos como sujeitos de direitos devendo ser protegidos pelo Estado, pela familia e
por toda a sociedade.

O ECA promoveu mudancas substantivas no que tange aos direitos fundamentais da
crianca e do adolescente e, para tanto, estabeleceu espacos de defesa e garantia como os
Conselhos de Direitos e Conselhos Tutelares.

No artigo 86, o ECA, propde o Sistema de Garantia de Direitos (SGD), ou seja, a politica de
atendimento dos direitos da crianca e do adolescente deve ser feita através de acdes
governamentais e ndo-governamentais (Brasil, 2005).

O Conselho Nacional da Crianca e do Adolescente (CONANDA) por meio da Resolugdo n.
113 de 2006 dispbe sobre os parametros para o fortalecimento SGD, através da articulacdo
permanente entre rede de protecdo social e politicas publicas setoriais como a Assisténcia Social,
Saude e Educacdo, dentre outras, visando garantir os direitos da crianca e do adolescente.

Evidentemente, a efetivacdo dos direitos da crianca e do adolescente é atravessada por
inumeras contradicGes e dificuldades. Contudo, é necessario refletir sobre as demandas da rede
de protecdo social e estudar tais processos, na perspectiva de desatar os seus nés, compreender
seus fluxos e limites para que possamos propor estratégias para o fortalecimento da rede de
protecdo social e garantir os direitos de criancas e adolescentes do municipio locus do estudo.

2. FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 Rede de Protegdo Social a criang¢a e ao adolescente: aspectos tedricos

Com a efetivacdo do ECA, a crianca e ao adolescente foram reconhecidos como ser em
desenvolvimento e como tal devem ser protegidos pelo Estado, sociedade e familia, portanto,
devendo ter reconhecidos os seus direitos sociais (Sposati, 2020).

A partir da Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS) em 2004, declarou-se a
responsabilidade estatal da protecdo, acolhida e o convivio familiar e comunitario, possibilitando
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gue criancgas e adolescentes estabelecam vinculos afetivos e relagdes continuas que proporcionam
a autonomia na construcdo da subjetividade.

Portanto, amplia-se a compreensdo da importancia das redes sociais de apoio, que sdo
formadas por relagdes de proximidade e afeto com pessoas membros da familia ou ndo. Que de
alguma forma contribuem para o cuidado, afeto e protecdo de criancas e adolescentes (Sposati,
2020).

Para compreender as demandas da rede de protecdo social no municipio de Varginha
tornou-se necessario, em primeiro momento, entender o conceito de rede.

Considerando o fato de a realidade ser multidimensional nenhuma acdo isolada tem a
possibilidade de abranger e esgotar a variedade de espectros dessa realidade, razao pela qual a
troca de saberes entre os trabalhadores das politicas publicas e érgdos de defesa de direitos torna-
se imprescindivel (Inojosa, 2001 apud Bidarra, 2009, p. 484).

No caso das politicas sociais voltadas para o atendimento da crianca e do adolescente
reafirma-se a necessidade de articulacdo entre as politicas na perspectiva intersetorial a fim de
garantir a integralidade do atendimento das demandas desse segmento. A intersetorialidade pode
ser entendida como a articulacdo de saberes e experiéncias cujo objetivo é alcancar melhores
niveis de desenvolvimento social (Inojosa, 2001 apud Bidarra, 2009, p. 484).

A partir de relagdes horizontais, as redes apontam possiveis beneficios quando articulada
como: superar obstaculos de servicos que agem de forma isolada, interacdo de varias politicas
setoriais, maior participacdo da comunidade, valorizacdo do territério onde se localizam as
criangas e os adolescentes. Entretanto, a articulacdo deve ser feita de forma transparente e
aberta, que respeite os espacos, limites e pactos de continuidade (Guard, 2010).

A construcao da rede, portanto, visa garantir o didlogo entre os atores de forma a romper
com a légica fragmentada das politicas publicas, bem como a verticalizacdo das relagdes. No
campo especifico da rede de protecdo a crianca e ao adolescente ela deve buscar a integralidade
das acoes (Inojosa, 2001 apud Bidarra, 2009, p. 484).

3. MATERIAIS E METODOS

Para alcancar os objetivos da pesquisa optou-se pela abordagem qualitativa a qual aborda
um “universo de significados, motivos, aspiracdes, crencas, valores e atitudes” (Minayo, 2009,
p.21) e o instrumento foi a entrevista guiada por roteiro, gravada em audio, com agentes que
atuam na rede de protecdo social a crianca e ao adolescente no municipio de Varginha-MG. Foram
entrevistados 01 assistente social e 01 psicélogo representando o Centro de Referéncia de
Assisténcia Social (CRAS) e um 01 assistente social e 01 psicélogo do Centro Especializado de
Assisténcia Social (CREAS); 02 conselheiros tutelares e 01 representante da Vara da Infancia e da
Juventude. Pesquisa aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa do UNIS- parecer n2 5.894.120.

Ainda como instrumento foi utilizado a pesquisa documental no site da Prefeitura e no
Diagndstico Situacional da Crianca e do Adolescente de Varginha, nos Volumes | e Il. Este ultimo
com intuito de analisar dados referentes a atendimentos relacionados as unidades da Rede de
protecdo social.

A fim de preservar as identidades das participantes optamos por defina-las por profissao
e/ou area de atuacdo.
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As narrativas foram analisadas pela técnica de triangulacdo que segundo Marcondes e
Brisola (2014) articulam as falas das participantes ao contexto nos quais foram produzidas,
abordando-as a partir das dimensdes micro e macro da realidade social bem como o didlogo com
autores que discutem as temdticas emergentes.

Quadro 1 — Perfil das profissionais entrevistadas

Area de atuagido Idade Formagao Género Ano da Formagao
Vara da Infancia e Juventude 46 Direito Feminino 2004
Psic6loga-CRAS 43 Psicologia Feminino 2003
Assistente Social - CRAS 41 Servigo Social Feminino 2008
Psicéloga - CREAS 29 Psicologia Feminino 2016
Assistente Social — CREAS 38 Servigo Social Feminino 2013
Conselheira Tutelar | 67 Ensino médio Feminino 2018
Conselheira Tutelar Il 34 Pedagogia Feminino 2012

Fonte: Elaborado pela pesquisadora, 2024.

4. RESULTADOS E DISCUSSOES

4.1. Principais demandas da ateng¢do a criang¢a e adolescente no municipio de Varginha

Nessa secdo analisamos as narrativas coletadas nas entrevistas com profissionais que
atuam na Rede de protecdo social para crianca e adolescente no municipio de Varginha-MG
buscando encontrar os pontos convergentes e divergentes entre elas, contextualizando-as e
dialogando com estudiosos das tematicas emergentes. Para tanto, a analise se realiza em eixos,
guais sejam: a) as principais demandas da atencdo a crianca e adolescentes; b) negligéncia e c)
saude Mental.

O seguimento da crianca e do adolescente é perpassado por inUmeras expressdes da
guestdo social e a consequente violacdo de direitos, sobretudo no contexto de crise tal como
estamos vivendo. A analise dos indicadores sociais do Fundo das Nagdes Unidas para a Infancia
(UNICEF, 2023) para o Brasil, por exemplo, é inequivoca: mais de 60% de nossas criangas e
adolescentes tém seus direitos violados, seja pela desigualdade econOmica, seja pela questdo
racial, auséncia de saneamento basico, falta de acesso a educacdo, também pela questdo de
género, exploracao sexual, trabalho infantil, dentre outros.

A pandemia de covid-19 impactou a vida das familias brasileiras do ponto de vista da saude
e pode ter interferido no cotidiano das criancas e adolescentes ocasionando impactos sociais e
psicolégicos (Paixdo; Andrade, 2021).

Quanto a desprotecao social das criancas e adolescentes, essa pode refletir em violéncias
como: abuso infantil, violéncia interpessoal/doméstica, violéncia sexual. J& o isolamento social
pode ter causado o agravamento das condicdes de salide mental pré-existentes. Outros aspectos a
se destacar se refere ao aumento da taxa de desemprego, morte de familiares pela covid-19 e
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reducdo da renda familiar, o que exp&e as criangas ao trabalho perigoso ou explorador (Paixado;
Andrade, 2021).

Sabe-se que no contexto da pandemia de covid-19 essas violacdes ganharam proporcao
ainda maior em razdo do isolamento social, 0 ndo acesso a escola e, ainda pela falta de respostas
do Estado, sobretudo no dmbito federal, as necessidades das criancas e adolescentes em situacao
de vulnerabilidade social.

No municipio de Varginha-MG conforme a percepc¢do dos atores que atuam na rede de
protecdo social, as principais demandas apontadas dizem respeito aos territérios especificos, na
medida em que as ofertas sdo territorializadas conforme a tanto na Politica de Assisténcia Social
(PAS) como na Politica de Saude:

“As principais demandas apontadas em relacdo a Crianca e Adolescente nesse
territdrio diz respeito a [...]. indices de evasao e frequéncia escolar, violagdes do
Direito a liberdade, respeito e dignidade, como fisica violéncia, violéncia sexual,
violéncia psicoldgica, negligéncia. [..] . Hoje em dia, nos atendimentos do CRAS, a
gente tem atendido situacdes de vulnerabilidade mais relacionadas a insuficiéncia
de renda, insuficiéncia de alimentos que impacta as familias e que acaba
refletindo nas desprotecdes as criancas adolescentes, principalmente no periodo
pos-pandemia, que a convivéncia familiar ficou mais complicada, mais fragil.
Houve questdes ligadas ao alcoolismo, utilizagdo de alcool e drogas. Houve
impacto nas questdes de violéncia intrafamiliar” (Assistente Social - CRAS, grifos
Nnossos).

“Chega aqui no CREAS toda situacdo de violacdo de Direito de crianga e
adolescente, desde a evasao escolar- o pai ou a mae ndo esta fazendo com que a
crianca frequente a escola. E uma situacdo de negligéncia, de abandono, maus
tratos, agressao, chega crianca vitima de abuso, a negligéncia vai englobar muita
coisa. Entdo, a negligéncia com relacio aos cuidados de saude, ndo estd
desempenhando bem esse tipo de cuidado, as vezes vai vir uma demanda da
escola que as criancgas estdo indo com higiene precaria. Entdo, pode ser desde
higiene, questdes de saude, questoes da escola, por ndo estar levando na
escola. Ou uma suspeita de maus tratos, criangca chegou com marcas, violagao
desses Direitos basicos eu acho que essas palavras-chave englobam tudo. [..] E
assim aqui como chega de varios lugares, chega muito do Judiciario, agora nesse
periodo a gente tem visto muito, muita demanda em questdo de abuso de
crianca e adolescente, e até eu notei que nessas ultimas semanas entre o
abusador também sendo menor de idade, tem acontecido, tem chegado para ca.
Evasdo escolar sempre, sempre tem. Tem trabalho infantil também, um nimero
até grande, o municipio de Varginha, o nimero é muito grande, as mesmas
pessoas estdo sempre repetindo, as vezes no mesmo lugar. Tem muita situagdo de
mde com mendicancia na frente dos bancos, ai chega denuncia aqui para a gente,
ai temos que fazer a abordagem” (Psicologa - CREAS, grifos nossos).

“O CREAS como 6érgdo que trabalha com as familias na situacdo de violacdo de
direito, entdo nds recebemos aqui vdrias situacdes envolvendo violéncia fisica
psicolégica, sexual, todo tipo de violagdo considerando esse publico. Sim,
violéncia fisica psicoldgica, violéncia sexual. N6s temos também uma questdo
grave que ¢ a ocorréncia de trabalho infantil”. (Assistente Social - CRAS).

Interagdo, Varginha, MG, v. 26, n. 1, p. 34-50, 2024, ISSN 1517-848X / ISSN 2446-9874.
38



PAULA, Meirivan de; BRISOLA, Elisa Maria Andrade; AVILA, Maria Auxiliadora
Demandas da rede de protegdo social de Varginha-MG para a garantia dos direitos as criangas e adolescentes

“Temos vdrias demandas temos de escola, no caso de crianca e adolescente em
situacdo de evasdao escolar, de negligéncia, violéncias de diversas esferas,
“Entrega legal”, verificacdo e apuracao de denuncias e acolhimento institucional”
(Conselheira Tutelar Il).

A fim de melhor compreender as demandas que chegam a rede de protecdao social
apresentamos informagdes do Diagndstico Situacional da Crianga e do Adolescente de Varginha
(2022), a qual a Figura 1 classifica as ocorréncias de violagdo de direito de acordo com o eixo de
direito fundamental violado, destacando-se violacdes referentes a Educacdo, Cultura, Esporte e
Lazer com 384 notificacdes, ou seja 43,0% dos casos, seguidos 24,6% dos casos por direito a
convivéncia familiar e comunitdria, 19,7% por direito a liberdade, ao respeito e a dignidade e, por
fim, 12,8% das notificacdes foram relacionados ao Direito a vida e a saude (Diagndstico Situacional
de Varginha, 2022).

Categoria do fato Quant. (%6)
Direito a Educacdo, a Cultura, ao Esporte e ao Lazer | 384 | 43,0% _
Direito & Convivéncia Familiar e Comunitaria | 220 | 24,6% _
Direito a Liberdade, ao Respeito e 4 Dignidade | 176 | 19,7% _
Direito a Vida e a Satde | 114 | 128% N

100,0%

Fonte: Conselho Tutelar, 2019

Figura 1 — Comunicag¢des no Conselho Tutelar por eixo de direito.

E ainda, Figura 2 aponta o total de 176 violacdes ao eixo liberdade, respeito e dignidade, as
notificacbes por maus-tratos correspondem a 67,0% dos fatos. E, de acordo com o Diagndstico
Situacional em todos os casos, o agente violador sdao pessoas com vinculo familiar ou comunitario
(Diagndstico Situacional de Varginha, 2022).

Categoria do fato Quant. (26)
Maus-tratos | 18 | e7,0% N
Violéncia, estupro ou risco de abuso sexual | 30 | 17,0% -
Violéncia, agressao ou risco contra a integridade fisica | 28 | 16,0% -

176 | 100,0%

Fonte: Conselho Tutelar, 2019

Figura 2 — Fatos comunicados relacionados a violagao do direito a liberdade, respeito e dignidade.

Em relacdo as notificacdes de agravos por violéncias da populacao de 0 a 17 anos, tem-se
80 notificagbes de agravos por violéncias, das quais 75,0% por violéncia fisica, e o principal meio
de agressao foi através de forga corporal ou espancamento os dados da Figura 3 apontam a
natureza das notificagdes de violéncia registradas (Diagndstico Situacional de Varginha, 2022).
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Tipo de violéncia Quant. (%)
Violéncia fisica | 60 | 75,0% _
Violéncia psicologica ou moral | 12 | 15,0% -
Violéncia sexual | 8 | 10,0% B

S e | w0 | oo

Fonte: SINAN, 2022

Figura 3 — Natureza das notificagdes de violéncia registradas no SINAN, 2022

Ainda quanto a violagdo de direitos nos referindo as demandas apontadas pelos
profissionais que atuam na area de defesa de direitos da crianca e do adolescente temos o abuso
sexual como uma das mais graves violagdes:

“A gente tem essa questao da violéncia psicolégica, fisica da violéncia sexual que
aumentou muito agora depois da pandemia, teve um “boom” que eu acho até
gue foi uma demanda represada ai na época da pandemia ndo apareceu por conta
da escola principalmente n3o estar funcionando” (Vara da Infancia e Juventude).

A violéncia sexual infantil recentemente foi reconhecida como um problema publico
(social), cuja gravidade e complexidade demandam esforcos referentes as politicas publicas
nacionais, estaduais e municipais, além de enfrentamento intersetorial e transversal de
profissionais e politicas (Dourado; Bidarra, 2022).

O Brasil, desde o ano 2000, tem promovido maior mobilizacdo e visibilidade a tematica,
buscando associa-la ao “Dia 18 de Maio — como Dia Nacional de Combate ao Abuso e a Exploragao
Sexual de Criancas e Adolescentes”, baseando-se na Lei n. 9.970, de 17 de maio de 2000 e trazem
0s avan¢os normativos como procedimento da Escuta Especializada® regulamentada através da Lei
13.431/2017 (Dourado; Bidarra, 2022).

Criancgas e adolescentes vitimas de abuso sexual vivenciam sérios prejuizos e essa violagao
de direitos pode causar danos tanto no desenvolvimento, quanto comprometimentos emocionais,
comportamentais e sociais como depressao, ansiedade, tendéncia suicida, dentre outros (Santos
et al.,2021).

Em muitos casos, o abuso sexual ocorre dentro da prépria familia, o que causa um prejuizo
ainda maior para as criangas e os adolescentes, pois a existéncia do vinculo afetivo entre a vitima e
o abusador, causaria rompimento do vinculo familiar (Santos et al. 2021).

A partir de dados coletados do Sistema de Informacgdes do SINAN, em 2011 o Instituto de
Pesquisa Econémica Aplicada (IPEA) elaborou a primeira pesquisa a fim de tracar um perfil dos
casos de estupro no Brasil. Os estudos tratam da violéncia contra o sexo feminino. A pesquisa

1 A Lei 13. 431/2017 foi criada com o intuito de evitar, no rito processual evolvendo criangas e adolescentes vitimas de
violéncia sexual, o processo de revitimizagdo, ou seja, a “repeticdo exaustiva do relato dos atos traumadticos
vivenciados perante os diversos atores da Rede de Protegdo e Sistema de Justica que se configura a pratica de novos
atos de violéncia contra a vitima, agora pela via institucional” (Rosa e Regis, 2020, p. 541). Para tanto, foram criados
dois mecanismos: a Escuta Especializada- no ambito do Sistema de Protecdo e o Depoimento Especial perante a
autoridade policial e judiciaria, com parametros para que a oitiva seja cercada de cuidados e obedeca a critérios
especificos. Entretanto, a referida Lei é objeto de inUmeros questionamentos, sobretudo dos Conselhos profissionais
de Servico Social e de Psicologia os quais apontam contradicdes nos objetivos da lei, bem como fere a autonomia

profissional, além de ndo garantir efetivamente a revitimizagao.
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estima que no minimo 527 mil pessoas sejam estupradas por ano no Brasil, dessas, 70% sdo
criancas e adolescentes e apenas 10% dos crimes chega ao conhecimento da policia.

O estudo ainda aponta que as consequéncias, em termos psicoldgicos, para as criangas e
adolescentes sdo devastadoras, uma vez que o processo de formacao da autoestima — que se da
exatamente nessa fase — estara comprometido, ocasionando iniUmeras crises nos relacionamentos
sociais desses individuos. O estudo apresenta ainda que em geral, 70% das violéncias sdo
cometidas por parentes ou pessoas muito proximas a vitima.

O carater cultural do ndo cuidar indica auséncias de politicas publicas de protecdo na
infancia e adolescéncia e essa desprotecdo envolve aspectos histéricos, sociais, econémicos,
familiares e juridicos, resultando em revitimiza¢do, sobreposicao de violéncias e subnotificagdo
(Sabino, 2022).

Pedroso e Leite (2022) salientam a importancia de politicas publicas intersetoriais que
garantam os direitos da crianga, destacando primordialmente o setor saude, pois a partir da
Atencdo Basica os profissionais teriam maior proximidade com as familias, possibilitando conhecer
as dinamicas, identificando precocemente situagGes de risco e aponta ainda a notificagdo como
um poderoso instrumento para acionar a rede de cuidados, além da alimentagao de dados para o
desenvolvimento de politicas publicas efetivas.

As participantes de nossa pesquisa elencam um conjunto extenso de demandas referentes
as violagGes de direitos de criancas e adolescentes no municipio de Varginha, o que nos leva a
perguntar sobre quais determinantes dessas violagdes: sdo casos isolados ou sdo consequéncia de
aspectos econdmicos, politicos, sociais e culturais mais amplos? Sao reflexos de uma conjuntura
ou sdao os elementos estruturais da sociedade brasileira que incidem sobre as criangas e
adolescentes tornando-as vulneraveis?

Evidentemente, dada a complexidade das questbes acima apontadas, cumpre refletir,
ainda que de forma breve, sobre o contexto contemporaneo, sem deixar de mencionar que a
estrutura da sociedade brasileira é produtora de desigualdades e, em consequéncia, produtora de
violacOes de direitos de grande parte da populacdo, incluindo-se criangas, adolescentes, Lésbicas,
Gays, Bi, Trans, Queer, Intersexo, Assexuais, Pan, Ndo-binarias e mais (LGBTQIAPN+), idosos,
indigenas, quilombolas etc.

As demandas de insuficiéncia de alimentos, por exemplo, podem estar relacionadas ao
processo desencadeado nos ultimos quatro anos quando se evidenciou o retorno dos quadros
graves de inseguranca alimentar no pais. “A subalimentacdo cronica, nivel mais extremo
provocado pela inseguranca alimentar, atingia 4,7% da populacdo do Brasil entre 2020 e 2022. Isso
significa que, em numeros absolutos, 10,1 milhGes de pessoas sofrem com a fome no pais”
(Agéncia Brasil, 2023, p. 1).

A inseguranca alimentar voltou a se tornar uma questdo central no debate governamental
e académico na medida em que o pais em 2014 havia saido do Mapa da Fome da Organizacao das
Nacdes Unidas (ONU), retornando a ele em 2015, com o agravamento desse cendrio em 2020
(Agéncia Senado, 2023, p. 1).

No contexto da pandemia de covid-19 agrava-se a situacdo, pois conforme dados da
Organizagao Internacional do Trabalho (OIT, 2020) 89% dos trabalhadores da economia informal
na América Latina foram os que mais sofreram tais impactos, sendo os trabalhadores domésticos
informais os mais afetados (Schappo, 2021).
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Nessa direcdo, podemos considerar que no que tange a violacdo do direito humano a
alimentacdo, os fatores econémicos determinados pelas escolhas ideoldgicas dos governos
brasileiros de 2016 a 2022 sdo centrais para a retomada da fome em nosso pais, associado aos
efeitos deletérios da pandemia afetando gravemente as familias mais pobres, trabalhadoras do
mercado informal e, em consequéncia, suas criancas e adolescentes.

4.2 Negligéncia

As profissionais entrevistadas também apontaram como demandas a negligéncia familiar
como uma violacdo de direitos recorrente nos servicos que atendem as criancas e adolescentes no
municipio pesquisado. A saber:

“A negligéncia vai englobar muita coisa. Entdo, a negligéncia com relagao aos
cuidados de saude, ndo esta desempenhando bem esse tipo de cuidado, as vezes
vai vir uma demanda da escola que as criangas estdo indo com higiene precaria.
Podem ser desde higiene, questdes de saude, questdes da escola, por ndo estar
levando na escola” (Psicdloga - CREAS).

“Temos vdrias demandas: de escola, no caso de crianca e adolescente em situacgdo
de evasdo escolar, de negligéncia” (Conselheira Tutelar Il).

Os casos notificados pelo setor de saude a partir dos dados do Viva Inquérito de 2014,
apontam que a negligéncia é o principal tipo de violéncia contra a crianca (Pedroso; Leite, 2022).

Outras causas também foram associadas a negligéncia, principalmente a pobreza. Esta por
sua vez afeta a capacidade de os pais fornecerem os cuidados necessarios a criancga, tais como os
direitos sociais bdsicos: salde, educacdo, transporte e moradia adequada.

Outros fatores estdo relacionados a negligéncia como a baixa autoestima, dificuldade de
socializacdo e de utilizacdo de recursos de apoio social, passividade, uso de substancias ilicitas,
problemas mentais, dentre outros.

Estes fatores podem ser entendidos como um “circulo vicioso” em que, pais adolescentes e
aqueles que sofreram experiéncias adversas durante a infancia apresentam maiores chances de
serem negligentes com seus filhos. A falta de dados sobre este tipo de violéncia pode estar
relacionada a dificuldade de conceituar negligéncia e, portanto, identifica-la (Pedroso; Leite,
2022).

Este tipo de violéncia pode ser conceituado como a omissdo dos cuidadores em
prover as necessidades basicas para o crescimento e desenvolvimento sauddveis
da crianga, perpassando por atender suas necessidades em areas como saude,
educacdo, desenvolvimento emocional, nutricdo e condi¢cdes de vida seguras.
Atos negligentes podem se manifestar na privacdao de alimentagao, na falta de
cuidados com a higiene e saude, no absenteismo escolar, na falta de supervisao e
cuidado perante as intempéries do meio ambiente, na exposi¢cdao a situacdes
violentas e drogas, entre outros, podendo culminar no total abandono (Pedroso;
Leite, 2022, p.2).

Omissdo dos cuidados e provimento do basico para criancas elucidam caracteristicas que
também podem ser interpretadas como negligéncia. Exemplo que podemos ver a partir da fala de
uma das entrevistadas:
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“Nao é que a familia ndo seja estruturada, a familia tem uma certa estrutura, mas,
essas familias que realmente ndo conseguem garantir minimamente o basico para
os filhos, a escola, alimentacdo, entdo quando isso comeca de alguma forma, essa
crianga tem essa questdo de evasdo escolar. Ou tem essa questdo mesmo da
necessidade material isso acaba indo para outros tipos de viola¢do. Essa criancga
fica mais exposta na rua, ai as demandas que a gente acaba recebendo que
realmente sdo demandas de criangas que estdo sem assisténcia material dos pais,
criangas que estdo fora da escola” (Vara da Infancia e Juventude).

De acordo com o Ministério Publico de Santa Catarina (2023) a negligéncia é uma relagao
entre adultos e criangas baseada na omissdo, rejeicdao, descaso, descompromisso do cuidado e do
afeto e negacgao da existéncia.

Para o setor de salde, a violéncia é uma questdao fundamental, isso devido ao seu impacto
nas condicdes de vida e de saude da populagdo, principalmente quando acontece durante a
infancia. Portanto, desde as décadas de 70 do século XX existe grande preocupa¢dao em conceituar
e definir a violéncia psicoldgica, visto que ela é pouco diagnosticada, apesar de ser mais influente
do que as outras formas de abuso (Abranches; Assis, 2011).

A violéncia psicoldgica acarreta ataques ao ego da crianca e sérios danos e distorcoes
introduzidas em seu mapa psicolégico sobre o mundo. As autoras apontam que a violéncia
psicoldgica tem sido considerada como ponto central do abuso infantil e da negligéncia. E ainda
este tipo de violéncia pode causar mais danos no desenvolvimento infantil do que a violéncia fisica
(Abranches; Assis, 2011).

Algumas entrevistadas citam a negligéncia como uma das demandas da atencdo a crianca e
adolescente. Em relacdo a afirmacdo da ocorréncia de negligéncia entre profissionais Berberian
(2015) aponta que essa analise ndo leva em conta as condi¢Ges de sobrevivéncia em que muitas
familias sdo submetidas frente a desigualdade estrutural vivenciada por grande parte da
populagdo brasileira e como tais familias sdo responsabilizadas acerca de ag¢des protetivas em
relacdo a suas criancas e adolescentes.

Assim, essa perspectiva revela uma visdo reducionista, baseada no senso comum
desconsiderando tais determinacbes, qualificando o cendrio como situacbes de negligéncia.
Porém, é preciso considerar o dever do Estado como garantidor de direitos fundamentais.
Portanto a autora traz a luz a importancia da problematizacdao quanto as avaliagdes profissionais
guanto as situagdes de negligéncia ser aparentemente baseadas em critérios morais, a partir dai
seriam avaliados enquanto “bom”, “adequado”, com propensdo a ser discriminadas e
(des)valorizadas (Berberian, 2015).

Nesse sentido, a autora sugere que o Servico Social substitua o termo negligéncia por
desprotecao visto que “negligéncia possui teor negativo com tendéncia a discriminacao do sujeito.
Em contrapartida, o termo desprotecdo ndo se baseia em nenhum pré-julgamento, e, sim, nas
condicdes que interferiram para determinada situacdo (Berberian, 2015).

A seguir apresentamos outra demanda registrada nas narrativas das entrevistadas.

4.3. Saude mental: uma demanda emergente

Nas narrativas das profissionais entrevistadas nesta pesquisa identificamos mais uma
demanda advinda da Pandemia covid- 19 relacionada a Saude mental das criancas e adolescentes:
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“As principais demandas apontadas em relacdo a crianca e adolescente nesse
territério diz respeito a satide mental da crianca e do adolescente, aparecendo
indices importantes de suicidio, automutilagdo, principalmente adolescentes do
sexo feminino 70% e 30% sdo do sexo masculino” (Assistente Social - CRAS).

De acordo com a Organizagdo Mundial de Saude (OMS, 2021) estima-se que anualmente
mais de 700 mil pessoas morrem por suicidio em todo o mundo, sendo a quarta maior causa de
mortes de jovens de 15 a 29 anos de idade (Brasil, 2021).

Em 90% dos casos de morte de criangas e adolescentes por suicidio, foi identificado algum
tipo de perturbacdao mental e outras motivacdes como: disturbio do humor, ansiedade, abuso de
substancias psicoativas, exposicao a stress extremo ou crénico e histérias de abuso (OMS, 2006).

O suicidio é um fendbmeno complexo e multicausal, de impacto individual e
coletivo, que pode afetar individuos de diferentes origens, sexos, culturas, classes
sociais e idades. Relaciona-se etiologicamente com uma gama de fatores, que vao
desde os de natureza socioldgica, econdmica, politica, cultural, passando pelos
psicoldgicos e psicopatoldgicos, até bioldgicos. A imensa maioria das pessoas que
tenta ou comete suicidio é acometida por algum transtorno mental, sendo o mais
comum a depressao. (Brasil, 2021, p. 1).

Dados da Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS) do Ministério da Saude indicam que os
casos de suicidio aumentaram 43% no Brasil em uma década, passando de 9.454, em 2012, para
13.523, em 2019. Entre os adolescentes, o aumento foi de 81%, indo de 3,5 suicidios por 100 mil
adolescentes para 6,4. Nos casos em menores de 14 anos, houve um aumento de 113% na taxa de
mortalidade de suicidios de 2010 a 2013, fazendo do suicidio a quarta causa de morte entre jovens
de 15 a 29 anos (Brasil, 2021).

A SVS (2021) aponta que a analise das taxas de mortalidade ajustadas no periodo de 2010 a
2019 demonstrou aumento do risco de morte por suicidio em todas as regiées do Brasil conforme
demonstra a Figura 4 a seguir.
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Fonte: Ministério da Saude- Sistema de Informacdo sobre Mortalidade (SIM).
Figura 4 — Evolucgdo das taxas de mortalidade por suicidio segundo faixa etdria.
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Para a OMS (2006) trata-se de um problema grave de saude publica que requer atencao,
mas, a sua prevencdo pressupde ofertar melhores condicdes de cuidado para criancas e
adolescentes tais como: tratamento eficaz de perturbacdes mentais; controle ambiental e fatores
de risco e considera que a informagdo e a compreensdao como elementos essenciais para o sucesso
dos programas de prevencdo do suicidio. Um aspecto significativo no enfrentamento do
sofrimento psiquico se refere a articulacdo da rede intersetorial.

Outra demanda apontada pelas profissionais entrevistadas se refere a automutilacao,
sobretudo entre adolescentes do sexo feminino.

Para os autores Guerreiro; Sampaio (2013) a automutilagdo em adolescentes é um
conjunto de fatores genéticos, bioldgicos, psiquiatricos, psicolégicos, dentre outros.

De acordo com Quesada et tal. (2020) em “Prevencdo da Automutilagdo e do Suicidio”,
autolesdo ou automutilagdo sem intencdo suicida, refere-se a lesao direta e deliberada do préprio
corpo sem intengdo de morrer.

Um estudo realizado no Brasil em 2018, com 517 adolescentes entre 10 e 14 anos
encontrou uma prevaléncia de 9,48% com comportamento de automutilagdo. A idade média de
inicio dessas praticas foi de 13 anos, com o pico aos 16 anos. O estudo ainda verificou que o
método mais utilizado na autolesdo foi o corte nos bracos, pernas ou barriga, dentre outros
métodos. A automutilagdo varia de acordo com a gravidade das lesdes: leve, moderada, severa,
guando necessita de intervengcdo médica e por ultimo, a grave, quando a frequéncia e a
severidade das lesdes sdo altas, resultando em prejuizo para o individuo (Quesada et al., 2020).

O Ministério da Saude (2020) aponta que os profissionais da educacdo e da salde tém
protagonismo na prevenc¢do, isso demonstra a necessidade de capacitacdo para lidar com
situagdes de risco e que o Centro de Referéncia da Assisténcia Social (CRAS) é importante
ferramenta nesse processo, visto que a populacdo em situacdo de vulnerabilidade e risco social
recebe atendimento no Servigo de Protegdao e Atendimento Integral a Familia (PAIF), que também
é porta de entrada para outros servicos, beneficios, programas e projetos socioassistenciais. Nesse
sentido, reafirma a necessidade da constante capacitacdo dos profissionais para as novas
demandas que surgem (Quesada et al., 2020).

Como podemos observar o enfrentamento de questées como a automutilacdo demanda a
articulacdo da rede intersetorial, ou seja, entre as Politicas de saude, assisténcia social, educacao,
cultura e esporte/lazer visto que essas politicas sociais articuladas podem responder as
necessidades humanas (Pereira, 2000).

No caso especifico de criancas e adolescentes que tém seus direitos violados e suas
necessidades bdsicas ndo satisfeitas pode-se antever os prejuizos que os acompanhara por toda a
vida. Evidentemente, também se reconhece os danos subjetivos provocados pela ndo satisfacdo
das necessidades humanas basicas e pela violagdo de direitos fundamentais.

Como podemos observar o enfrentamento de questdes como a automutilacdo demanda a
articulacdo da rede intersetorial entre a saude, assisténcia social, educacdo, cultura e
esporte/lazer visto que essas politicas sociais articuladas podem responder as necessidades
humanas na medida em que a sua ndo satisfacao pode gerar “sérios prejuizos” a vida de criancas e
adolescentes e a atuacdo destes como sujeitos (Pereira, 2000).
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Em relacdo a violéncia contra criancas e adolescentes no municipio de Varginha, os dados
do Diagnéstico Situacional da Crianca e do Adolescente (2022) apontam que no ano de 2020,
houve 80 notificacdes registradas no SINAN, e dessas, 43,8% dos casos foram de lesdo foi
autoprovocada com predominancia do sexo feminino entre 11 e 17 anos de idade por pessoas de
cor parda (Diagndstico Situacional de Varginha, 2022).

Esses dados vdo ao encontro das informagdes repassadas pela entrevistada do CRAS, em
gue aponta que o maior nimero de automutilacdo incide sobre o sexo feminino:

“Aparecendo indices importantes de suicidio, automutilagdo, principalmente
adolescentes do sexo feminino 70% e 30% sdo do sexo masculino” (Assistente
Social - CRAS, grifos nossos).

A Figura 5 quantifica e qualifica as violéncias autoprovocadas no municipio de Varginha:
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Fonte: Secretaria da SalGde - SINAN, 2020
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Fonte: Diagndstico Situacional de Varginha, 2022.

Figura 5 - Notificagdes de violéncias autoprovocadas registradas no SINAN.

No que se refere as demandas que envolvem a salde mental, a Politica Nacional de Saude
Mental, prevé a Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS) a qual no municipio de Varginha é
responsdvel por acdes voltadas para atendimentos referentes a distirbios mentais, como
depressao, ansiedade, esquizofrenia, transtorno afetivo bipolar, transtorno obsessivo-compulsivo
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e transtornos devido ao uso nocivo e dependéncia de substancias psicoativas como alcool e outras
drogas (Diagndstico Situacional de Varginha, 2022).

Os principais atendimentos de criancas e adolescentes sdo realizados pelos Centros de
Atencdo Psicossocial Infantojuvenil (CAPSi). Os dados abaixo sdo relacionados ao ano de 2019 e
apresentam motivo, sexo e idade do publico atendido nesta unidade publica. Assim, Figura 6
aponta que o principal motivo de acompanhamento foi por demanda de sadde mental, com 93,1%
do total, com predominancia do sexo feminino com 58,4% e a faixa etaria mais afetada foi de 6 a
11 anos de idade (Diagndstico Situacional de Varginha, 2022).

Motivo Quant. (%)
. = Transtornos
Transtornos mentais | 429 | 93,1% mentais
Alcool ou outra droga | 32 | 6,9% i
L Toal ] se1* ]| 100.0% —
Total 100,0% droga
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Faixa etdria Quant. (%)

De 0a 5anos | 71 | 154%
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Fonte: Diagndstico Situacional de Varginha, 2022.

Figura 6 — Motivo do acompanhamento no CAPSi. Sexo das criangas e adolescentes acompanhadas no CAPSi. Faixa
etaria das criangas e adolescentes acompanhadas no CAPSi, 2022.

As informacdes contidas nas notificacbes ddo conta de que os transtornos mentais tém
sido recorrentes entre as criancas e os adolescentes no municipio, fato que alerta para a
necessidade do fortalecimento da rede de protecdo social ndo apenas em sua dimensdo curativa,
mas, sobretudo, na preventiva e protetiva e, nessa direcdo, ressaltamos a importancia da
articulacdo entre as politicas setoriais como a Assisténcia Social, Educac¢do, Saude e Esporte e
Lazer visando a integralidade da protecdo social.
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CONCLUSOES

Ao concluirmos essa pesquisa fica-nos evidente a importancia da atuacdo em rede, na
medida em que se aprofundam as expressdes da questdo social em razdo dos efeitos da pandemia
de covid-19 e do desmonte das politicas publicas no contexto neoliberal.

Nesse contexto, emergem novas e antigas demandas com violagdes de direitos como;
violéncia fisica, sexual e psicolégica, negligéncia, abandono, maus tratos, agressao, trabalho
infantil, insuficiéncia de renda e alimentos, uso de substancia psicoativa e violéncia intrafamiliar,
ainda violagdes referentes a saude mental e evasao escolar.

As demandas relativas a salide mental também se constituem em desafios na medida em
gue os profissionais precisam dar respostas qualificadas para a questao.

As analises aqui empreendidas deixam evidente o quanto a pandemia de covid-19 exp0s
diferentes desprotec¢des sociais no que tange a garantia dos direitos fundamentais da crianca e do
adolescente e aprofundou as violagdes de direitos e trouxe novas demandas, sobretudo no campo
da saude mental.

Também foi possivel compreender como situagdes estruturais como a pobreza e a
desigualdade social, associada ao desmonte de politicas publicas impacta a vida e saude das
criancgas e adolescentes, a exemplo da insegurancga alimentar.

A fim de responder as demandas ja conhecidas e as emergentes foi possivel apreender que
a pratica intersetorial precisa ser construida a partir de um compromisso politico de todos os
atores, de forma a romper os nés que atravancam a protecdo social de criancas e adolescentes no
municipio.

Nesse sentido, constatou-se que as redes cabe atengdo, organizagdo, comunicagao e aos

poderes instituidos responder as necessidades advindas desse contexto, tendo como fundamento
a Doutrina da Protecdo Integral.

A integralidade das acdes conforme dispde o ECA depende da efetiva atuacdo do SGD e da
respectiva defesa dos seus eixos estruturantes: promocdo, defesa e controle, bem como a
formulacdo de politicas publicas voltadas a criancas e adolescentes.
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