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Sinto-me tdo condenada por suas palavras. Tdo julgada e
dispensada. Antes de ir, preciso saber: Foi isso que vocé quis
dizer? Antes que eu me levante em minha defesa, antes que eu
fale com magoa ou medo. Antes que eu erga aquela muralha de
palavras. Responda: eu realmente ouvi isso? Palavras sdo janelas
ou sao paredes. Elas nos condenam ou nos libertam. Quando eu
falar e quando eu ouvir, que a luz do amor brilhe através de mim.
Ha coisas que preciso dizer, Coisas que significam muito para
mim. Se minhas palavras ndo forem claras, vocé me ajudard a me
libertar? Se pareci menosprezar vocé€. Se vocé sentiu que nao me
importei, tente escutar por entre as minhas palavras. Os
sentimentos que compartilhamos. (BEBERMEYER, 2006, apud
ROSENBERG, 2006, p.20)



RESUMO

Decorridos 32 anos da implantagdo do Estatuto da Crianga e do Adolescente (Lei Federal
n. 8.069/90), ha o reconhecimento de muitos avangos em varios aspectos, incluindo a
aprovacdo de leis complementares, a implementacdo de mecanismos de participacdo e
controle social e de politicas publicas de promogao e de protecdo dos direitos de criangas
e adolescentes, com melhor estrutura¢dao do Sistema de Garantia de Direitos da Crianca e
do Adolescente (SGDCA). No entanto, os indicadores sociais demonstram baixo impacto
na vida das criancas e dos adolescentes, com numeros significativos de violagcdo de
direitos, com énfase na violéncia sexual. Entre os fatores, destacam-se: a falta a
universalizacdo das politicas de prevengdo, evitando a vitimizacdo de criangas e
adolescentes e uma rede de protecdo estruturada e funcionando de forma a nao revitimiza-
los. Os dados demonstram uma atuacdo desarticulada, atendimentos inadequados, com
escutas invasivas, onde a crianga e o adolescente precisam falar, pelo menos, cinco vezes
da violéncia sofrida, sem protocolos e fluxos que possibilitem um modus operandi que
garanta seus direitos, enquanto sujeitos, em condi¢do peculiar de desenvolvimento. A
presente pesquisa objetiva identificar e analisar os procedimentos e as praticas de escuta
de criangas e adolescentes vitimas de violéncia sexual pelos 6rgaos que compdem a rede
de prote¢do do municipio do Recife/PE, tendo por referencial a Lei 13.431/2017
(BRASIL,2017) e o Decreto 9.603/2018 (BRASIL, 2018) que determinam os parametros
para a escuta protegida, incluindo a escuta especializada e o depoimento especial. A
metodologia ¢ de base qualitativa, numa abordagem exploratoria, por meio de
investigacdo empirica com sujeitos concretos, utilizando por instrumentos: entrevista
semiestruturada, observag¢do ndo participante e analise documental junto aos 6rgaos que
realizam a escuta de criangas e adolescentes, compondo a amostra o Conselho Tutelar,
Educagao, Saude e Assisténcia Social, além do GT de Risco ¢ do Comité de Gestao
Colegiada; utilizando como categorias observaveis a forma como os profissionais tém
atuado diante da revelagdo da violéncia, em sua escuta, denuncia, notificacdo e
acompanhamento, tendo em vista suas atribui¢des. A fundamentagdo tedrica percorreu a
visdo ¢ o tratamento dados historicamente a criangas ¢ adolescentes; a compreensdo da
violéncia sexual, enquanto fendmeno social; a legislagdo vigente e sua trajetoria na escuta
de criangas, com referenciais tedricos em autores da infincia (Ariés, 1981; Heywood,
2004; Santos, 1996; Faleiros, 2000, 2008; Rizzini, 2004; Azevedo & Guerra, 1989, 1993,
1995), entre outros. Analisamos os resultados ¢ apresentamos contribuigdes a luz de
elementos da Psicologia historico-social de Vygotsky (1999), da Pedagogia libertadora
de Freire (1996); Alves (2010) e da Comunicagao nao-violenta de Rosenberg (2006), que
oferecem possiveis caminhos para a escuta, tendo em vista os resultados que apontaram
uma rede de protecdo que, apesar de sua robustez e avangos, ainda tem dificuldades na
escuta de criancas e adolescentes, incidindo na repeticdo de escutas, sobreposicdo de
papéis, auséncia de protocolos e de fluxos entre os segmentos, além da falta de formacao
especifica para a escuta protegida. Almejamos com esse estudo, oferecer um aporte que
reforce o ser sujeito e proteja as criangas ¢ os adolescentes; subsidie a formagao e a pratica
dos atores sociais e contribua com politicas publicas baseadas numa escuta qualificada,
protetiva e ndo violenta, enquanto direito fundamental inerente a toda crianga e
adolescente.

Palavras-chave: criangas e adolescentes; violéncia sexual; escuta protegida.



ABSTRACT

After 32 years of implementation of the Child and Adolescent Statute (Federal Law n.
8.069/90), there is recognition of many advances in several aspects, including the
approval of complementary laws, the implementation of participation and social control
mechanisms, and public policies to promote and protect the rights of children and
adolescents, with better structuring of the Child and Adolescent Rights Guarantee System
(SGDCA) — Brazilian acronym. However, social indicators show a low impact on the
lives of children and adolescents, with significant numbers of violations of their rights,
with an emphasis on sexual violence. Among the factors, the following stand out: the lack
of universalization of prevention policies, avoiding the victimization of children and
adolescents, and a structured and functioning protection network so as not to re-victimize
them. The data demonstrate a disjointed performance, inadequate care, with invasive
listening, where children and adolescents need to talk at least five times about the violence
suffered, without protocols and flows that allow a modus operandi which guarantees their
rights, as subjects, in peculiar developmental condition. The present research aims to
identify and analyze the procedures and practices of listening to children and adolescents
who are victims of sexual violence by the bodies that compose the protection network of
the municipality of Recife/PE, having Law 13.431/2017 (BRASIL,2017) and Decree
9.603/ 2018 (BRASIL,2018) as references that set the parameters for protected listening,
including specialized listening and special testimony. The methodology is qualitatively
based on an exploratory approach, through an empirical investigation with concrete
subjects, using as instruments: semi-structured interview, non-participant observation,
and document analysis with the bodies that listen to children and adolescents, composing
the sample are the Council Guardianship, Education, Health and Social Assistance, in
addition to the Risk GT and the Collegiate Management Committee; using as observable
categories the way professionals have acted in the face of the revelation of violence, in
their listening, reporting, notification, and monitoring, given their attributions. The
theoretical foundation covered the vision and treatment historically given to children and
adolescents; understanding of sexual violence as a social phenomenon; the current
legislation and its trajectory in listening to children, with theoretical references and
authors of childhood (Ariés, 1981; Heywood, 2004; Santos, 1996; Faleiros, 2000, 2008;
Rizzini, 2004; Azevedo & Guerra, 1989, 1993, 1995), among others. We analyze the
results and present contributions in the light of elements of Historical-Social Psychology
of Vygotsky (1999), Liberating Pedagogy of Freire (1996); Alves (2010), and Non-
Violent Communication of Rosenberg (2006), which offer possible ways to listening,
because of the results that pointed to a protection network that, despite its robustness and
advances, still has difficulties in listening to children and adolescents, focusing on
repeated listening, overlapping roles, absence of protocols and flows between the
segments, in addition to the lack of specific training for protected listening. With this
study, we aim to offer a contribution that reinforces the subject and protects children and
adolescents; subsidizes the training and practice of social actors, and contributes to public
policies based on qualified, protective, and non-violent listening, as a fundamental right
inherent to every child and adolescent.

Key words: Children and teenagers; sexual violence; protected listening.



RESUMEN

Después de 32 anos de implementacion del Estatuto del Nifio y del Adolescente (Ley
Federal n. 8.069/90), se reconocen muchos avances en varios aspectos, entre ellos la
aprobacion de leyes complementarias, la implementacion de mecanismos de participacion
y control social y politicas publicas promover y proteger los derechos de la nifiez y la
adolescencia, con una mejor estructuracion del Sistema de Garantia de los Derechos de
la Nifiez y la Adolescencia (SGDCA). Sin embargo, los indicadores sociales muestran un
bajo impacto en la vida de los nifios, nifias y adolescentes, con cifras significativas de
violaciones de derechos, con énfasis en la violencia sexual. Entre los factores se destacan:
la falta de universalizacion de las politicas de prevencion, evitando la victimizacion de
nifios, nifias y adolescentes y una red de proteccion estructurada y en funcionamiento para
no revictimizarlos. Los datos evidencian una actuacion desarticulada, atencion
inadecuada, con escucha invasiva, donde los nifios, nifias y adolescentes necesitan hablar
al menos cinco veces sobre la violencia sufrida, sin protocolos y flujos que permitan un
modus operandi que garantice sus derechos, como sujetos, en peculiares desarrollos.
condicion. La presente investigacion tiene como objetivo identificar y analizar los
procedimientos y practicas de escucha de nifos y adolescentes victimas de violencia
sexual por parte de los organos que integran la red de proteccion del municipio de
Recife/PE, teniendo como referencia la Ley 13.431/2017 (BRASIL,2017) y el Decreto
9.603/ 2018 (BRASIL,2018) que fij6 los pardmetros para la escucha protegida,
incluyendo la escucha especializada y el testimonio especial. La metodologia se
fundamenta cualitativamente, en un enfoque exploratorio, a través de la investigacion
empirica con sujetos concretos, utilizando como instrumentos: entrevista
semiestructurada, observacion no participante y analisis documental con los 6rganos que
escuchan a los nifios, nifias y adolescentes, componiendo la muestra el Consejo Tutelar,
Educacion, Salud y Asistencia Social, ademas del GT de Riesgo y el Comité Colegiado
de Gestion; utilizando como categorias observables la forma en que los profesionales han
actuado frente a la revelacion de la violencia, en su escucha, denuncia, notificacion y
seguimiento, en vista de sus atribuciones. La fundamentacion teorica abarco la vision y
el tratamiento dado historicamente a los nifios, nifias y adolescentes; entender la violencia
sexual como un fendémeno social; la legislacion vigente y su trayectoria en la escucha
infantil, con referentes tedricos en autores de infancia (Ariés, 1981; Heywood, 2004;
Santos, 1996; Faleiros, 2000, 2008; Rizzini, 2004; Azevedo & Guerra, 1989, 1993, 1995),
entre otros. Analizamos los resultados y presentamos aportes a la luz de elementos de la
Psicologia Historico-Social de Vygotsky (1999), la Pedagogia Liberadora de Freire
(1996); Alves (2010) y la Comunicacién No Violenta de Rosenberg (2006), que ofrecen
caminos posibles para escucha, en vista de los resultados que apuntaron para una red de
proteccion que, a pesar de su robustez y avances, todavia tiene dificultades para escuchar
a los niflos y adolescentes, centrandose en escuchas repetidas, superposicion de roles,
ausencia de protocolos y flujos entre los segmentos, ademas a la falta de formacion
especifica para la escucha protegida. Con este estudio pretendemos ofrecer un aporte que
refuerce el tema y proteja a los ninos, ninas y adolescentes; subsidiar la formacion y
practica de los actores sociales y contribuir a las politicas publicas basadas en la escucha
calificada, protectora y no violenta, como derecho fundamental inherente a todo nifio,
nifia y adolescente.

Palabras clave: nifos y adolescentes; violencia sexual; escucha protegida.
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1 INTRODUCAO

1.1-PROBLEMATIZACAO

A concepcao de crianga como sujeito social, vem passando por mudangas ao longo
dos séculos, como resultado do processo de evolu¢do da humanidade, gerando, em cada
um dos periodos histdricos, sentimentos a seu respeito, legislagdes e modelos de
atendimento as suas necessidades e, sobretudo, diferengas na forma como ¢ tratada no
campo social, produzindo um modus operandi no atendimento prestado a criangas e
adolescentes, protegendo-os ou expondo-os a violagdo de seus direitos.

A presente pesquisa propde a identificacdo e analise das praticas de escuta de
criangas e adolescente em situacdo de violéncia sexual, pelos 6rgaos que compdem a rede
de protegdo da cidade do Recife, estado de Pernambuco, tendo por pardmetro a Lei
13.431/2017 — Lei da escuta protegida (BRASIL,2017) e o Decreto 9.603/2018
(BRASIL,2018), que regulamentam a escuta especializada e o depoimento especial das
vitimas e testemunhas de violéncia dentro do Sistema de Garantia de Direitos de Criangas
e Adolescentes (SGDCA)!, prevendo a integragio dos procedimentos e o estabelecimento
de fluxos e protocolos que respeitem sua condi¢do peculiar de desenvolvimento e de
sujeito de direitos.

A opgao pela tematica se ancora no fato da violéncia sexual se configurar como
um fendmeno complexo, multifacetario, considerado endémico, com implicacdes
histérico-culturais e que perpassa todas as classes sociais, com o0 agressor muitas vezes
préoximo a crianga e ao adolescente e que exerce poder de dominagdo sobre a mesma,
inibindo a expressao de seus sentimentos, necessidades e sua fala, coagindo-a ao siléncio,
seja pelo medo, pela culpa ou pelo proprio desconhecimento da situacdo como uma
violéncia, 0 que compromete sua prote¢do e a responsabilizagdo do violador.

Os indicadores sociais anunciam a frequéncia e a gravidade dessa violagdo,

apesar do consenso nacional de que ha uma subnotificagdo das ocorréncias. Dados do

1 Resolugdo 113 do CONANDA, 19/04/2016 - “Constitui-se na articulagdo ¢ integragdo das instancias
publicas governamentais e da sociedade civil, na aplica¢do de instrumentos normativos e no funcionamento
dos mecanismos de promogao, defesa e controle para a efetivagdo dos direitos humanos da crianca e do
adolescente, nos niveis Federal, Estadual, Distrital e Municipal”.
(https://www.chegadetrabalhoinfantil.org.br/colunas/conheca-o-sistema-de-garantia-dos-direitos-da-
crianca-e-do-
adolescente/#:~:text=A%20defini%C3%A7%C3%A30%200ficial%20para%200,19%20de%20abril%20d
€%202006.) Acessado em 23/02/2021.
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Forum Brasileiro de Seguranga Publica (2020) e do Fundo das Nagdes Unidas para a
Infancia (2020), trazem que 180 mil criangas e adolescentes foram vitimas de violéncia
sexual no Brasil, entre 2017-2020, sendo 1/3 criangas, com menos de 10 anos; 80% das
vitimas s30 meninas entre 10 e 14 anos e, entre os meninos, a idade mais frequente € entre
trés e nove anos. De acordo com relatorio do Disque Direitos Humanos - Disque 100
(2012/2018), a cada hora, em torno de quatro criangas e adolescentes sdo vitimas de
violéncia sexual no Brasil.

Apesar da maioria das denuncias serem relativas ao abuso sexual, o nimero
registrado fica abaixo da realidade, com estimativas do Disque 100 (2012/2015), de que
apenas 10% dos casos de abuso sexual de criangas e adolescentes sdo denunciados.

Com respeito as modalidades da explora¢dao sexual, chama a atencdo o baixo
indice de dentincia dos casos, com apenas 7% denunciados, segundo estimativa do
DISQUE 100 (2012/2015), demonstrando a significativa invisibilidade do fenomeno,
onde apenas sete em cada 100 casos de exploracao sexual de criangas e adolescentes sao
denunciados e, segundo a Childhood Brasil (2020), aproximadamente 500.000 criangas e
adolescentes vivem em situa¢do de exploracdo sexual, o que coloca o pais em segundo
lugar no ranking mundial, com a maioria entre sete e 14 anos,

O Ministério da Saude (2019), no Sistema de Informacdo de Agravos e
Notificacdo (SINAN) e no Sistema de Vigilancia de violéncias corrobora com essas
informacdes, atestando o predominio do carater repetitivo da violéncia sexual em 33,7%
dos casos, ou seja, a violéncia foi praticada mais de uma vez, sendo 62% de estupros;
69,2% na residéncia da crianga ¢ 4,6% na escola.

O ultimo relatorio do Disque Direitos Humanos - Disque 100 (2019), da Secretaria
Especial de Direitos Humanos reafirma os dados acima, trazendo a ocorréncia de 86,8
mil registros de violagdes de direitos de criangas e adolescentes naquele ano, com
aumento de 14% em relacao ao ano anterior, com 82% dos casos vitimizando meninas e
18% de meninos. No estado de Pernambuco, foram 588 casos, sendo 131 da cidade do
Recife, com 115 de abuso e 16 de exploragao sexual.

Pelo exposto, apesar de todos os avangos asseverados pelo Estatuto da Crianga e
do Adolescente (ECA), na consolida¢do da doutrina de protegdo integral, a sociedade
brasileira ainda convive com esse triste cenario, onde de cada 10 criangas e adolescentes,
uma sera sexualmente abusada antes de completar 18 anos.

Os dados s3o agravados pelos desafios presentes na prevencao e no enfrentamento

a violéncia sexual contra criangas e adolescentes, apesar dos avangos na elaboragdo,
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implementagdo e fiscaliza¢do de politicas publicas, na implantagdo de mecanismos de
garantia de direitos e de participa¢do, notadamente, os Conselhos de Direitos das Criangas
e dos Adolescentes e os Conselhos Tutelares e pelo ordenamento juridico complementar,
com énfase na Lei Organica da Saude (LOS), Lei Federal n. 8.080/90 (BRASIL, 1990) e
na Lei Organica da Assisténcia Social (LOAS), Lei Federal n. 8.742/93 (BRASIL, 1993)
entre outras.

Uma andlise retrospectiva do processo empreendido no Brasil, nos 26 anos
decorridos do I Congresso Mundial Contra a Explora¢ao Sexual Comercial de Criangas,
como marco, realizado em 1996, constata-se significativos avangos, envolvendo desde o
reconhecimento da existéncia da violéncia sexual no Brasil; o estabelecimento de marcos
normativos e, subsequentemente, estratégicas de enfrentamento, com a elaboragdo e
avaliacdo coletiva de planos, assim como a inclusdo da temética da violéncia sexual na
pauta de prioridade dos Conselhos de Direitos da Crianca e do Adolescente, do Conselho
da Assisténcia Social e entre as tematicas focadas nas Conferéncias realizadas
sistematicamente e conduzidas pelos trés niveis de governo.

No entanto, apesar dos esforcos envidados na busca da prevengdo e do
enfrentamento a violéncia sexual contra criangas e adolescentes, os numeros da violéncia
persistem, conforme os indicadores sociais descritos nesse texto, atestando que ainda ndo
houve um impacto significativo no fendmeno, no sentido de inibir sua ocorréncia, nem
tdo pouco a implementacdo de uma politica de prevencao satisfatoria, com uma rede de
protecdo que funcione integrada, de forma a ndo revitimizar as criangas e os adolescentes.

Entre as possiveis causas da revitimizagdo de criancas e adolescentes pela rede de
protecdo, considera-se: concepgdes distintas de crianca e adolescente entre os
profissionais que atuam numa mesma institui¢do e entre institui¢des diferentes; a cultura
da ndo valorizagdo da escuta e das peculiaridades que a envolve; a forma/abordagem da
crianca e do adolescente na escuta, que, a depender das atribui¢des do 6rgdo, conta com
instrumentos que demandam informagdes proprias; a escuta utilizada a partir dos
parametros de informagdes desejadas pelos profissionais e ndo sobre o que a crianga € o
adolescente desejam ou tém necessidade de falar; sobreposicdo de papéis; pouca
articulacdo; da falta de comunicacdo entre os oOrgdos, de protocolos e de fluxos
intersetoriais, resultando em encaminhamentos, ndo raramente, desencontrados,
sobrepostos e, muitas vezes, desnecessarios, ineficazes e pouco céleres, acabando por

revitimizar e comprometer as informagdes que a crianga ¢ o adolescente poderiam
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fornecer junto aos 6rgdos responsaveis por sua prote¢do e aos sistemas de apuragdo e
responsabilizagdo, contribuindo ainda para a perpetuacao do ciclo da impunidade.

Tao urgente quanto a necessidade de mudar os indicadores de violagdo de direitos
¢ a demanda pela estruturacdo e preparagdo da rede de protecdo, considerando a escuta
da crianca e do adolescente a partir do momento de sua revelagdo, do seu acolhimento,
encaminhamentos, notificagdo e do acompanhamento posterior, como condi¢do para
cessar a violéncia, por meio do acesso aos cuidados especializados e multidisciplinares.

Na atualidade, o modelo de atendimento historicamente empregado pela rede de
prote¢do junto a vitimas de violéncia, passa por profundos questionamentos, sobretudo
no que diz respeito ao direito a fala da crianca e do adolescente, tendo em vista que
persiste um modelo que a (0) expde a uma verdadeira via sacra entre a revelagdo, a
dentncia e o acesso as medidas protetivas, sem citar sua entrada nos sistemas de
seguranga e justica, que nao serdo estudados nessa pesquisa.

Nessa situacdo, mesmo sendo a escuta um direito garantido, ainda ¢ feita num
sistema de comunicacdo complexo, com linguagem que a crianga ndo entende, por ndo
respeitar seu universo vocabular. As estimativas demonstram que uma crianga ou
adolescente, quando entra na rede de protecao, ¢ suscitada a falar, no minimo, cinco vezes,
por meio de perguntas invasivas e repetitivas, muitas vezes, em locais pouco acolhedores
e sem sigilo, tornando essa trajetoria um tormento. Contraditoriamente, a demanda pela
escuta que deveria ser um reconhecimento a crianga, enquanto sujeito de fala, acaba por
agucar seu sofrimento e ampliar as dores da violagdo, pela forma e quantidade de vezes
que essa escuta ¢ realizada.

Nesse sistema revitimizante, muitas vezes a crianga ¢ o adolescente se veem
enredados num “pacto de siléncio”, orquestrado pelos adultos e, quando a revelacao
acontece, o constrangimento, a vergonha, o medo e a culpa, pelas possiveis consequéncias
na familia ou junto ao suposto agressor, que muitas vezes ¢ da familia, retrai a crianca e
o adolescente, que volta a silenciar ou negar o ocorrido, comprometendo a garantia de
seus direitos e afetando os niveis de responsabilizagdo dos autores da violéncia.

Em abril de 2017, foi aprovada a Lei 13.431/2017 — Lei da escuta protegida
(BRASIL, 2017), regulamentada pelo Decreto 9.603/2018 (BRASIL, 2018), que
respeitando o direito a fala das criancas e dos adolescentes, assegura o direito a uma
escuta qualificada as vitimas e testemunhas de violéncia. A lei, deve ser implementada

em todos os municipios, com base em trés aspectos importantes, quais sejam: a integragao



23

dos servigos que constituem a rede de prote¢do; a distingdo entre a escuta especializada e
o depoimento especial e a regulamentacdo do depoimento especial.

A lei prevé uma metodologia constituida pela composicdo de um Comité de
Gestao Colegiada no municipio, a realizagcdo de diagndstico, o estabelecimento de fluxo
sistémico e de protocolos unificados, e de um sistema de monitoramento sistematico, a
fim de quebrar o ciclo da violéncia e garantir o direito a escuta humanizada e,
consequente, acesso aos direitos.

Dessa forma, a escuta da crian¢a ¢ do adolescente deve ser reduzida ao menor
numero possivel de instdncias, por meio do atendimento integrado, envolvendo o
Conselho Tutelar, as politicas publicas, com énfase na Satide, na Assisténcia Social e na
Educacdo, como possiveis portas de entrada da revelacdo, garantindo espacgos de escuta
especializada, que ndo objetiva producao de provas, mas os cuidados com as criangas e
adolescentes; e que antecedem ou caminham paralela a entrada da denuncia no sistema
de Seguranga e Justica, onde ocorrerd o depoimento especial.

A implantacdo desta normativa inaugura um novo olhar sob a crianga e o
adolescente, trazendo desafios para uma escuta compassiva, empatica, mediada por uma
atencdo qualificada, que favorega um ambiente acolhedor e dialdogico, com protocolos
claros e pautados na crianga e no adolescente, além do compartilhamento de informagdes,
que municiem os demais 6rgdos, ndo na producdo de provas, mas para a protecao das
criancas e dos adolescentes.

A presente pesquisa se debruga na identificagdo e analise de como as criangas e
os adolescentes vitimados pela violéncia sexual sdo ouvidos pela rede de protecdo da
cidade do Recife, delimitando por territorio a Regido Politico-Administrativa 3b (RPA
3b), procurando investigar como essa pratica acontece, os principios e concepgdes
presentes entre os profissionais; a existéncia de estruturas fisicas que acolham a escuta,
de fluxos interinstitucionais de protocolos, enfim, de uma metodologia especifica de
intervengdo, que favorega os cuidados com a saude fisica, psicologica, social e
educacional, de forma integrada, dentro da rede de prote¢ao.

Frisa-se, que embora a Lei 13.431/2017 (BRASIL, 2017) se refira a criancas e
adolescentes vitimas e testemunhas de violéncias, a presente pesquisa focara sua analise
nas situagdes em que a crianga e o adolescente sdo vitimas de violéncia sexual.

Objetiva contribuir com a pratica dessa escuta e, a partir dela, com a construgao
de parametros protetivos na rede de protecdo, que gerem um novo olhar e uma nova

pratica. Nesse sentido, a autora, propde uma metodologia triangulada, centrada da
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experiéncia dos sujeitos sociais, com coleta de dados realizada por meio de entrevistas
junto aos profissionais que atuam no atendimento a criancas ¢ adolescentes na rede de
protecdo; a observacdo ndo participante em dois grupos de articulagdo municipal, o GT
de Risco, com atuagdo na RPA 3 e o Comité de Gestdo Colegiada, coordenado pelo
Conselho Municipal de Direito das Crianga e do Adolescente (COMDICA) e que retne
organizacdes do poder publico e da sociedade civil do todo municipio; além da analise
dos documentos utilizados por essas instancias ou resultantes de seu funcionamento.

A pesquisa fundamenta-se em autores da area da infancia (Ariés, 1981; Belloni,
2009; Heywood, 2004; Santos, 1996, 2015; Sarat, 1999; Azambuja, 2016; Carvalho,
2003; Priore, 2000; Rizzini, 2004; Saffioti, 1989; Minayo, 2006; Azevedo & Guerra,
1989, 1993, 1995; Faleiros, 2000, 2008; Arantes, 2012, 2019 e Araujo, 2019), entre
outros; apresentando, no primeiro Capitulo um historico da visao e atendimento prestado
a criangas e adolescentes em varios periodos e sua influéncia no pensamento e nas praticas
contemporaneas, argumentando que as criangas e os adolescentes vém sendo silenciados
e desconsiderados enquanto sujeitos sociais ao longo da historia.

No segundo Capitulo, transcorre sobre a violéncia sexual enquanto fendmeno
social complexo, endémico e cujas consequéncias vem marcando a vida de um grande
numero de criangas e adolescentes, trazendo ainda o processo de reconhecimento dessa
grave violagdo de direitos, encrustada em todas as classes sociais, sua conceituacao,
legislagdo e a importancia de seu reconhecimento e abordagem.

O Capitulo terceiro analisa a trajetdria das normativas que embasam a garantia
dos direitos e a escuta de criangas ¢ adolescentes vitimas ou testemunhas de violéncia e
que culminaram com a aprovacdo da Lei 13.431/2017 e do Decreto 9.603/2018, com
destaque para o prescrito pelo ECA (BRASIL, 1990); pela Resolucao n° 20/2005, do
Conselho Econdmico e Social das Nagdes Unidas e de outros diplomas internacionais
(ECOSOC, 2005) e pelas resolucdes, diretrizes, orientagdes e outros documentos que
disciplinam a escuta de criangas e adolescentes, a partir do Conselho Nacional da Crianga
e do Adolescente (CONANDA), do Conselho Nacional de Justica (CNJ) e de 6rgdos que
regulamentam as politicas publicas, trazendo ainda os contrapontos por alguns segmentos
aos procedimentos de escuta de criancas e adolescentes. Destaca ainda na Lei
13.431/2017 e no Decreto 9.603/2018 os principios, conceitos e categorias fundamentais
concernentes a escuta de criangas e adolescentes e que sdo parametros de andlise nessa

pesquisa, tendo em vista sua protegao.
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Os resultados foram analisados a partir das categorias necessarias a protecao da
escuta de criancas e adolescentes e acerca das quais a Lei da escuta protegida oferece
parametros: a identificacdo/ acolhida/registro dos casos de violéncia sexual; a revelagao
das situagdes de violéncia sexual; a escuta da crianga e do adolescente; a notificacdo das
situagdes de violéncia; a rede de prote¢do e a formagdo dos profissionais para a escuta
especializada.

A analise dos dados coletados a partir dos sujeitos da agdo, ou seja, profissionais
que atuam no atendimento a criangas e adolescentes ou na articulagdo e gestdo das
politicas publicas, presentes na RPA 3 e nos espacos de articulagdo acima citados,
apontam atraso na implantagdo da escuta especializada no municipio do Recife, mesmo
com avangos na composicao da rede, na visdo que os atores t€m a respeito de criangas e
adolescentes, no atendimento que realizam e na articulagdo entre alguns setores. No
entanto, muitos desafios estdo presentes a implementagdo da Lei 13.431/2017, incluindo
a compreensdo do que ¢ a escuta especializada e qual papel dos 6rgdos nessa escuta
(Conselho Tutelar, Saude, Educagdo, Assisténcia Social). Faltam parametros para a
realizagdo da escuta, protocolos e fluxos que norteiem os encaminhamentos e
acompanhamentos por parte da rede, além de uma acdo articulada com os Sistemas de
Seguranca e Justica que proteja as criancas e os adolescentes antes, durante e apds o
depoimento especial.

Ademais tenha sido iniciada a implantagdo da Lei, com constituicdo do Comité de
Gestao Colegiada, realizacdo do mapeamento dos fluxos e gargalos e execugdo de
oficinas unilaterais e bilaterais de elaboragdo dos fluxos com alguns segmentos, até a
conclusdo da coleta de dados, houve interrup¢des na continuidade do processo, sem
reunides sistematicamente e, consequentemente, sem avangos nos passos seguintes, quais
sejam, fechamento dos fluxos sistémicos e dos protocolos unificados, além da realizacao
da formagao dos profissionais e elaboracdo do plano de monitoramento.

Considerando os desafios presentes no municipio do Recife, que envolvem
aspectos institucionais, intersetoriais e pessoais (profissionais), a autora apresenta
possiveis caminhos, na perspectiva de contribuir com novos principios e concepgdes, que
iluminem a escuta especializada de criangas e adolescentes, somando-se aos
procedimentos propostos pela Lei 13.431/2017, mas que transcendem a esses, no sentido
de apoiar os profissionais, que em ultima instdncia, materializam a escuta, por meio do
acolhimento ¢ dos encaminhamentos da crianca ¢ do adolescente em situacao de

violéncia sexual.
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Por fim, a autora, inspira-se no referencial teérico da Psicologia sdcio-histoérica,
de Vygotsky (1991; 1999); na Pedagogia da presenca de Freire (1995; 1996); na
Pedagogia da escuta, de Alves (2010) e na pratica metodologica da Comunicagdo nao-
violenta, criada pelo psicélogo Rosenberg (2006), na perspectiva de refletir acerca da
escuta necessaria em uma pratica humanizada, que se paute numa visdo de crianga e
adolescente como ser com capacidades e sentimentos que devem ser considerados e
respeitados; por meio de uma atuacdo que se baseie em um modelo sistémico, dialogico
€ uma comunicacao compassiva, que resgate valores humanos, praticas de cuidado e uma

escuta empdtica e protetiva.

1.2- OBJETO DE ESTUDO

O presente projeto tem por objeto de estudo as praticas de escuta de criangas e
adolescentes vitimas de violéncia sexual na cidade do Recife, para verificar se cumprem
os parametros da escuta especializada definidas na Lei 13.431/2017 e no Decreto
9.603/2018, buscando, enquanto questdo de pesquisa responder:

Quais sdo os conteudos, principios, metodologias e instrumentos utilizados na
escuta de criangas e adolescentes nas instituicdes que compdem a rede de protegdo? Esses

procedimentos tém protegido ou revitimizado as criangas e os adolescentes?

1.3- OBJETIVOS

1.3.1- Geral:

Analisar as praticas de escuta de criangas e adolescentes vitimas de violéncia sexual
adotadas pelos 6rgios da rede de protecdo, para verificar se cumprem os parametros da
escuta especializada definidos na Lei 13.431/2017 e no Decreto 9.603/2018, tendo em

vista a garantia dos direitos humanos destes enquanto sujeitos sociais.

1.3.2- Especificos:

1. Identificar as instituicdes que compdem a rede de prote¢do e seu papel na escuta de

criancas e adolescentes em situacdo de violéncia sexual.



27

Verificar a existéncia ou ndo de protocolos na escuta das criangas e dos adolescentes,
averiguando como os profissionais buscam as informagdes sobre a ocorréncia.
Delimitar os procedimentos da escuta nas situagdes em que a crianca revela ou ndo a
violéncia sofrida, compreendendo que sentidos os profissionais dao a escuta, como
realizam o acolhimento, a conducdo da conversa ou entrevista e seus possiveis
desdobramentos.

Verificar a existéncia e como estdo organizados os espagos fisicos onde ocorre a
escuta da crianga ¢ do adolescente.

Identificar como sdo realizados os encaminhamentos, a existéncia ou ndo de fluxos
de atendimento adotados entre os 6rgaos na protecdo e defesa dos direitos da crianga
e do adolescente.

Analisar em que medida a rede de protecdo cumpre, no territorio pesquisado, os
dispositivos legais - Lei 13.431/2017 e Decreto 9.603/2018, que regulamenta a escuta
integrada e protetiva de criangas e adolescentes, enquanto sujeitos de direitos e seres

em desenvolvimento.
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2 METODOLOGIA

Este capitulo apresenta a proposta metodologica empregada por esse estudo,
detalhando seus fundamentos, suas etapas, seus procedimentos e instrumento utilizado.

A adogdo da mesma procurou responder aos desafios presentes na natureza da
investigacdo, tendo em vista a complexidade e contemporaneidade da tematica que
aborda, ou seja, a escuta de criancas e adolescentes vitimas de violéncia sexual pelos
atores sociais que compdem a rede de protecao, constituintes do SGDCA e que vém sendo
desenhada e impulsionada pelas demandas cotidianas do aumento das denuncias de
violagdo de direitos, pela urgente necessidade de proteger e ndo revitimizar as criangas e
os adolescentes e pela aplicagdo das legislagdes de protecdo, que exigem a adequacdo das

praticas e a articulag@o entre as mesmas.

2.1- METODO APLICADO

Este estudo se centra na experiéncia de escuta da rede de protecdo e, com tal
finalidade, procura delimitar sua constituicdo, funcionamento, papéis, atribuicdes e
relagdes interinstitucionais, considerando ser a mesma porta de entrada das dentincias de
violéncia ou se constituirem em potenciais locais de revelagdo espontanea, tendo em vista
a relacdo estabelecida com a crianga e o adolescente em sua atuacdo ou mesmo que
atendem as mesmas subsequentemente a denincia.

Procurou ainda identificar os procedimentos e protocolos utilizados no momento
da revelacdo, espontanea ou ndo, os encaminhamentos a sua prote¢do, além de identificar
se existe € como funciona o fluxo de comunicacdo e de atendimento entre esses atores,
tendo em vista a protegdo e o ressarcimento dos direitos de criancas e adolescentes.

Neste sentido, optou-se por uma abordagem qualitativa, no campo da pesquisa
exploratdria, que segundo Martinellii (1999, p. 50), trata-se de “categoria na qual se situa
o estudo de caso, propondo a busca de informacgdes, cujo objetivo ¢ a descoberta de ideias
que sejam uteis, criticas e norteadoras de novas atitudes em relacdo ao mundo.” (apud
VASCONCELOS, 2009).

A captagdo dos dados se deu por meio de coleta transversal, adotando uma
triangulacdo metodoldgica, com entrevistas semiestruturadas, andlise documental e

observag¢do ndo participante, buscando recolher ndo apenas informagdes que constam nos
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registrados, mas os conhecimentos, percepgdes e sentidos dados pelos integrantes,
analisando o significado da experiéncia para as pessoas e instituigdes.

A entrevista foi escolhida como instrumento, tendo em vista o exposto por
(Cannell e Kahn, 1974; Farr, 1982, apud VERGARA, 2012, p. 15) que consideram a
entrevista um método de coletar dados que se vale do encontro entre pessoas. E que a
entrevista traz a possibilidade de interagdo verbal, conversa, didlogo, da troca de significados,
proporcionando a produgdo de conhecimento acerca de determinado tema, sendo fundamental
na obtencao de conteudos produzidos pela pratica dos sujeitos das experiéncias pesquisadas.

As técnicas qualitativas, como entrevistas abertas, fornecem informagdes sobre a
propria fala dos entrevistados, oferecendo diferentes perspectivas sobre o tema e
delineando os aspectos subjetivos do fendmeno. (Creswell, 2012, apud ARAUIJO, 2019,
p. 46).

Neste sentido, a pesquisa qualitativa, neste estudo, segue a perspectiva apontada
por Fiorentini e Lorenzato (2007, p. 71), como resultante da inquieta¢ao e do desconforto
do pesquisador diante do fendmeno em que “a coleta de dados ¢ realizada diretamente no
local em que o problema ou fendmeno acontece e pode dar-se por amostragem, entrevista,
observacgao participante, pesquisa-agao, aplicacdo de questionario, teste, entre outros.”

Lordello e Costa (2013), utilizando o método qualitativo em estudo sobre

violéncia sexual, expuseram que:

A utilizagdo dos instrumentos disponibilizados pela metodologia qualitativa
pode ser muito eficiente nessa tarefa, uma vez que tais recursos, em sua
idealizagdo, nunca se submetem a mera curiosidade sobre os fatos, mas
remetem sim, a uma investigagdo que respeite a complexidade da revelagao,
buscando a compreensao dos sentidos subjetivos construidos pela vitima, que
se apresentam como indicadores para a interpretacao e intervengao. (p.134).

2.2- INSTRUMENTO DE PESQUISA

A coleta se deu por meio de uma entrevista semiestruturada, conforme Apéndice
01, em modelo tnico para todos os atores, elaborada especialmente para essa pesquisa e
versa sobre a atuagdo dos profissionais que atuam na escuta de criangas e adolescentes.
Sua elaboragdo contou com a contribui¢do de informagdes dos dados presentes no sistema
de informagdo do Centro 18 de maio, Brasilia/DF.

A entrevista conta inicialmente com uma folha de rosto, onde constam os dados

pessoais, como nome, idade, género, grau de formacdo, profissdo, cargo que ocupa na
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instituicdo e tempo de atuag@o. No caso do Conselho Tutelar, consta ainda informacao
sobre o nimero de mandatos.

Neste espago ainda sdo coletadas informagdes sobre a instituicdo, como: nome,
endereco, telefone, e-mail, territério coberto pelos servigos, tipo de atendimento prestado.

A partir da segunda pagina, sdo solicitadas informagdes relativas a atuacdo do
profissional, tendo sido focado o periodo de 2018 e 2019. As perguntas foram agrupadas
em seis blocos de conteudos relacionados a atuag¢do dos atores sociais, tendo em vista o
atendimento e, consequentemente, a escuta de criancas e adolescentes, conforme se

segue:

1.Identifica¢ao/ acolhida/registro dos casos de violéncia sexual: com 10 questdes;
2. A revelagdo das situacdes de violéncia sexual: com 03 questdes;

3. A escuta da crianca e do adolescente: com 21 questdes;

4- A notificacdo das situagdes de violéncia: com 11 questdes;

5. A rede de protecdo: com 11 questoes;

6. A formagao dos profissionais para a escuta especializada: 08 questdes.

A entrevista ¢ concluida com quatro questdes abertas, que suscitaram dos

entrevistados informagdes acerca de sua experiéncia e visdo, indagando sobre:

e Os aprendizados proporcionados pela escuta de criangas e adolescentes;

e As licdes dessa experiéncia que poderiam compartilhadas;

e Os desafios ainda enfrentados pela institui¢do na escuta de criancas e adolescentes
em situacao de violéncia sexual ¢

e As recomendagdes que daria no sentido de qualificar a escuta de criangas e

adolescentes vitimas de violéncia sexual.

As perguntas somam um total de 60 questdes, aplicadas num tempo médio de uma

hora por entrevista, somando um total de 10 horas.
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2.3- AMOSTRA:

2.3.1- Entrevistas

A coleta de dados se deu por meio de entrevista, realizada junto a 10 profissionais
que atuam em instituicdes que compdem a rede de protecdo aos direitos de criangas e
adolescentes da cidade do Recife. Delimitou-se, enquanto territorio, a Regido Politico-
Administrativa 3 (RPA 3), que apresenta grandes contrastes socioecondmicos entre seus
bairros, alto contingente populacional, historico de lutas populares e acentuados indices
de violéncia. Essa regido, limita-se ao norte, com a RPA 2 e os municipios de Olinda e
Paulista; ao oeste, com o municipio de Camaragibe; ao sul/sudoeste, com o Rio
Capibaribe e a RPA 4, estando constituida por 29 bairros, quais sejam: Aflitos; Alto do
Mandu; Alto José Bonifacio; Alto José do Pinho; Apipucos; Brejo da Guabiraba; Brejo
de Beberibe; Casa Amarela; Casa Forte; Coérrego do Jenipapo; Derby; Dois Irmaos;
Espinheiro; Gracas; Guabiraba; Jaqueira; Macaxeira; Monteiro; Nova Descoberta;
Parnamirim; Passarinho; Pau-Ferro; Poco da Panela, Santana; Sitio dos Pintos;
Tamarineira; Mangabeira; Morro da Concei¢do; Vasco da Gama. Por sua abrangéncia
territorial, a RPA 3 se subdivide nas RPA 3a e RPA 3b. Desses, 18 bairros estdo

localizados na RPA 3b, territorio focado.

Figura 01 — Mapa do territorio da RPA 3

Fonte: Prefeitura da cidade do Recife (2021) 2

2 http: //www?2.recife.pe.gov.br/servico/sobre-rpa-3
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Tendo em vista a grande extensdo territorial, os contrastes sociais existentes e o
grande nimero de comunidades em situacdo de vulnerabilidade social, este trabalho focou
os profissionais que atuam na rede de protecdo da RPA 3b, com mais de seis meses de
experiéncia no atendimento a criangas e adolescentes.

Foi estabelecido um dialogo inicial junto aos representantes das instituigoes,
comegando pelo Conselho Tutelar (CT), considerando se tratar da principal porta de
entrada das demincias de violagdes de direitos de criangas ¢ adolescentes ¢ de sua
integracdo com o conjunto dos atores que compdem a rede de protecdo local, seja
recebendo as dendncias, como realizando os encaminhamentos, com medidas de
protecao.

Foram identificadas duas escolas da Rede Municipal de Ensino na RPA 3b,
escolhidas de forma aleatoria por estarem no territorio priorizado, considerando o critério
da wvulnerabilidade social presente nos bairros. As escolas atuam com o ensino
fundamental em dois bairros, Casa Amarela ¢ Guabiraba.

Foi também identificado, junto a Secretaria de Desenvolvimento Social,
Juventudes e Politicas sobre Drogas e Direitos Humanos, o Centro de Referéncia
Especializada da Assisténcia Social (CREAS) que realiza o atendimento as vitimas de
violéncia e seus familiares, na regido. Neste sentido, o CREAS, localizado no bairro do
Espinheiro foi o servigo escolhido para as entrevistas na Politica de Assisténcia Social.

Na saude, a inten¢do da pesquisadora era a inclusdo de dois servigos da Rede
Municipal de Saude, tendo sido identificados, por parte do CT, alguns equipamentos junto
aos quais requisitam atendimento a saude: Unidades Basicas de Saude (UBS), a Unidade
de Pronto Atendimento (UPA) de Nova Descoberta, a Maternidade Barros Lima, a
Policlinica Infantil e, para as situagdes de atendimento médico e psicoldgico, o Centro
de Referéncia para o Cuidado das Criangas, Adolescentes e suas Familias em Situacdo de
Violéncia (CERCCA); o Servico de Apoio a Mulher Wilma Lessa, que funciona no
Hospital Agamenon Magalhaes, enquanto servico da rede estadual de saude, que atende
a mulheres e meninas vitimas de violéncia e o Instituto Materno Infantil Prof. Fernando
Figueira (IMIP).

No entanto, os contatos para a realizagdo das entrevistas nas citadas unidades, foi
interrompido pelo isolamento social e as exigéncias sanitdrias impostas pela Pandemia do
Covid 19, deflagrada em margo de 2020. A emergéncia sanitaria imposta pela crise
pandémica inviabilizou as entrevistas nesses espagos, tendo em vista que alguns se

tornaram referéncia para o atendimento as vitimas da Covid 19.
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Portanto, na satide, as entrevistas foram realizadas junto ao CERCCA, que se
configura como 6rgao fundamental no atendimento clinico psicologico, médico e social
a criangas ¢ adolescentes vitimas de violéncia sexual ¢ as suas familias em toda a cidade
do Recife.

O recrutamento dos voluntarios foi realizado a partir de contato telefonico junto a
coordenac¢ao dos citados 6rgaos, ocasido em que a pesquisadora apresentou a proposta da
pesquisa e solicitou a indicagdo de dois profissionais por o6rgdo, sendo um dos
profissionais o coordenador(a)/gestor(a) do o6rgdo. Os profissionais indicados foram
convidados a comporem voluntariamente o rol de entrevistados e assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

A pesquisa ndo inclui menores de idade e nem usudrios dos servigos entre os
voluntérios a serem entrevistados e obedece aos preceitos éticos da Resolugao 466/12 ou
510/16 do Conselho Nacional de Satude, tendo sido devidamente aprovada pelo Conselho
de Etica, estando inscrita na Plataforma Brasil.

Neste sentido, como a pesquisa foi realizada junto a profissionais que atuam junto
a criangas e adolescentes e ndo junto as vitimas da violéncia, além de que as questdes da
entrevista ndo suscitam informagdes pessoais, apresentou pouca probabilidade de risco
aos entrevistados, que foram informados com brevidade acerca do tema e dos contetidos
a serem tratados pela entrevistadora.

Vale ainda ressaltar, que do ponto de vista de sua pertinéncia, as questdes
apresentadas na pesquisa podem contribuir com a reflexdo sobre a pratica e,
consequentemente, com a qualificacdo dos profissionais e da escuta de criangas e
adolescentes, procurando ainda oferecer uma contribuicdo a area da infancia, por trazer a
foco um problema de grave repercussao pessoal e social e cujas alternativas criadas ainda

desafiam a rede de protegao.

2.3.2- Observacio nao participante

Durante os primeiros contatos da pesquisadora com as instituigdes, foi detectada
a existéncia de dois grupos que foram considerados estratégicos no fornecimento de
informacgdes, tendo em vista terem por foco o tema central da pesquisa, ou seja, o
atendimento a criancas e adolescentes vitimas de violéncia, cuja participacdo da
pesquisadora como observadora poderia trazer informagdes qualitativas quanto aos

procedimentos adotados na escuta realizada por cada 6rgdo, a interfase existente entre
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esses na atencdo aos casos mais complexos; a existéncia de fluxo de atendimento e de
metodologia nos encaminhamentos dos casos.

Dessa forma, foi solicitada autorizacdo para a pesquisadora realizar a observacao
nao participante no Grupo de Risco da RPA 3b — GT de Risco, que se reine mensalmente.
Este grupo ¢ coordenado pela Secretaria Municipal de Desenvolvimento Social,
Juventudes e Politicas sobre Drogas e Direitos Humanos e retne varias das institui¢des
que atendem a criangas e adolescentes, incluindo: CT, CRAS, CREAS, Secretaria de
Educacdo, Juizado da Infancia e Adolescéncia, Ministério Publico (MP), Departamento
de Policia da Crianga e do Adolescente (DPCA), Distrito Sanitario, Conselho Municipal
de Direitos da Crianga e do Adolescente (COMDICA), Centro Municipal de Referéncia
LGBT.

O segundo grupo ¢ o Comité de Gestao Colegiada da Rede de Cuidado e Protegao
Social das Criangas e dos Adolescentes Vitimas ou Testemunhas de Violéncia, instalado
e coordenado pelo COMDICA, em atendimento a Lei 13.431/2017 e que congrega
instituicdes do poder publico municipal e da sociedade civil, para a definicdo dos
parametros da escuta protegida de criancas e adolescentes vitimas de violéncia na cidade
do Recife.

O comité se retine quinzenalmente e conta com trés grupos de trabalho internos
que se reunem semanalmente. Este espaco de observagdo foi fundamental para a
compreensdo do estado da arte na escuta especializada na cidade do Recife, tendo por
base a Lei 13.431/2017 e o Decreto 9.603/2018.

A observacdo ndo participante nesses espacos foi definida para a captacdo de
informagdes, na perspectiva de fornecer uma visdo ampla da cidade do Recife,

contribuindo com a validagdo das informacdes coletadas nas entrevistas.

2.3.3- Analise documental

Foi acordado junto ao CT e ao CERCCA a cedéncia de documentos referentes a
instrumentos utilizados nas entrevistas € anamneses junto as criangas, aos adolescentes e
suas familias. Foram ainda solicitadas as atas das reunides e relatérios produzidos pelo
Comité de Gestdo Colegiada e os documentos produzidos no GT de risco. Essa coleta
também objetivou complementar e ilustrar as informagdes repassadas nas entrevistas.

A partir do contato inicial junto as institui¢cdes, foi solicitada, junto ao Programa

de Pos-Graduagdo em Direitos Humanos (PPGDH) uma carta de apresentacdo da
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pesquisadora para cada uma das cinco instituigdes cujos profissionais seriam
entrevistados, as quais foram solicitadas a anuéncia, por meio de carta, devidamente
identificada e assinada.

O mesmo procedimento foi tomado com respeito ao GT de risco e ao Comité de
Gestao Colegiada, tendo sido aceita a realizacdo da pesquisa em todas as instituicdes e
Nos grupos propostos.

As autorizagdes para a realizagdo das entrevistas de todos os 6rgaos e o acesso aos
dados secundarios junto ao Conselho Tutelar e ao Comité de Gestao Colegiada estdo
documentadas por meio de cartas de anuéncia para as entrevistas, as reunides do GT de
Risco e do Comité e o acesso aos dados.

Todos os 10 entrevistados assinaram o Termo de consentido, livre e esclarecido
(TCLE), vide modelo no Apéndice B retificando as informagdes repassadas pela
entrevistadora e confirmando seu consentimento para a utilizagdo das informagdes

coletadas.

1.4- PROCEDIMENTOS PARA A COLETA DE DADOS

1.4.1- Das entrevistas

Os dados primarios, constituidos pelos contetidos resultantes das entrevistas,
foram obtidos em entrevistas individuais, previamente agendadas junto a cada uma das
institui¢cdes. O convite e agendamento passaram por um momento inicial de contato junto
aos gestores/coordenadores das organizacdes, que se prontificaram a intermediar o
convite junto a equipe, repassado, posteriormente, o contato do profissional que
concordou em dar a entrevista.

Faz-se mister registrar que apesar da natureza e complexidade do objeto da
pesquisa, cuja abordagem muitas vezes ainda é carregada de tabus e restricdes, os
profissionais concordaram prontamente em participar, ndo apresentando nenhuma
rejeicao ou elemento condicionante a entrevista.

Outro fator que marcou o contexto das entrevistas foi a situacdo emergencial de
satude publica de importancia internacional, deflagrada no inicio de 2020, decorrente do surto
da COVID-19, doenga causada pelo novo Coronavirus e classificada pela Organizacao
Mundial de Satde (OMS) como pandemia, e que vem se estendendo em todo o periodo

de construcdo e execucdo dessa pesquisa, demandando medidas de isolamento social, em
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cumprimento a decretos do Governo do estado de Pernambuco.

A proposta era de que as 10 entrevistas fossem realizadas de forma presencial, no
ambiente de trabalho, mas, neste cendrio pandémico, foram realizadas presencialmente
apenas as entrevistas com os dois conselheiros tutelares, sendo as demais realizadas por
meio virtual, tendo sido utilizada a plataforma do Google (Meet), que possibilitou uma
boa comunicagdo verbal, além de permitir a visualizagdo da imagem das pessoas
entrevistadas, auxiliando no estabelecimento do rapport com as mesmas.

Registra-se também a adesdo dos voluntarios a entrevista por meio virtual, apesar
de se tratar de uma modalidade de comunica¢do nova para a maioria destes. Todos
concordaram em ser entrevistados por esse meio, tornando a coleta de dados vidvel nesse
contexto.

Quanto ao registro das respostas a entrevista, além da descri¢do das respostas em
copia do questiondrio, as entrevistas foram gravadas, com autorizacdo previa dos
voluntérios, no sentido da possivel necessidade de complementacdo de informagdes
registradas.

Os dados secundarios estdo constituidos pelos instrumentos utilizados no
atendimento inicial as criangas pelo Conselho Tutelar, enquanto 6rgdo que se configura
como porta de entrada na rede de protecdo e responsavel pelos encaminhamentos
subsequentes e pelas fichas de atendimento utilizadas pelo CERCCA, que realiza a escuta

posterior das criangas e adolescentes vitimas de violéncia sexual.

1.4.2- Da observacio nao participante

A coleta, por meio da observacdo ndo participante, ocorreu nas reunioes dos dois
espagos de articulacdo intersetoriais e interinstitucionais em funcionamento no municipio

do Recife:

1) O Grupo de Trabalho GT de risco, da RPA 3, articula os profissionais dos
orgdos da rede de protecdo que realizam o atendimento direto a criangas e adolescentes
vitimas de violéncia e sdo responsaveis pelos encaminhamentos praticos na protecao as
mesmas. Neste grupo sdo discutidos os procedimentos e encaminhamentos dos casos
mais complexos de violagdo de direitos e que exigem uma agdo intersetorial e

interinstitucional mais acurada, tendo em vista sua resolutividade.
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2)O Comité de Gestdo Colegiada da Rede de Cuidado e Prote¢do Social das
Criancas e dos Adolescentes Vitimas ou Testemunhas de Violéncia, cujo funcionamento
teve inicio durante a realizacdo da pesquisa, € que congrega os gestores dos o6rgdos do
poder publico e da sociedade civil, dos trés eixos do SGDCA, que desenvolvem
programas, servicos, projetos e agdes junto a criangas e adolescentes.

O Comité de Gestao Colegiada ¢ coordenado pelo COMDICA, com o objetivo de
implantar a Lei 13.431/2017 e do Decreto 9.603/2018 no municipio do Recife, por meio
do diagnostico do estado atual da rede de protecdo para a identificagdo dos avangos e dos
entraves; da elaboracdo dos fluxos e protocolos necessarios a escuta de criancas e
adolescentes vitimas de violéncia; da formagdo dos profissionais e elaboragdo de um

sistema de monitoramento permanente.
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3 REFERENCIAL TEORICO E CONCEITUAL

3.1- CRIANCAS E ADOLESCENTES: SUJEITOS SILENCIOSOS OU
SILENCIADOS?

“Nao existe revelagdo mais nitida da alma de uma sociedade do que a forma
como esta trata as suas criangas” (Nelson Mandela, cit. In Publico, 23 de junho
2019, pg.5)

A visdo de crianga e de adolescente como sujeitos sociais de fala, cujo direito de
serem ouvidos deve permear o conjunto das relagdes sociais, juridicas e institucionais,
embora pareca algo corrente no contexto atual, embute uma série de desafios praticos,
notadamente pela visdo de crianca que predomina no inconsciente coletivo, como
resultado de processos historicos que sempre a consideraram como um ser incapaz,
inexperiente, ndo digna de credibilidade e que deve ser tutelada, disciplinada e adequada
ao mundo adulto, fazendo com que o direito a expressdo de sua vivéncia, sentimentos,
desejos e pensamentos, ou mesmo o direito de permanecer em siléncio, sejam ainda
pouco considerados pela sociedade do século XXI.

Uma das vertentes que apoia a compreensdo do porqué da crianca e do adolescente
ainda serem vistos e tratados na sociedade atual como objetos e ndo sujeitos de direitos
encontra na histéria um possivel fundamento, onde sua andlise aponta a existéncia e
coexisténcia de visdes diferentes de infancia, resultantes de valores socioculturais
vigentes nos periodos, que influenciaram as formas de tratamento que lhes foram
direcionados, embasando o marco regulatorio e gerando modelos de atendimentos
institucionais € que, em ndo raros momentos, vitimizaram e trouxeram desprotecdo a
infancia.

Neste sentido, na perspectiva de compreender a relacdo da sociedade com as
criangas e os adolescentes e o porqué desses, mesmo na contemporaneidade, ainda serem
desconsiderados enquanto sujeitos sociais e, em consequéncia, serem ouvidos de maneira
inadequada, deter-nos-emos primeiramente na compreensdo do significado do termo
crianga, que em muitos registros ndo distingue crianca de adolescente. Considerar-se-a
ainda o fato de que, mesmo com dificuldades, o adolescente, até pelas caracteristicas
presentes nessa fase de transi¢ao para a vida adulta, ainda consegue ser ouvido, apesar de

todos os esteredtipos que envolvem essa escuta.
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Que visdes existiram, existem e coexistem acerca desse sujeito histérico ao qual
atribuimos a nomenclatura de crianca? O que se entende por crianga e por infancia?
Muitos dos estudiosos desta fase da vida utilizam as palavras infincia e crianga como
sindbnimas. No entanto, ¢ necessario delimitar inicialmente a diferenca entre esses
conceitos, considerando que aportam diferentes constructos € compreensdes a esse
estudo.

A palavra crianca, em seu sentido etimoldgico, vem do latim creare, deriva do
mesmo radial que constituem as palavras criagdo e criatividade. O Dicionario Houaiss
(2001) traz outro significado, considerando o derivado vernacular criar + anga, -
individuo na infincia, filho®. No geral, o termo crianga se refere a um periodo da vida do
sujeito historico, social e cultural.

Partindo da visdo cronoldgica, ha diferentes concepc¢des de faixa etaria que
compreende o ser crianga de um pais para outro, ou mesmo faixas diferentes em diversos
momentos num mesmo pais. No Brasil, o ECA considera crianga o periodo de vida até
os 12 anos incompletos. Para a Convengdo Internacional sobre os Direitos da Crianga
(ONU, 1989), crianga ¢ o individuo com menos de 18 anos de idade, abarcando a
adolescéncia.

J4 o termo infincia trata da natureza especifica da vivéncia infantil. A palavra
infaincia vem do latim infantia, “do verbo fari = falar, onde fané é igual a falante
e in constitui a negagdo do verbo. Portanto, infans, refere-se ao individuo que ainda nio

¢ capaz de falar” *

, hdo tem linguagem. Deve-se considerar nesta descri¢do que no interior
da filosofia ocidental, ndo ter linguagem significa ndo ter pensamento, ndo ter
conhecimento.

Objetivando diferenciar os conceitos de crianca e infincia, Sarmento e Pinto

(1997, p. 13) enfatizam que:

“Com efeito, criangas existiram desde sempre, desde o primeiro ser humano,
e a infancia como constru¢do social — a proposito da qual se construiu um
conjunto de representagdes sociais ¢ de crengas e para a qual se estruturaram
dispositivos de socializacdo e controle que a instituiram como categoria
social propria — existe desde os séculos XVII e XVIII™.

Portanto, o emprego dos termos crianca e infincia trazem a necessidade da

compreensdo deste sujeito social, onde na infincia como fendmeno social, devem-

3 https://ciberduvidas.iscte-iul.pt/consultorio/perguntas/crianca-etimologia/8632. Acessado em 10/04/2020.
4 https://www.significados.com.br/infancia/. Acessado em 10/04/2020.
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se considerar as diferentes infincias “porque ndo existe uma unica, € sim, em mesmos
espagos, tém-se diferentes infancias, resultado de realidades que estdo em confronto”
(DEMARTINI, 2001, p. 4). Kuhlmann Junior (2010, p. 31) considera a infancia como
uma condi¢do da crianga, sendo necessario [...] conhecer as representagdes da infincia
e considerar as criangas concretas, localizé-las nas relagdes sociais, reconhecé-las como
produtoras da historia.

A esse respeito, Belloni (2009), descreve que somente no comeg¢o do século XX
ocorre uma mudanga mais expressiva na concepcao de infincia, relacionando a evolucao
dessa expressdo a dois significados: um primeiro seria o termo infante, ligado ao
passado, como aquele que esta impossibilitado de falar; e, um segundo, a uma concepg¢ao
mais contemporanea, que traz o termo infante-crianga, como aquele que esta sendo
criado, com voz e participagdo.

Belloni (2009) acrescenta ainda que o tratamento dado a crianga ao longo dos
séculos foi marcado pela visdo que se tinha da mesma como adulto imperfeito e ndo como
ser em desenvolvimento. A esse respeito, Heywood (2004, p.22) esclarece a diferenca
delimitada acima, trazendo a infincia como uma “abstracdo que se refere a determinada
etapa da vida, diferentemente do grupo de pessoas sugerido pela palavra crianga”. Destaca
ainda, acerca da visdo da crianca na historia, que “era, no maximo, uma figura marginal
em um mundo adulto” (HEYWOOD, 2004, p.10).

Santos (1996) contribui com essa definicdo, diferenciando os termos infdancia e
crianga, trazendo que “enquanto infancia ¢ um constructo social sobre as idades da vida,
a crianca € o sujeito empirico concreto que vivéncia suas experiéncias na sociedade.”
Sarat (1999, p.14), ressalta que “[...] mais que uma referéncia diferenciada
cronologicamente, a infincia apresenta-se como uma constru¢do historica, social,
cultural, mutavel, atendendo aos interesses da sociedade em determinados momentos”.

A adolescéncia, ¢ considerada por muitos estudiosos como uma invencao da
sociologia, sendo um termo que remonta seu uso ha aproximadamente cem anos. Segundo
Outeiral (1994, p.6), o termo adolescéncia vem do latim ad (a, para) olescer (crescer).
Adolescere, em processo de crescimento, crescido. Inclui ainda um segundo significado,
por derivar também da palavra adolescer, com origem na palavra adoecer, trazendo a
conotacdo, de crescimento fisico, psiquico e adoecimento, como fase de sofrimento
emocional e transformacgdes bioldgicas e mentais, embora os estudos de comunidades

primitivas destruam essa concep¢do ocidental, onde o adolescer, nesses territorios,
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acontece de forma natural, apoiado por rituais de passagem, sem os aparentes transtornos
relatados na contemporaneidade.

A adolescéncia ¢ descrita ainda como um periodo biopsicossocial que, segundo a
OMS (1965), corresponde a segunda década da vida (10 aos 20 anos). No Brasil, o
Ministério da Saude (Brasil, 2007) e o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE) (Brasil, 2007), adotam essa mesma faixa etaria, diferenciando do ECA, que
considera dos 12 completos aos 18 anos.

Portanto, uma primeira delimitacdo feita nesse estudo ¢ a diferenciacao de crianca
e adolescente, afirmando ainda que fara uso dos dois termos em sua construgao, visto que
estudamos a vivéncia destes sujeitos no ambito social e cujas peculiaridades cronoldgicas
enfrentam desafios diferentes em sua constru¢do e garantia dos direitos.

Outro pressuposto fundamental, considerando que o presente estudo versa sobre
a vivéncia da crianc¢a e do adolescente em seu direito de falar e de ser escutado (a), ¢ a
compreensao dos direitos fundamentais, tendo em vista sua condi¢ao de sujeito, portador
direitos humanos inalienaveis.

Nesse sentido, falar de garantia de direitos humanos de criangas e adolescentes,
embora o tema se mostre como matéria corrente no século XXI, sua positivacao e vivéncia
vém passando por inimeras mudangas ao longo dos séculos, permeadas por fatores
sociais, culturais e econdmicos. Pode-se dizer ainda que diferentes concepgdes coexistem
neste século, interferindo no olhar ¢ na forma como a crianga e¢ o adolescente foi ¢ ¢
tratado, o que suscita sua compreensdo nesse estudo.

Azambuja (2016, p. 83), descreve que a desprotecdo a crianca perpassa a historia
desde os tempos mais remotos, onde “exemplos historicos de desprotecdo juridica a
crianca sdo encontrados desde a Antiguidade, entre os povos egipcios € mesopotamios,
romanos, gregos, medievais e europeus”. A crianga nao era protegida porque para eles,

ela sequer existia. Carvalho considera que:

[...] A aparigdo da infancia ocorreu em torno do século XIII e XIV, mas os
sinais de sua evolugdo tornaram-se claros e evidentes, no continente europeu,
entre os séculos XVI e XVIII, no momento em que a estrutura
social vigente (Mercantilismo) provocou uma alteragdo nos sentimentos e
nas relagdes frente a infancia. (CARVALHO, 2003, p. 47)

Heywood (2004), sobre as condigdes precarias de higiene e saide no século XII
que acometia altos indices de mortalidade infantil, ressalta que “os bebés abaixo de dois

anos, em particular, sofriam um descaso assustador, pois os pais consideravam ndo ser
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aconselhavel investir muito tempo ou esforco em um pobre animal suspirante, que tinha
tantas probabilidades de morrer com pouca idade”.

Priore (1999, p. 20) descreve que a sociedade do século XVI vivenciava um
sentimento de indiferenga com relagdo as criangas, que eram vistas, quando muito, como
animais, cuja for¢a de trabalho deveria ser aproveitada pelo periodo em que suas curtas
vidas durassem. Nesse contexto, a expectativa de vida das criancas era em torno de 14
anos e a metade dos nascidos vivos morriam antes de completar os sete anos de idade.

Trazendo informagdes sobre a vinda de criangas para o Brasil Colonia, Priori
(1999, p.32) traz que enquanto os meninos eram embarcados nas naus portuguesas vindas
para o Brasil como praticamente escravos a servigo dos oficiais (Grumetes e pajens), as
meninas, quando Orfads de pai e pobres eram arrancadas a forca de sua familia e
embarcadas como 6rfas do rei. Nao ¢ dificil concluir os servigos que as mesmas deveriam
prestar, seja na viagem, como em sua chegada ao Brasil. Ainda segundo Priori (1999, p.
33), essas meninas eram brancas, pobres, menores de 16 anos, eram vendidas, sendo
algumas virgens e outras para prostituicdo. Essa heranca nefasta indica uma realidade
ainda vivida por um imenso nimero de meninas no Brasil, vendidas e exploradas
sexualmente, a exemplo dos garimpos e locais de execu¢do de grandes obras.

Aproximando este cenario de desconsideragdo a vida da crianca e do adolescente
ao processo historico vivido no territorio desta pesquisa, o municipio do Recife,
Nascimento (2010, p.27) oferece um panorama, no minimo tétrico, a respeito da visao e,
consequentemente, tratamento dado a crianga em situagdo de abandono na entdo Vila de
Santo Antdnio do Recife, em 1770. Diante do cenario assombroso de corpos de criancas
encontrados cotidianamente devorados nos becos por animais, por terem sido
abandonados ao relento, o governador da capitania pernambucana, Manoel da Cunha

Menezes relata:

Estao amanhecendo todos os dias meninos ¢ meninas expostas pelas portas de
igrejas, e de moradores, cujos inocentes perecem na maior parte, por se lhe
dilatar o alimento e o abrigo. (NASCIMENTO, 2010, p.27)

Ariés (1981), em estudo iconografico, sobretudo a partir da idade média, relata
que o sentimento de infancia, associando-a a um ser fragil para o qual se remete alguma

atengdo, surge apenas no século XVIIL. Até esse periodo, a adolescéncia era confundida
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com a infancia e a crianga era vista como adulto em miniatura. Essa indistingdo fazia com

que as leis e os codigos voltados para o mundo do adulto fossem aplicados a vida infantil.

Adultos, jovens e criangas se misturavam em toda atividade social, ou seja, nos
divertimentos, no exercicio das profissoes e tarefas diarias, no dominio das
armas, nas festas, cultos e rituais. O cerimonial dessas celebragdes nao fazia
muita questdo em distinguir claramente as crian¢as dos jovens e estes dos
adultos. Até porque esses grupos sociais estavam pouco claros em suas
diferenciacdes (ARIES, 1981, p.156).

Ainda segundo Ariés (1981), houve um periodo da histéria, onde sequer existia
um sentimento preciso direcionado a crianga. Traz que o primeiro sentimento foi o de
paparicacao, surgido no final do século XVI e que mesmo denotando a infancia como
objeto de diversdo, significou um primeiro direcionamento de atencao diferenciada para
as criancgas. Ariés (1981 p.58) considera que “o aparecimento do retrato da crianga morta
no século XVI, marcou um momento importante na historia dos sentimentos”, passando
a demonstrar uma primeira mudanga na forma de vé-la, trazendo uma visdo mais real

deste ser.

“[...] um sentimento superficial da crian¢a — a que chamei de “paparicacdo”
era reservado & criancinha em seus primeiros anos de vida, enquanto ela
ainda era uma coisinha engragadinha. As pessoas se divertiam com a
crianga pequena como um animalzinho, um macaquinho impudico. Se
ela morresse entdo, como muitas vezes acontecia, alguns podiam ficar
desolados, mas a regra geral era ndo fazer muito caso, pois outra crianga
logo a substituiria. A crianga ndo chegava a sair de uma espécie de
anonimato”. (ARIES, 1981, p. 10)

Essa visdo gerou inicialmente uma concepcdo de atengdo propria a crianga,
concebendo-a a imagem dos anjos, sacralizada, ser virginal e alma pura, que precisava
ser moldada, tornava-se objeto de atenc¢ao e vigilancia constantes. Em atencdo a essa visao
de crianga surge nesse periodo o modelo de atengdo assistencialista, por amor a Deus.

E a partir do século XVII, que comega a ganhar for¢a o segundo sentimento com
respeito a infancia, o que Ghiraldelli (2000) denomina como duas concepg¢des de infincia,
uma como ser inocente e fragil considerada por Rousseau imersa na inocéncia e na
pureza; diferente de outra corrente que considerava que sua fragilidade era sinal de perigo
de perversao, necessitando de controle, vigilancia e disciplina.

O novo sentimento, embora apresente um traco de avanco por considerar a crianca
um ser que se diferencia do adulto e exige uma atengdo distinta, ndo avanca em sua

concepg¢do como ser social. Ao contrario, continua considerando-a uma “tabua rasa” que,
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tal qual um papel em branco, cabe ao adulto imprimir sua visdo, seus conhecimentos e
valores.

O século XVIII ¢ marcado pelo surgimento do terceiro sentimento com relagdo a
infancia, influenciado pelo avango das ciéncias, do processo de industrializagdo e pelo
enfrentamento das grandes epidemias, que vitimaram, sobretudo, as criangas. O
movimento sanitarista e os cuidados com a saude avangaram nesse periodo, trazendo uma
maior atengdo a higiene e a satide das criangas. E um periodo em que a infincia comega
a criar vulto e contar com maior reconhecimento, visualizado na pictografia e em outras
formas artisticas. Diferente do periodo anterior, onde a crianga aparecia no mesmo nivel
dos adultos, vestida como sua miniatura, a crianga comega a aparecer na frente dos adultos
e vestida com trajes infantis ou mesmo sdo retratadas imagens de brincadeiras infantis.

E importante ressaltar que, decorridos dois séculos entre o primeiro e o terceiro
sentimentos relativos a infincia, a atengdo a essa fase da vida guarda uma visdo e um
tratamento que ndo avanga em sua compreensdo. Nesse periodo, mesmo a titulo de
cuidados com a crianga, a mesma se torna, de forma mais evidente, objeto de atencdo e
controle.

Com respeito a visdo da crianga enquanto ser social, embora os procedimentos no
tratamento da crianca abastada fossem diferentes dos voltados para as pobres, a
concepgao de controle e disciplina com relagdo a infancia ndo se altera nas duas situagdes.
Para a burguesia a atengao era voltada, sobretudo, para a higiene e a saude, para as pobres,
a filantropia, sob a égide de uma acdo por amor a humanidade, impondo disciplina para
ambas.

De forma geral, alguns dos marcos acima relatados se constituem como
referéncias que foram importadas da Europa e engendradas no Brasil Colonia,
influenciando sobremaneira a visdo e o tratamento dado as criangas, persistindo, em
diversos aspectos, na base da formagdo social, cultural e no imaginario da populacdo
brasileira, interferindo no tratamento dado as criangas ¢ aos adolescentes na atualidade.
Pinheiro (1993, p. 6), enfatiza acerca dos desafios inerentes a violagdo dos direitos

humanos e a ordem democratica:

“[...] se tornam mais agudos quando estd em foco os direitos de criangas e
adolescentes, elo fragil e fragilizado da sociedade.”

A esse respeito, Rizzini (2004, p.13), referindo-se ao tratamento dado a criangas

e adolescentes na sociedade e nas politicas publicas na atualidade, considera que muitos
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de seus desdobramentos ainda sdo marcados por ideias e praticas do passado. Essa
constatacdo reitera a essencialidade da compreensdo dessa construcao historica, quando
nos propomos a apontar os desafios presentes no tratamento e na escuta das criangas e
dos adolescentes na contemporaneidade.

A doutrina de situacdo irregular, que resultou de todo um alijamento social,
sobretudo das criangas e adolescentes em situa¢do de pobreza no Brasil, pautou-se num
paradigma que embasou praticas segregadoras, rotuladoras e discriminadoras, embasando
regimes de atendimento repressivos e pautados na uniformizagdo, no isolamento, na
disciplina e na violéncia. Essa doutrina encontrou terreno fértil numa sociedade que ndo
conseguia olhar para a crianga e perceber que a mesma era vitima de um modelo que se
tornava cada vez mais excludente. Ao contrario, irregular passou a ser a crianga, chamada
de “menor”, onde a vitima era culpabilizada pela situagdo vivida.

Essa nomenclatura foi engendrada no seio da sociedade, sobre os auspicios do
primeiro Coédigo de Menor, Decreto Lei N° 17.943 — A/12/10/1927 (BRASIL, 1927),
elaborado pelo Juiz Melo Matos, que misturava penalismo com assistencialismo e
regulamentou a aten¢do juridica a crianca e ao adolescente, com inexpressivas mudangas,
até os anos 80, dando base a todas as politicas e projetos que surgiram até esse periodo.

O Cédigo de Menores consolidou legalmente uma visdo predominante de infancia
pobre e a diretriz assistencial, que embasou a instalagdo de servicos e institui¢des, onde a
crianca e o adolescente nunca foram ouvidos ou considerados em suas necessidades.
Neste, a chamada “protecdo aos menores”, afirma uma visdo de infincia incapaz e
perversa. Foi o primeiro instrumento legal, voltado para as criangas e objetivava o
controle da infancia abandonada, com a utilizagcdo da forca repressora na garantia da
ordem social. O Codigo de Menores vigorou até os anos 70, tendo sido revisado em 1979,
sem trazer mudancas na concepg¢do de crianga e adolescente.

E no século XX que podemos delimitar um quarto sentimento e visio com respeito
a crianca e ao adolescente, surgido mais precisamente no final dos anos 70, como
resultado do fracasso das politicas publicas, que estamparam o limite existente nas
legislagcdes que, até entdo, regulamentavam as praticas junto a criangas e adolescentes,
sobretudo as que viviam em situagdo de pobreza.

Foram nos anos 70 que surgiram organizacdes da sociedade civil, populares e
ligadas as pastorais da Igreja Catdlica. Surge a figura do educador social de rua. Esses
atores comecaram a questionar, com suas praticas, o modelo vigente, procurando realizar

um atendimento diferenciado, sobretudo junto as criangas e aos adolescentes em situagao
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de maior vulnerabilidade social, sobretudo as que faziam das ruas seu local de
sobrevivéncia. Esse momento se configurou num marco na visdo atribuida as criangas e
aos adolescentes, onde se questionou o tratamento dado a eles e sua objetificacdo nas
praticas que se diziam de educagdo. As novas praticas educativas chamavam a atengdo a
necessidade de que se prestasse atengdo as criancas e aos adolescentes, a seus
sentimentos, emogdes, desejos e opinides.

Nesse contexto, tem inicio o processo de desconstru¢do do conceito de menor.
Essa trajetoria ganha vulto nos anos 80, resultando numa mudanga qualitativa na
compreensdo da crianga enquanto sujeito social. Ganham forg¢a os novos movimentos
sociais que surgiram na busca de respostas ao grave contexto de violagdo de direitos e
trouxeram a crianga como ator, que precisava ter protagonismo, na busca das solucdes
dos problemas enfrentados. Esse movimento acontece em sintonia com o momento de
abertura politica, convergindo e engrossando a luta pelos direitos humanos no Brasil.

Essa mudan¢a de concep¢do encontra suas raizes na Declaragdo Universal dos
Direitos Humanos (1948) °, que em seu Art. 25, estabeleceu cuidados e assisténcia
especiais @ maternidade e a infancia e reconheceu uma protecao social para as criancas,
independentemente se nascidas dentro ou fora do matrimdnio; e na Declaracdo dos
Direitos das Criangas (1959)°, que apresenta o primeiro conjunto de valores que
compordo a Doutrina de protecdo integral, que ocupara o lugar da antiga Doutrina de
situacdo irregular.

Um marco fundamental, em 1979, foi o Ano internacional da crianga, declarado
pela Organizagdo das Nacdes Unidas, onde um dos resultados foi a institui¢do de um
Grupo de Trabalho na Comissdo de Direitos Humanos, com a finalidade de iniciar os
estudos, visando a constru¢do de uma proposta que culminou com a aprovagdo da
Convencio Internacional dos Direitos da Crianga (1989) 7, ratificada por 196 paises e que
entrou em vigor em 1990.

Outro marco que contribuiu com posicionamentos concretos no processo de

mudanga na concepg¢do da crianca e do adolescente no Brasil, foi o Projeto Alternativas

https: //www.oas.org/dil/port/1948%20Declara%C3%A7%C3%A30%20Universal%20dos%20
Direitos%20Humanos.pdf. Acessado em: 05/08/2022.

6 https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/declaracao universal direitos crianca.pdf. Acessado
em: 05/08/2022.

7 https://www.unicef.org/brazil /convencao-sobre-os-direitos-da-crianca. Acessado em:
05,/08/2022.
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Comunitéarias de Atendimento (1982-1984).® Este projeto teve por objetivo identificar as
experiéncias exitosas que estavam acontecendo em varias partes do Brasil e que
apresentavam propostas pedagogicas e metodologicas que se diferenciavam pela visdo de
crianca e de adolescente e pelo tratamento dado a esses.

Ao contrario de amoldar as criangas, alijando-as na institucionalizagdo, essas
experiéncias iam para as ruas, espago onde estavam as criancas em situagdo de exclusdo,
procurando ouvi-las, respeitando seus sentimentos e seus desejos, por meio de processos
educativos pautados na realidade vivida por elas.

A grande inspiragao tedrica e pratica vinha do educador Paulo Freire, que em 1989
participou de um encontro com os educadores de rua’, onde refletiram a respeito da
crianga enquanto sujeito historico e protagonista de sua vida. Freire (1989) enfatizou a
importancia de o educador respeitar sua individualidade, valores e expectativas: “Estamos
do lado do menino, do explorado, do oprimido”. A esse respeito, traz-nos um valioso

ensinamento quando nos propomos a escutar uma crianga, quando se refere:

“E preciso ter cuidado para nio invadir o mundo do menor'?, que é real, sem
que o menino queira, sem que ele permita. Seria violentd-lo. Esperar o
momento magico, quando o menino se desarmar. Ter paciéncia histdrica para
iniciar o processo, para aguardar a plenitude desse momento — o momento onde
se descobre o mistério existencial do menino”.!' (FREIRE, 1989, p 13).

Esse reconhecimento e integracdo das vérias experiéncias trouxe um grande
impulso ao processo de mobilizacdo e de alianga entre essas organizagdes que surgiam da
sociedade civil, resultando, em 1985, na criagdo do Movimento Nacional de Meninos e
Meninas de Rua (MNMMR), enquanto movimento popular autobnomo e potente, que indo
para além do Projeto Alternativas Comunitarias de Atendimento, articulou criticamente
a forca dos educadores e educadoras que vinham construindo um novo jeito de conceber
a crianga, trazendo-a como sujeito ativo.

Portanto, a for¢a organizativa dos movimentos sociais comega a tomar vulto nos

anos 80, trazendo novas demandas ao papel dos educadores e militantes, que somaram a

8 UNICEF/SAS/FUNABEM.

9 Deste encontro resultou o Caderno Educadores de rua. Uma abordagem critica, de Paulo Freire, vide
referencia bibliografica.

10 Nesse periodo todas as referéncias ainda traziam o termo menor para falar das criangas em
situacdo de exclusao.

11 A insisténcia na referéncia a figura do “menino” também é um termo reiteradamente usado pelos
educadores de rua no periodo, considerando que a maioria das criangas em situacdo de rua era
do sexo masculino.
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sua intervencao educativa, a luta pelos direitos, por meio de mudangas na legislagcdo, que
historicamente ndo reconhecia os direitos das criangas e dos adolescentes, revitimizando-
os como objetos de atencdo. Propde a participagdo protagdnica das criangas, com um
novo modelo de organizagdo e mobilizacdo, onde essas sdo participantes ativos e com
voz. Parte do principio de que a luta pelos direitos ndo deveria ser realizada para eles,
mas com eles, que passaram a ser considerados sujeitos de sua historia e de seus direitos.

A trajetéria acima descrita, culminou com a ampla participagdo no processo
constituinte e na apresenta¢ao de duas emendas populares, transformadas nos artigos 227
e 228 da CF/1988 (BRASIL,1988), posteriormente regulamentadas no ECA (BRASIL,
1990), que em seu Art. 4° reafirma:

“E dever da familia, da comunidade, da sociedade em geral ¢ do poder publico
assegurar com absoluta prioridade, a efetivagdo dos direitos referentes a vida,
a saude, a alimentagdo, a educagdo, ao esporte, ao lazer, a profissionalizagdo,
a cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade, a convivéncia familiar e
comunitaria”. (BRASIL, 1988)

O ECA regulamenta a nova doutrina e oferece as diretrizes para que a sociedade
brasileira e as instituicdes garantam os direitos a toda crianga e adolescente. Santos (1996)
ressalta que € preciso reconhecer “[...] as especificidades das criangas e dos adolescentes
em relacdo ao adulto e a variabilidade das concepgdes de infincia e de adolescéncia. Tal
reconhecimento deve considerar a historia e as diferentes culturas individuais para a
pratica social, pautada no respeito as diversidades de infancia no pais”.

Torna responsabilidade de todos os atores sociais a garantia do desenvolvimento
integral da crianca e do adolescente, colocando-os a salvo, como merecedores de
protecdo, por meio de politicas de promocao, de defesa e do controle social.

A aprovagdo do ECA, marca um novo momento e um novo olhar juridico sob os
cidaddos criangas e adolescentes no Brasil e institui o SGDCA, conforme explicitado no
Art. 86, como o conjunto articulado de agdes realizadas pelas instituigdes publicas e da
sociedade civil, nos trés niveis, onde a partir do novo ordenamento juridico devem
proceder ao reordenamento institucional, definindo seu publico, suas atribuicdes,
programas e servicos que desenvolvem, dentro da compreensao da atengdo a integralidade

da crianca e do adolescente, nos trés niveis de governo.
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Em 2006, o Conselho Nacional de Direitos da Criangca ¢ do Adolescente
(CONANDA) aprova a Resolugdo n° 113, de 19 de abril'?> (BRASIL, 2006) e, nesse
mesmo ano, atualiza por meio da Resolugdo if 117, de 11 de julho de 2006'* (BRASIL,
2006), dispondo acerca dos parametros para institucionalizacdo e fortalecimento do
SGDCA, implementando a articulagdo e a atuagdo integrada das instancias do poder
publico e da sociedade civil.

Entre os avangos da constituicdo do SGDCA, ressalta-se a configuracao dos trés
eixos que compdem esse sistema, com a promog¢ao, cujos atores sdo responsaveis pela
formulacao, fiscalizagdo e execugdo das politicas publicas; a defesa ou responsabilizagio,
que protege, restitui os direitos violados e responsabiliza os agressores; € o controle
social, como espaco majoritdrio da sociedade civil, com a atribui¢do de fiscalizar,
subsidiar e provocar o sistema para o cumprimento dos direitos.

A trajetoria delineada até este momento, ndo tem a pretensdo de historicizar
rigidamente o processo relatado, nem pretende se tornar uma narrativa presa aos
pormenores deste rico processo que agregou forcas vivas e potentes de todo pais,
sobretudo nos ultimos 30 anos, pelos direitos humanos de criangas e adolescentes, mas
trazer, de forma breve, mas enfatica, a importancia deste momento na luta pelos direitos,
que se tornou um marco na compreensao € no reconhecimento da fala das criancas e dos
adolescentes como sujeitos sociais € que se configurou como nascedouro da implantagao
da Doutrina de Prote¢do Integral no Brasil.

Esse processo deu impulso as mudangas no olhar historicamente predominante em
relagdo as criangas, inaugurando um novo momento, sob os auspicios da CF/1988,
considerada a “Constituicdo Cidada”, que introduziu legalmente a premissa de que a
crianca e o adolescente sdo prioridade absoluta, portadores de direitos fundamentais e que
precisam ser cuidados, de forma corresponsavel, pela familia, pelo poder publico e pela
sociedade.

Dessa forma, este processo afirmou o quarto sentimento acerca da crianga e do
adolescente, reconhecendo seu valor intrinseco como ser humano, cidaddo, com
necessidades especiais € o0 necessario respeito a sua condicdo de pessoa em
desenvolvimento, sujeito de direitos e destinatario de protecdo integral. A aprovacao do

ECA ha 32 anos eliminou, legalmente, o tratamento pejorativo de menor, carente, egresso,

12 https://www.legisweb.com.br/legislacao/?id=104402. Acessado em 20/06/2020.
13 https://www.legisweb.com.br/legislacao/?id=104398. Acessado em 20/06/2020.
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coitado, que permeava as leis e as politicas publicas, inaugurando um novo modelo de
participacdo da sociedade e das criangas e adolescentes.

Nesta perspectiva, € consenso que os varios contextos vivenciados pela sociedade
entre os séculos XVI e XXI, foram e sdo perpassados por avangos e conquistas, com
ampliagdo, qualificacdo e diversificagdo das politicas ptblicas voltadas para as criangas,
adolescentes ¢ suas familias, com reconhecimento da matricialidade deste nicleo, além
do avanco na intersetorialidade e interinstitucionalidade dos programas e servigos
ofertados a essas.

No entanto, também ¢ notoria a existéncia de muitos desafios explicitos e
subliminares, originarios de uma sociedade em que a medida ¢ o mundo adulto. Ademais
a nova ordem juridica e a todos os mecanismos garantidores de direitos implantados, as
criangas e os adolescentes ainda sdo submetidos, subjugados e inviabilizados, enquanto
atores sociais. As criangas e os adolescentes ainda sdo silenciados! Ou sua fala ¢
enquadrada em processos que nem sempre atendem a seus interesses e vontades.

Ainda persiste no seio da sociedade e na pratica de muitas instituicdes, uma cultura
androcéntrica e adultocéntrica, (Ariés, 1981; Charlot, 1986; Santos, 1996; Sarmento e
Pinto, 1997; Postman, 2011; Heywood, 2004; Rizzini, 2004; Belloni, 2009; Azambuja,
2016; Ghiraldelli, 2002), com uma visdo da crianga ¢ do adolescente como um ser
incapaz, fatica e juridicamente, o que resulta na ndo consideragdo de sua fala como digna
de atencdo e credibilidade — “crianga ndo conta”. Essa visao se traduz, muito
frequentemente, na forma como eles sdo inseridos nos ambientes sociais, como sao
ouvidos na familia, na escola e em varios outros ambientes de socializagdo, incluindo os
espagos que devem garantir seu atendimento nas situagdes em que seus direitos foram
violados.

Cada um desses espagos ainda ¢ desafiado a reconhecer, na prote¢do integral, o
ser sujeito da crianca e do adolescente, enquanto condi¢do primordial na garantia de seus
direitos humanos, saindo do plano das intengdes, materializando-se no ambito das

politicas publicas e nos sistemas de segurancga e justica.
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3.2- A VIOLENCIA SEXUAL CONTRA CRIANCAS E ADOLESCENTES, AS
POLITICAS PUBLICAS E O MARCO NORMATIVO PARA A ESCUTA NA
GARANTIA DE SEUS DIREITOS

3.2.1- Conceitualiza¢ao da violéncia

A andlise da violéncia cometida contra uma criangca ou adolescente, enquanto
fendmeno presente em todos os periodos da histéria humana requer a compreensdo do
significado da violéncia como parte integrante do proprio processo evolutivo da
humanidade, presente em diversos grupos sociais, sem distingao de cor, raca, etnia, sexo
ou classe social. Sua génese estd relacionada a imposi¢ao de poder do ser humano sobre
0 outro ou sobre a natureza, inicialmente na luta pela sobrevivéncia, mas assumindo
diferentes modalidades e significados simbolicos na constituicdo do ser humano e nos
agrupamentos sociais. A violéncia, além de endémica, apresenta alto grau de

complexidade, onde nas palavras de Faleiros (2017):

“[...] é um processo social, relacional complexo e diverso. E um processo
relacional, pois deve ser entendido na estruturacdo da propria sociedade e das
relagdes interpessoais, naturais e familiares. A sociedade se estrutura nas
relagdes de acumulagdo econdmica e de poder, nas contradigdes entre grupos
e de classes dominantes ¢ dominados bem como por poderes de sexo, género,
etnias, simbolicos, culturais, institucionais, profissionais ¢ afetivos.
(FALEIROS, 2017).

O conceito trazido por Faleiros (2017) associa poder e violéncia, palavra que em
sua etimologia, traduz-se por forga, controle, persuasdo. Essa relacdo entre poder e
violéncia é complementada por duas vertentes, onde os autores divergem acerca de qual
vem primeiro - poder ou violéncia. (WEBER, 1999, apud BIANCHI, 2014), um dos
grandes estudiosos da violéncia, estd entre os que consideram que o poder ¢ a chave para
a violéncia e que essa ¢ usada para resolver conflitos. Foucault (2008, p.149), argumenta
que as relagdes de poder postas pelas instituigdes, escolas, prisdes, quartéis, sdo
historicamente marcadas pela disciplina, trazendo que “[...] a disciplina traz consigo uma
maneira especifica de punir, que ¢ apenas um modelo reduzido do tribunal”. Logo, o poder
produz a disciplina que gera a puni¢do, uma manifestagdo da violéncia.

Em contraparte, Arendt (1974) considera poder e violéncia como opostos,
trazendo que violéncia existe quando ha a desintegracao do poder. Logo, o poder, de certa

forma, neutralizaria a violéncia.
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E fato que por se tratar de uma vivéncia mais experimental do que tedrica, a
definicdo de violéncia muitas vezes se mostra incompleta ou permeada por valores
culturais de uma determinada sociedade. Michaud (1989, p.8) aproxima-se de um
conceito, trazendo que em seu sentido etimolégico, violéncia deriva do latim, violentia,
como carater violento, bravo ¢ for¢a. Na analise do verbo violare, descreve tratar com
violéncia, profanar, transgredir. Michaud (1989, p.10) apresenta ainda como defini¢do:

“Ha violéncia quando, numa situa¢@o de interagdo, um ou varios atores agem
de maneira direta ou indireta, maciga ou esparsa, causando danos a uma ou
varias pessoas em graus variaveis, seja na sua integridade fisica, seja em sua

integridade moral, em suas posses, ou em suas participa¢des simbolicas e
culturais.”

Esta definicdo traz uma vigorosa aproximacdo ao estudo da violéncia contra
criangas e adolescentes, considerando que sua vivéncia afeta ndo somente a integridade
fisica, mas sua integridade moral e as possibilidades de participagdes simbolicas e
culturais, tornando-se, em muitos casos, invisivel aos olhos ou a escuta ndo especializada
do adulto.

Quanto aos sujeitos envolvidos na situagdo de violéncia, o termo vitima, tem sua
origem no latim victus e victimia, que significam dominado e vencido'*; enquanto o termo
agressor ¢ derivado do verbo agredi, que se enquadra num contexto obrigatoriamente de
acdo e movimento, de avangar; relacionando-se ao termo ofensor, perpetrador.

Quando a vitima ¢ uma crianga e seu agressor um adulto, a conotacdao desses
conceitos ganha valor exponencial, dada a posicdo de submissdo psicossocial imposta a
crianga, sua complei¢do fisica, sua inexperiéncia, seja na decifracdo dos codigos presentes
na atitude da violéncia ou mesmo na compreensdo e confusdo dos sentidos e significado
presentes na relagdo estabelecida com o agressor.

Saffioti (1989, p.14) distingue o acometimento da violéncia contra as criangas,
como resultando em sua vitimag¢do e/ou vitimizacdo. A vitimagdo ¢ consequéncia da
violéncia estrutural, produzida pelo modelo socioecondmico de base capitalista,
excludente, que vitima grande parcela da populagdo infantojuvenil com a pobreza,
exclusdo social, falta de acesso as politicas sociais basicas. Admite ainda que, apesar dos
sinais sociais detectados de normalizagdo dessa violéncia, frequentemente ¢ mais visivel

e identificada pela populagdo, que reconhece o agressor, mas numa dimensao abstrata, ou

14

https: t.wikipedia.org/wiki/V%C3%ADtima#:~:text=0%20termo%20v%C3%ADtima%?20ve

m%20do,se%20estende%20por%20v%C3%Alrios%20sentidos. Acessado em 18/02/2021.
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seja, ¢ 0 governo, ¢ o sistema capitalista, ¢ o modelo econdmico que promove a pobreza,
mas ndo da nome a esse agressor € ninguém se reconhece como responsavel pela
violéncia.

No caso da vitimizagdo, Saffioti (1989, p.14) argumenta que trata da concretude
das pessoas. Estampar a vitimiza¢cdo de uma crianga ¢ reconhecer a identidade da vitima
e do agressor. Por exemplo, ¢ o pai morador de tal bairro que abusou da filha de seis anos;
¢ o idoso de 60 anos que pagou pelos servigos sexuais de um adolescente; ¢ o professor
de tal escola que estuprou a aluna. Ainda segundo a autora, o sistema capitalista,
excludente, produz um modelo de sociedade, em cujas engrenagens, produzem-se a
vitimagao e a vitimizagdo das criangas e dos adolescentes, sendo que as que se encontram
em situagdo de vulnerabilidade social estdo mais expostas a serem vitimas nas duas
modalidades. Dito de outra forma, o processo de vitimagdo atinge as criangas € 0s
adolescentes alijados dos direitos a cidadania, cujas familias vivem em situagdo de
vulnerabilidade, mas a vitimizacdo ultrapassa as fronteiras economicas e de classes
sociais, podendo atingir as criancas e adolescentes de todos os estratos sociais.

Na compreensdo do poder do adulto sobre a crianga, que muitas vezes, gera
violéncia, Saffioti (1989, p.17) faz uma analogia entre o macro poder ¢ o que ela
denominou sindrome do pequeno poder. Ao macro poder nomeia a triade presente no
sistema de dominagdo estruturado secularmente com o patriarcado, o racismo e o
capitalismo imprimindo a for¢a as camadas mais vulneraveis da populacdo. A essas trés
categorias, ela compara o adultocentrismo'® presente historicamente na relagdo adulto-
crianca. No entanto, a autora argumenta que diferente do antagonismo gerado pela relacao
de dominacgao patriarcado- racismo-capitalismo, o adultocentrismo impde a subordinagao
da crianga pela hierarquia, sob a égide do papel social do adulto de inserir, educar e
preparar a crianga para seu lugar na sociedade.

Enquanto na vitimagao a crianga sofre as consequéncias de o macro poder, onde
os detentores do capital, da raga (branca) e do género (masculino) dominante a submetem
como ator social numa classe subalternizada; na sindrome do pequeno poder, a crianga ¢
vitimizada pelo(s) adultos que a rodeiam, infringindo sua parcela de dominacdo nas
relagdes cotidianas, reproduzindo a violéncia em seu micro espaco de poder e onde a

crianga € o ser que se encontra na ponta da cadeia de dominagao.

15 Termo designado para o poder exercido pelo adulto sobre a crianga, que por hierarquia deve se
subordinar e apreender os valores e costumes da sociedade.
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Portanto, pensar e atuar no enfrentamento a violéncia contra criangas e
adolescentes, significa compreender essa cadeia de dominagdo e como ela se expressa
diante do menino e da menina, enquanto seres submetidos aos dois niveis de poderes,
tornando sua fala cerceada pela autoridade simbdlica exercida pelo adulto, que lhe impde
a verdade, o correto e o aceitavel. Exercer o poder de fala nestes contextos e nio ser
revitimizado ¢ o grande desafio presente na rede de protecdo dos seus direitos,

sobremaneira na escuta especializada de criangas e adolescentes.

3.2.2- A violéncia sexual contra criancas e adolescentes

Quando destacamos a violéncia sexual contra criangas e adolescentes'®, foco desta
pesquisa, constata-se que a conceituacdo dessa violéncia, a compreensdao de como se
expressa € os cuidados junto as vitimas ainda sdo muito recentes no mundo e no Brasil.
Um marco fundamental foi o I Congresso Mundial Contra a Exploragao Sexual Comercial
de Criancas, em 1996, onde foi delimitada a conceituacdo da violéncia sexual,
subdividindo-a em duas macro categorias: o abuso, nas modalidades intra e extra familiar
e a exploracao sexual, nas modalidades de trafico de seres humanos, prostitui¢ao, turismo
sexual e pornografia infantojuvenil.

Cabe salientar que, no que se refere a exploracao sexual, essa conceituagdo teve
um papel fundamental na atengdo a este publico, visto que contribuiu para a defini¢do de
que as criangas e adolescentes ndo se prostituem, mas sdo exploradas sexualmente,
evidenciando sua condicdo de vitima sem escolha voluntdria, por sua condicdo em
desenvolvimento.

A partir do avango nas pesquisas, diagnosticos e do ordenamento juridico, a
conceituagdo foi mais bem delimitada, inclusive, compreendendo que sdo muitas as
modalidades de violéncia sexual que vitimizam a crianga e o adolescente, configurando
a violéncia sob as denominagdes: violéncia doméstica, abuso sexual intrafamiliar ou
incestuoso, abuso sexual extrafamiliar, trafico de pessoas, pornografia infantil,
exploragdo sexual no turismo.

O Codigo Penal Brasileiro (CP) tipifica a violéncia sexual, trazendo o estupro, que
até 2009 era considerado como crime apenas nas situacdes em que ocorria conjuncao

carnal. Foia lein® 10.015, de 07 de agosto de 2009, que alterou essa tipificagdo, que em

16 Dados do UNICEF apontam que um milhdo de criancas vitimas de violéncia sexual no mundo.
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seu art. 213, regulamenta o estupro como: “Constranger alguém mediante violéncia ou
grave ameaca a ter conjungdo carnal ou a praticar ou permitir que com ele se pratique
outro ato libidinoso”, com pena de reclusdo de 6 a 10 anos (BRASIL, 2009).

O art. 216- A traz o assédio sexual, como sendo: “Constranger alguém com o
intuito de obter vantagem ou favorecimento sexual, prevalecendo-se o agente de sua
condicdo de superior hierdrquico ou ascendéncia inerente ao exercicio de cargo,
emprego ou fun¢do.” A pena serd aumentada de 1/3 se a vitima for menor de 18 anos
(BRASIL, 2009).

Destaca-se no CP a tipificacdo de estupro de vulneravel, prescrito no Art. 217-
A, referindo-se aos crimes sexuais contra vulneraveis que também foram inseridos a
partir da alteragdo de 2009, objetivando um maior grau de prote¢do juridica aos menores
de 18 anos, em atengao aos indicadores de crescentes casos de abusos sexuais contra
criancas e adolescentes. Neste sentido, reza que “ter conjuncao carnal ou praticar outro
ato libidinoso com menor de 14 anos, a pena prescrita ¢ de reclusdo de 8 a 15 anos.”

Em 2014, o plenario da Camara dos Deputados aprovou, por unanimidade, um projeto
de lei que tipificou a exploragdo sexual de criangas, adolescentes e vulneraveis como crime
hediondo, notadamente estupro e estupro de vulneravel (CP, Arts. 213 e 217-A),
independentemente da existéncia ou nao de conjun¢do carnal, por esse ato decorrer da
gravidade de sua ocorréncia na vida de criancas e adolescentes, que transcende a
brutalidade do ato praticado e produz consequéncias que comprometem a satude fisica e
emocional das vitimas, sobretudo nas mais jovens.

Como ¢ perceptivel, o CP ndo detalha as modalidades da violéncia sexual,
segundo descritas pos I Congresso Mundial Contra a Explora¢do Sexual Comercial de
Criangas (1996). Para fins desse estudo, descreveremos alguns desses conceitos,
considerando sua prevaléncia, segundo descritas pelos atores entrevistados nesta
pesquisa, onde o abuso sexual e a exploragdo sexual aparecem como as modalidades de
maior frequéncia, sobretudo o abuso, incluindo os atos abusivos intra e extrafamiliares.

O abuso sexual ¢ marcado pela presenca de um jogo de sedugdo, sem
intermediacdo de dinheiro ou qualquer outra troca material, sendo expresso por uma
relagdo de poder entre duas ou mais pessoas, uma delas na condi¢ao de abusador e a outra,

de abusada. Cohen (2000) define:

Abuso sexual ¢ qualquer relacionamento interpessoal no qual a sexualidade ¢
veiculada sem o consentimento valido de uma das pessoas envolvidas,
implicando em violéncia psicologica, social e/ou fisica.
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Faleiros (2000 p.15) contribui com essa defini¢do, trazendo que o abuso sexual
deve ser entendido como uma situagdo de ultrapassagem de limites, de direitos humanos,
legais, de poder, de papéis, do nivel de desenvolvimento da vitima, do que essa sabe e
compreende, do que o abusado pode consentir fazer e viver, de regras sociais, familiares
e de tabus.

Essa forma de violéncia, caracteriza-se pela ultrapassagem de limite que ocasiona,
envolvendo o uso abusivo da sexualidade de uma crianga por um adulto, que podera
resultar na deturpacao das relagdes sécio, afetivas e culturais entre esses, transformando-
as em relacdes genitalizadas, erotizadas, violentas e criminosas; descaracterizando nas
criangas e nos adolescentes a representagdo social dos papéis dos adultos, confundindo as
relagdes sociais, subvertendo a natureza da legitimidade e autoridade do adulto, de seus
papéis e fungdes sociais.

Essa relacdo entre criangas, adolescentes e adultos, assume conotagdo de relagdes
desumanas, desprotetoras; agressivas, provocando no psiquismo da crianga uma
“confusdo linguas”, tendo em vista que a crianga busca afeto e protecdo no adulto, mas
recebe em troca o desrespeito a sua condicao de sujeito, subjugando-a, fazendo uso de
seu corpo para satisfa¢do sexual e, muitas vezes, mantendo essa relagdo pautada no medo,
com ameagas ¢ chantagens.

O abuso sexual praticado por um adulto contra uma crianga ou um adolescente,
pode ocorrer com contato fisico ou ndo, o que muitas vezes dificulta a observacio das
marcas em Sseu corpo, como no exibicionismo (exibicdo dos Orgdos genitais, de
masturbacdo ou de relacdo sexual); no voyeurismo (o adulto tem prazer em olhar a crianga
ou o adolescente despido ou se masturbando, por exemplo), ou mesmo na exibicdo de
videos erdticos ou outro tipo de material pornografico para a crianca ou adolescente, o
que pode dificultar a comprovagdo material do abuso e a minimizagdo ou negacao do
ocorrido, levando os adultos a também minimizarem as consequéncias dos seus atos.

Em todas essas situacdes de abuso ha a imposi¢ao de uma vivéncia sexual adulta,
para a qual a crianca e o adolescente ndo estdo preparados ou amadurecidos, trazendo,
muitas vezes, consequéncias nefastas para seu desenvolvimento.

Diferente do abuso, a explora¢do sexual se configura como atos nos quais a
crianca ou o adolescente ¢ usado sexualmente por troca de dinheiro, objetos, alimentos e

favores.
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Consiste no uso de uma crianga ou adolescente para fins sexuais em troca de
dinheiro ou favores em espécie, entre a crianga ou adolescente, o cliente, o
intermediario ou agenciador e outros que se beneficiam do comércio de
criangas para esses propositos. (Congresso Mundial Contra a Exploragao
Comercial de Criangas, UNICEF, 1996).

Essa forma de violéncia se expressa nas modalidades de pornografia infantil,
trafico para fins sexuais € no turismo. Segundo Leal (2001), a exploragdo sexual esta
relacionada a aspectos historicos, econdmicos e ao sistema de valores arbitrados nas
relagdes sociais, especialmente o patriarcalismo, o racismo € a apartacdo social, os quais
se opdem a ideia de emancipagdo das liberdades econdmicas, culturais e da sexualidade
humana.

A vitimizagdo de criancas e adolescentes pela exploracdo sexual muitas vezes
acaba sendo inviabilizada ao olhar da sociedade e dos profissionais da rede de protegao,
pela visdo viciada pela cultura local e pelos meios de comunica¢do. Dessa forma,
constata-se na sociedade, por um lado a estimulagdo e erotizagdo precoce das criangas e
dos adolescentes, por meio do uso de vestimentas inadequadas, dancas e musicas
pejorativas, além de outras praticas desrespeitosas e, por outro lado, banalizam as atitudes
abusivas em relagdo a essas criangas e adolescentes, culpabilizando-os pela violéncia
sofrida ou mesmo afirmando que as mesmas consentiram a violéncia, portanto, ndo sdo

vitimas.

Figura 02- Organograma dos tipos de violéncia contra criangas e adolescentes, detalhando as

modalidades da violéncia sexual
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Abuso sexual Exploracio sexual
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Fonte: Childhood Brasil (2018)
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Os conceitos acima descritos reiteram a incapacidade da crianga e do adolescente
autorizarem o agressor a manter a interacao abusiva, tendo em vista o desequilibrio e a
desigualdade de poder existente entre ambos; como também alerta para o papel dos
adultos, sejam familias, professores, médicos, vizinhos, entre outros, de ouvi-las, quando
da revelacdo da violéncia de forma espontanea, mas, sobretudo, de protegé-las, sem se
tornarem invasivos.

A vivéncia de um abuso ou de uma exploracdo sexual, em suas diversas matizes,
influenciada pela frequéncia na ocorréncia, tipo de relacdo e papel do agressor na vida da
crianca e do adolescente, ou mesmo o frequente acompanhamento de outras formas de
violéncia, podem acarretar transtornos psicoldgicos, sociais e educacionais de dificil
reversdo, trazendo mudangas emocionais, comportamentais € cognitivas, que requer um
atendimento multiprofissional, sobretudo uma escuta especializada e acompanhamento
psicoterapico, junto a vitima, fortalecendo-a e protegendo-a.

No que diz respeito a revelacdo da violéncia pela crianca e pelo adolescente, os
autores (Santos, Farias, & Rocha, 2015; Werneck, Goncalves, & Vasconcelos, 2014;
Abramovay, 2006; Michaud, 1989; Nepomuceno, 1999; Minayo, 2006; Azevedo &
Guerra, 1989; 1993; 1995) concordam que a ndo revelacdo da violéncia pela crianca e
adolescente vitimizado, representa ndo somente o medo das consequéncias ou a falta de
valorizacao de sua palavra, mas lhe ocasiona a sensacdo de desamparo, em consequéncia
da percepcao da fragilidade dos adultos em protegé-lo de seu agressor.

O reconhecimento da violéncia sexual e a normatizagdo dos direitos que precisam
ser garantidos ou ressarcidos, ainda ¢ um desafio do conjunto da sociedade e dos atores
que compdem a rede de prote¢do, que devem estar preparados e com espacos adequados
para o momento de uma possivel revelacdo de violéncia por parte de uma crianga e ou
adolescente, seu acolhimento e o acompanhamento, por meio da protecdo e da garantia
de politicas publicas, de forma a assegurar as condi¢des para um desenvolvimento
saudavel, a ressignificacdo da violéncia vivida e a projecdo de uma vida feliz para as
criangas e os adolescentes que hoje tém suas vidas invadidas e devastadas pelo fenomeno

da violéncia sexual.
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3.2.3- A escuta de criancas e adolescentes vitimas de violéncia sexual e o marco

normativo

A prevengdo e a protecdo de criangas e adolescentes vitimas de violéncia, pela
complexidade do fendmeno e multiplicidade de servigos necessarios, tem requerido do
conjunto dos atores envolvidos na implementac¢do e no funcionamento dos mecanismos
de protecdo previstos pelo ECA, sobretudo do Conselho de Direitos da Crianca e do
Adolescente, como 60rgdo paritario, responsavel pela elaboracao e fiscalizagao da Politica
de atendimento a criangas e adolescentes nos trés niveis de governo, a prioriza¢ao do
enfrentamento a violéncia em suas diversas modalidades, com énfase na violéncia sexual
por seus aspectos multifacetados, endémico e presente em todas as camadas da sociedade.

E consenso que o enfrentamento a violéncia sexual no ambito dos municipios,
exige o investimento em estratégias que estimulem a participagdo do governo e da
sociedade civil e a constante reorganizacdo do SGDCA, notadamente da rede de protegao,
enquanto espago constituido pelos o6rgdos, que desenvolvem programas, projetos e
servicos que concretizam as politicas publicas setoriais garantidoras dos direitos no
territorio onde vivem as criangas, os adolescentes ¢ suas familias.

A construcdo do arcabougo legal e das politicas nacionais resultou e materializou
um processo de intensa participagdo da sociedade civil organizada, a exemplo de espacos
de enfrentamento a violéncia sexual contra criangas e adolescentes, como a Articulagio
Internacional Contra a Prostituicdo, Pornografia e Trafico de Criangas e Adolescentes —
ECPAT!", como coalisdo de organizagdes que atuam para a elimina¢io da violéncia
sexual contra criangas e adolescentes. Por iniciativa desta rede, foi realizada, em 1996, o
I Congresso Mundial Contra a Exploracdo Sexual Comercial de Criangas, em Estocolmo,
na Suécia, com papel fundamental na defesa dos direitos humanos de criangas e
adolescentes, por reconhecer a violéncia sexual como crime contra a humanidade,
requerendo dos paises que o integraram uma agenda de compromissos, no qual,
representantes do Brasil, junto a lideres politicos e representantes governamentais, 6rgaos
das Nagdes Unidas, diversas ONGs e especialistas na tematica de 122 paises,
comprometeram-se com o cumprimento de uma agenda de agdes contra a pornografia, a
prostituicdo infantil e o trafico de criangas, consideradas formas de violacao de direitos

humanos.

17 http://ecpatbrasil.org.br/. Acesso em 14,/01/2020.
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Como signatario dos compromissos assumidos pelos governos, o Brasil elaborou
o Plano Nacional de Enfrentamento a Violéncia Sexual Contra Criangas ¢ Adolescentes
(BRASIL, 2000), em Natal/lRN, contando com a participagdo de mais de 100
organizagoes.

O Plano Nacional foi uma referéncia, sendo adotado pelo Conselho Nacional dos
Direitos da Crianga e do Adolescente (CONANDA), como diretriz basica na formulacao
de politicas publicas, prevendo acdes descentralizadas para os estados e recomendando a
elaboracdo de Planos Estaduais € Municipais. Foram ainda adotadas estratégias de
fortalecimento do movimento nacional, com a criagdo do Comité Nacional de
Enfrentamento a Violéncia Sexual Contra Criancas e Adolescentes, em 2003.

Delimitando ainda que os Planos, enquanto nortes para a condugao das politicas
publicas nos trés niveis de governo seriam coordenados pelos Conselhos de Direitos da
Crianga e do Adolescente, com avaliagdo e monitoramento sistematicos pelo governo e
pela sociedade civil.

No estado de Pernambuco, o primeiro Plano Estadual de Enfrentamento a
Violéncia Sexual contra Criancas e Adolescentes foi elaborado e aprovado em 2003, para
um periodo de dois anos (2003-2005), com revisdes realizadas nos anos de 2007 e 2008.
O municipio do Recife, territério desta pesquisa, conta com o Plano de Enfrentamento da
Violéncia Sexual Contra Criancas e Adolescentes elaborado desde 2001. Possuindo
também uma Politica Municipal de Protecdo Especial de Criancas e Adolescentes,
aprovada através da Resolugao n.° 13/2004 do COMDICA (RECIFE, 2004).

Ainda como referéncia na construg@o de politicas publicas de protecdo a infancia
e adolescéncia, em 2001, aconteceu o 2° Congresso Mundial contra a Exploragdo Sexual
Comercial de Criangas, em Yokohama, no Japao. Nesse momento foi reconhecida a
exploracgdo sexual comercial de criancas e adolescentes como fendmeno que acontece em
todo o mundo, apresentando apenas caracteristicas diferentes de um local para outro.

Nesse Congresso o Brasil apresentou o seu Plano Nacional de Enfrentamento a
Violéncia Sexual Infantojuvenil, criando, nesse mesmo ano, o Programa Nacional
Sentinela, coordenado pelo Ministério da Assisténcia Social, visando a promog¢do do
atendimento especializado as situagdes de violéncia doméstica e sexual contra criangas,
adolescentes e suas familias.

Os processos e instrumentos acima descritos, criaram condigdes para a
implementagdo de politicas protetivas da crianca e do adolescente contra a violéncia

sexual e os anos subsequentes trouxeram a contribuicdo de pesquisas e diagndsticos,
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como a Pesquisa sobre Trafico de Mulheres, Criancas e Adolescentes para Fins de
Exploragdo Sexual Comercial no Brasil (PESTRAF), (LEAL e LEAL, 2002), que
identificou 241 rotas de trafico de seres humanos para fins de exploragdo sexual, trazendo
resultados fundamentais para orientar as acdes da Secretaria Especial de Direitos
Humanos (SEDH), da Comissdo Intersetorial e da Frente Parlamentar em Defesa dos
Direitos da Crianga e do Adolescente.

Todo esse movimento rebateu na elaboragdo de politicas publicas e na
regulamentacdo da prote¢ao nos periodos seguintes, por meio de leis complementares que
foram se somando, haja vista que apesar de todos os avangos conquistados, a crianga € o
adolescente ainda tém sido vitimas de violéncia sexual, sendo ainda, muitas vezes,
revitimizados dentro do sistema que deveria protegé-los.

Um dos fatores que provoca a revitimizacdo € 0 momento em que a crianga € o
adolescente precisam ser ouvidos pela rede de protecdo. A esse respeito, o ECA
reconhece, em seu capitulo II, o direito da crianga a liberdade, ao respeito e a dignidade,
e, em seu art. 16 o direito a liberdade, como a opinido e a expressdo, em conformidade
com a Convenc¢do Internacional sobre os Direitos da Crianga (1989), que em seu art. 12

assegura:

1.0s Estados Partes garantem a crianga com capacidade de discernimento o
direito de exprimir livremente a sua opinido sobre as questdes que lhe
respeitem, sendo devidamente tomadas em consideracdo as opinides da
crianga, de acordo com a sua idade e maturidade.

2. Para este fim, ¢ assegurada a crianga a oportunidade de ser ouvida nos
processos judiciais e administrativos que lhe respeitem, seja diretamente, seja
através de representante ou de organismo adequado, segundo as modalidades
previstas pelas regras de processo da legislagdo nacional.

No cumprimento dessas prerrogativas, constata-se, entre os desafios, que a escuta
de criangas e adolescentes ¢ realizada, muitas vezes, sem o devido respeito a seu tempo e
momento de fala, suas formas de expressao, sua privacidade e seu direito ao siléncio.
Mesmo quando ¢ dada relevancia a sua escuta, seja para garantir sua protecdo, cessar a
violéncia e responsabilizar o agressor, essa escuta ainda ¢ uma pratica repleta de
polémicas, desencontros, equivocos, pontos de discordia e, o que € mais greve, muitas
vezes se torna espago de revitimizagao, sobretudo quando a fala ¢ suscitada a uma vitima
de violéncia sexual, onde pesquisa realizada pela organizagdo Childhood Brasil (2017),
aponta que a crianga muitas vezes ¢ submetida a um sistema inquisidor, pouco acolhedor,

onde precisa repetir a fala a respeito da violéncia sofrida, de cinco a dez vezes dentro do
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sistema. Neste ponto, ressalta-se também a necessaria atengao ao siléncio da crianga e do
adolescente, que muitas vezes “grita” por ser ouvido, acolhido e cuidado em sua
subjetividade, sobretudo nos momentos em que expressa suas experiéncias, sentimentos,
desejos, opinides.

A pratica da escuta de criangas e adolescentes ainda ¢ repleta de contradi¢des e
auséncia de protocolos. Para citar um exemplo de como as mudancas ainda se expressam
com pesos diferentes na escuta de uma crianga ou de um adolescente, poderiamos citar
os processos judiciais que envolvem criangas como vitimas ou testemunhas, onde os
avancos sdo claros na legislacdo e nas praticas da escuta, quando envolve dentncia de
violéncia ou numa disputa de guarda familiar, onde sua fala ¢ reconhecida como
importante na resolutividade do processo. No entanto, nos processos que envolvem uma
crianga em situagdo de acolhimento institucional ou um adolescente a quem se atribui ato
infracional essa escuta ndo ¢ feita ou realizada de forma insatisfatoria.

Nesta perspectiva, a escuta de criangas e adolescentes, como parte de uma luta e
reconhecimento de seus direitos, encontra-se positivada na Doutrina de Prote¢ao Integral
em nivel internacional e no Brasil, conferindo-lhe, entre os direitos fundamentais, o de se
expressar e emitir sua opinido, tendo respeitada sua condicdo peculiar de
desenvolvimento. No entanto, sua concretude ainda oscila entre avangos e retrocessos
presentes nos varios segmentos, a depender, muitas vezes, da visdo e do compromisso do
profissional ou do legislador de plantdo, que executa os servicos ou ministra a lei,
respectivamente, com uma significativa fragilidade, seja pelas praticas de escuta arcaicas,
centrada em condutas adultas; pela falta de formacao especifica; pela rotatividade dos
profissionais ou pelo desenvolvimento de fungdes que ndo lhes competem nos servigos e
pela auséncia de fluxos e protocolos adotados pelas instituigdes ou entre elas.

Referindo-se as politicas publicas, cujos servigos compdem a rede de protecao dos
municipios, algumas regulamentacdes vém disciplinando a atua¢do das mesmas, no que
diz respeito aos cuidados as vitimas de violéncia, notadamente as que requerem a protegao
na atencdo emergencial € no acompanhamento a curto, médio e longo prazo, por meio de
servigos integrados, com énfase na intervencdo insterinstitucional e intersetorial, como
parametros essenciais quando se busca evitar a sobreposi¢do de a¢des e a revitimizagdo

da crianca e do adolescente na escuta.
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3.2.3.1- A Politica de Educacdo

A Politica de Educacao se constitui como direito fundamental garantido no ECA,
que em seu art. 53 descreve que “a crianga e o adolescente tém direito a educagdo, visando
o pleno desenvolvimento de sua pessoa, preparo para o exercicio da cidadania e
qualificacdo para o trabalho”. Portanto, ¢ o espago fisico, simbolico e relacional
privilegiado, no qual as criangas e adolescentes precisam ser acolhidas, protegidas e
cuidadas, considerando sua integralidade, aliando-se ainda as politicas de lazer, esporte e
cultura.

Como espago de ampliacao da socializa¢do e complementar a familia, a educagao
¢ considerada por muitos especialistas como a porta para a garantia de outros direitos
interseccionalmente alinhados, sendo, portanto, componente fundamental dentro da rede
de protegdo, ressaltando-se como possuidora de responsabilidade social ampliada.

Durante muito tempo, a escola, enquanto equipamento que materializa o sistema
de educagdo esteve isolado em seu papel de ensinar, ndo se vendo como parte de um
sistema que envolve outros atores fundamentais a garantia do pleno direito das criancas
e dos adolescentes, o que acabava alijando-a da comunidade e dos demais atores sociais,
e reduzindo sua intervengao ao ocorrido entre os muros do ambiente escolar.

Um dos programas que vem se destacando na prote¢@o a criangas e adolescentes
vitimas de violéncia ¢ o Programa a Escola que protege, implantado em 2004 pelo
Ministério da Educacdo (ME), por intermédio da Secretaria de Educagdo Continuada,
Alfabetizagao e Diversidade (SECAD), tendo por finalidade promover agdes educativas e
preventivas para reverter a violéncia contra criangas e adolescentes. Este projeto se
destaca pelas agdes formativas e a produgdo de material didatico para a prevengdo e o
enfrentamento a violéncia nas escolas.

Vale destacar a publicacdo, em 2007, do Caderno 5 do SECAD, intitulado:
Proteger para educar: a escola articulada com as redes de protecdo a criangas e
adolescentes, trazendo a visdo, a partir da escola, da integracdo desta a rede de protegao,
na abordagem de temas que desafiam a sociedade e no reconhecimento dos sinais de
violéncia como sua responsabilidade: “¢ preciso que os gestores, professores e demais
profissionais que atuam na educacdo estejam preparados para o reconhecimento, a
prevencdo e o enfrentamento das diferentes situacdes de violéncia a que estd exposta a

populacdo infantojuvenil” (Caderno SECAD, n° 5, p.40).
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Ainda como resultado, a Resolucdo/CD/FNDE n° 37 de 22 de julho de 2008
(BRASIL, 2008), oferece caminhos para o financiamento de projetos pela Rede Federal
de Ensino Profissional e Tecnoldgico para a formagdo de profissionais da educacdo da
rede publica de educagdo basica para o enfrentamento, no contexto escolar, das diferentes
formas de violéncias contra criancas e adolescentes.

A cidade do Recife, territorio desta pesquisa, além do Programa Escola que
protege, conta com o Nucleo de Enfrentamento a Violéncia Escolar (NEVE), citado nessa
pesquisa por entrevistados que atuam nas escolas. Surgiu para trabalhar diretamente
contra a violéncia nas escolas, numa perspectiva pedagogica.

O Recife conta ainda com a a¢do ‘Maria da Penha vai a escola — Construindo a
Igualdade’'® que atua no enfrentamento a violéncia de género por meio de agdes
integradas e educativas junto a (os) alunos (as) da rede municipal, na formacdo dos
professores e dos pais.

Os programas e projetos acima citados atestam o avango da politica de educacao,
na perspectiva de ampliar a intervencdo da educagdo, para além da sala de aula, apesar
dos desafios ainda presentes na adesdo de muitos gestores e profissionais da educacao.
No entanto, € notorio o reconhecimento da violéncia como fendmeno presente na escola,
a importancia da formagao dos profissionais para o reconhecimento da mesma e o papel

da escola como constituinte da rede de protecao.

3.2.3.2- Politica de Saude

Entre os servigos que integram a rede de protecdo, os da assisténcia a saude se
destacam com uma trajetoria de avangos na legislacdo, no reconhecimento da violéncia
sexual contra criangas e adolescentes, no atendimento as vitimas e em sua notificagao.

Destaca-se, entre os marcos legais, a Portaria n° 1.968, de 25 de outubro de 2001,
que dispde sobre a notificagdo, enquanto mecanismo essencial na dentincia da suspeita de
violéncia sexual, ou seja, nos “casos de suspeita ou de confirmagdo de maus tratos contra
criancas e adolescentes atendidos nos servigos do Sistema Unico de Saude (SUS)”

(BRASIL, 2001). Em seu art. 1°, estabelece que “os responsaveis técnicos de todas as

entidades de satde integrantes ou participantes, a qualquer titulo, do SUS, deverdo

18 http: //www2.recife.pe.gov.br/pagina/balanco-maria-da-penha-vai-escola.
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notificar o Conselho Tutelar da localidade, todo caso de suspeita ou confirmagdo de maus
tratos contra criangas e adolescentes, por eles atendidos” (BRASIL, 2001).

A Lei n° 12.845, de 1 de agosto de 2013 (BRASIL, 2013)., dispde sobre o
atendimento obrigatério, multidisciplinar e integral as pessoas em situagdo de violéncia
sexual nos hospitais. Em seu art. 1°, discorre ainda sobre a aten¢do intersetorial, frisando
a possibilidade dos encaminhamentos aos servigos de assisténcia social, reiterando a
necessdria integragdo dos servigos. (Ver, Lei 13.431/2017, Art. 14. § 2°).

O Decreto n° 7.958, de 13 de margo de 2013 (BRASIL, 2013) avanga,
estabelecendo as diretrizes para o atendimento as vitimas de violéncia sexual pelos
profissionais de seguranga publica e da rede de atendimento do SUS. Embora o mesmo
ndo especifique as criangas e os adolescentes, disciplina o atendimento humanizado as
vitimas de violéncia, dando énfase a sua escuta, como no art. 1°, inciso III a
“disponibilizacdo de espago de escuta qualificado e privacidade durante o atendimento,
para propiciar ambiente de confianca e respeito a vitima” (BRASIL, 2013). E no inciso
V traz a necessaria “identificagdo e orientagdo as vitimas sobre a existéncia de servicos
de referéncia para atendimento as vitimas de violéncia e de unidades do sistema de
garantia de direitos” (BRASIL, 2013), reconhecendo e refor¢cando a necessidade do
atendimento em rede.

Outro elemento importante regulamentado neste decreto, ainda no inciso V, letra
“e” traz como procedimento “a descrigdo minuciosa de vestigios e de outros achados no
exame realizado na vitima” (BRASIL, 2013), o que pode trazer celeridade na profilaxia
de doencas sexualmente transmissiveis e na gravidez indesejada, mas também produzir
informag¢des com provas antecipadas, que a preserve de nova exposi¢do no Instituto
Meédico Legal (IML), de forma a minimizar a exposi¢ao da crianga e do adolescente neste
o6rgdo, o que geralmente ¢ muito vexatdria.

A Portaria n® 485, de 1° de abril de 2014 (BRASIL, 2014) avanga substancialmente,
redefinindo o funcionamento do servico de atencdo as pessoas em situacdo de violéncia
sexual no ambito do SUS, trazendo em seu art. 4° que os servicos de atencdo as pessoas
em situagdo de violéncia sexual poderdo abranger, entre as classifica¢des, os incisos II -
Servico de Referéncia para Atengdo Integral a Adolescentes em Situagdo de Violéncia
Sexual; e III - Servigo de Referéncia para Atencao Integral as Criangas em Situacdo de
Violéncia Sexual.

O art. 5° trata da instalacdo de Servicos de Referéncia para Atencdo Integral as

Mulheres, Adolescentes, Criancas, Homens ¢ Pessoas Idosas em Situagdo de Violéncia



66

Sexual, frisando que terdo suas acdes desenvolvidas em conformidade com a Norma
Técnica de Prevengdo e Tratamento dos Agravos resultantes da violéncia sexual contra
mulheres e adolescentes, do Ministério da Satde, realizando, conforme inciso III - escuta
qualificada, de forma a propiciar um ambiente de confianga e respeito. O inciso VI traz o
atendimento psicologico e o X —o preenchimento da ficha de notificagdo compulsoria de
violéncia doméstica, sexual e outras violéncias.

Dessa forma, essa regulamentagdo dispde sobre a escuta qualificada na satde,
considerando a natureza das necessidades presentes a uma vitima de violéncia sexual,
devendo ser analisado na cidade do Recife, alvo deste trabalho, em que medida a satde
realiza essa atribui¢do ou mesmo se vé com esse papel.

A legisla¢do avanga ainda na Portaria n® 1.968/2001, que referenda o disposto no
Decreto 7.958, de 13 de margo de 2013, trazendo na § 1° “Sem prejuizo da atuacdo do
IML, os estabelecimentos de saude poderdo realizar, no ambito dos servigos de referéncia
dispostos no "caput", a coleta, guarda provisoria, preservacao e entrega de material com
vestigios de violéncia sexual”, o que na pratica pode contribuir substancialmente na
prote¢do das criancas e dos adolescentes, poupando-os de uma segunda exposicao de seu
corpo ou mesmo tendo que responder a algum questionamento nesse 6rgao. (BRASIL,
2013).

O art. 8° reza que “os Servicos de Referéncia para Atencao Integral a Adolescentes
e as Criancas em Situacdo de Violéncia Sexual comunicardo imediatamente ao Conselho
Tutelar, da respectiva localidade, a suspeita ou confirmagao de maus tratos contra crianga
¢ adolescente, de acordo com o art. 13 da Lei n° 8.069/1990”, reconhecendo a
complementaridade dos mecanismos de protecdo, que € asseverada no art. 14, inciso 111,
que traz entre as competéncias das Secretarias de Saude dos Estados, do Distrito Federal
e dos Municipios “estabelecer fluxos e mecanismos de referéncia e contra referéncia entre
os servicos, de forma que o acesso seja ampliado e o atendimento adequado e
humanizado, observada a organizagdo das redes regionalizadas de atencdo.” (BRASIL,
1990).

Pelo exposto, a politica de saide obteve significativos avangos na protecdo a
infancia e adolescéncia do ponto de vista da regulamentacdo e da criagdo de mecanismos
no atendimento as vitimas de violéncia sexual e na integra¢do dos servicos, somando-se
a criagdo da Linha de cuidados para atendimento integral a satide de criangas,
adolescentes e suas familias em situagdes de violéncia (SUS, 2010), que dispoe de

orientacdes para os gestores e profissionais da saude, tornando-se uma referéncia nacional
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para o atendimento a criangas e adolescentes em situacao de violéncia e que se articula as
demais politicas publicas na perspectiva do cuidado integral.

Ainda com respeito as normativas que contribuiram para a reflexao e implantagao
de novas praticas na escuta de criancas e adolescentes na satide, faz-se importante citar o
contraponto do Conselho Federal de Psicologia (CFP), que participando das discussdes
para a implantacdo do Depoimento sem dano no RS, em 2003, questionou o papel do
psicologo na escuta de criangas e adolescentes vitimas de violéncia sexual no sistema de
justica. Como resultado dessa participacdo, em 2015, publicou o parecer O CFP e a pratica
da escuta especial de criangas e adolescentes vitimas de violéncia, abuso e exploracao
sexual, no qual se manifesta contrario a escuta especial, argumentando, como 6rgdo
normativo da profissdo, ndo concordar com a participacdo do psicdlogo nessa
metodologia na oitiva de criancas e adolescentes; e que o mesmo vai de encontro aos
principios éticos da profissdo. Traz ainda que o papel do psicologo na Justica ndo ¢ apoiar
a producdo de provas, mas a defesa dos direitos das criangas e adolescentes, por meio de
parecer técnico, producdo de laudos, pareceres, estudos, de forma a municiar o legislador
em suas decisdes.

Esse parecer do CFP se pautou nas praticas de depoimento de crianga e do
adolescente na Justica no periodo, ndo fazendo referéncia a escuta no restante da rede de
prote¢do, cuja legislagdo vigente ainda ndo contemplava.

Em 2018, o CFP emitiu a Nota Técnica n° 1/2018/GTEC/CG, onde apresenta os
impactos da Lei 13.431/2017, na prética dos psicologos (as). Nesse documento, faz uma
analise pormenorizada e consideragcdes a Lei da Escuta Protegida, trazendo os pontos
controversos, como a falta de participacdo da sociedade em sua tramitacdo; a ndo
consideragdo de outras leis, como a Lei do Menino Bernardo, o Sistema Nacional de
Atendimento Socioeducativo (SINASE) e os planos nacionais, entre eles, o de
Enfrentamento a Violéncia Sexual Contra Criancas e Adolescentes. Considera ainda que
a lei d4 mais énfase ao depoimento especial do que a escuta especializada; silencia a
respeito de alguns tipos de violéncia e ndo estabelece mecanismos na garantia dos direitos
fundamentais, entre eles, o de permanecer em siléncio, conforme o ECA, em seu Art. 100
incisos XI e XII e a Resolugao n® 169/2014, do CONANDA, entre outras observagdes.

No entanto, tendo em vista a escuta especializada, foco desse estudo, a nota
técnica reitera os principios éticos, tedricos e juridicos envolvidos na pratica dos
psicologos e seu papel na acolhida, relato livre e escuta do estritamente necessario a

prote¢do da crianga e do adolescente, o que converge com a Lei 13.431/2017 e o Decreto
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9.603/2018. Embora a nota técnica seja concluida fazendo mengao apenas a negativa de
que psicologo realize o depoimento especial, sem confirmar ou negar seu papel na escuta

especializada.

Faz-se importante registrar o contraditorio na avaliagdo dos procedimentos
que eram utilizados, anteriormente a Lei 13.431/2017, por meio do depoimento sem
danos, na escuta da crianca e do adolescente pelo Sistema Judicidrio, onde, a partir
das criticas CFP, assim como do Conselho Federal de Servico Social (CFESS)
aprovaram as Resolugdes 554/2009 e 10/2010, respectivamente, onde proibiam a
atuagdo dos psicélogos e dos assistentes sociais na realizacdo da escuta das criangas
e adolescentes no depoimento. Essas resolugdes foram questionadas, por imporem
penalidade aos profissionais, gerando um mandado de seguranga contra as resolugoes,
impetradas no ano de 2011. Em 2012, uma agdo civil publica por parte do Ministério
Publico Federal, pediu a suspensdo das resolugdes, concedida em 2013. Apods
inimeros recursos, a acdo foi definitivamente proferia em 2020, anulando as

resolugdes.

3.2.3.3- A Politica de Assisténcia Social

A Politica de Assisténcia Social tem um historico recente em sua consolidagao
como politica ptblica no Brasil. Inscrita na CF/88 na qualidade de direito fundamental e
social, conforme preconiza o art. 194, integrando o tripé¢ da Seguridade Social (saude,
previdéncia e assisténcia social), apesar de ainda enfrentar grandes resisténcias por parte
dos setores conservadores, que historicamente faziam uso do assistencialismo como
estratégias de manutencdo da dependéncia e subserviéncia de grande parte da populagao.
Os arts. 203 e 204. da CF/88, preveem a assisténcia social a quem dela necessitar,
independente de contribuicdo a seguridade social,

A regulamentacdo da Assisténcia Social como politica ocorreu com a Lein°®
8.742/1993 - Lei Organica de Assisténcia Social (LOAS), publicada cinco anos depois,
sob pressdo da Procuradoria Geral da Republica, junto ao Supremo Tribunal Federal,
tendo em vista a omissdo e inconstitucionalidade do atraso dos poderes executivo e
legislativo. Traz os principios, diretrizes, organizagdo, gestdo, prestacdes e

financiamento da Assisténcia Social.
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No ano de 2004, foi aprovada a Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS),
juntamente com a Norma Operacional Basica (NOB/SUAS). A PNAS materializa a
LOAS e fornece os caminhos para a implementacdo da politica de assisténcia social,
complementando a Lei n° 12.345/2011, que estabelece e organiza o sistema
descentralizado e participativo, o Sistema Unico da Assisténcia Social (SUAS), trazendo
os novos conceitos e modelos de assisténcia social, sob a égide do direito a cidadania,
garantindo o atendimento as necessidades basicas dos segmentos da populacdo em
situacdo de vulnerabilidade e exclusdo social.

A LOAS apresenta as diretrizes da assisténcia social no pais, substituindo
legalmente as antigas e resistentes praticas assistencialistas, pautadas no primeiro
damismo e na concep¢ao de benesse, favor, esmola, que sempre foi ofertada pelo poder
publico de forma assistematica, autoritaria e sob o peso da submissdo de grande parcela
da populacdo em situagdo de pobreza, alimentando a condicdo de dependéncia,
sobretudo nos servigos voltados para as criangas e os adolescentes que sempre foram
alvo de agdes caritativas e filantropicas.

O Sistema Unico da Assisténcia Social (SUAS)', detalha os programas, servigos
e projetos a serem ofertados pela Assisténcia Social no pais, organiza os servigos na
Protecao Social Bésica (PSB) e a Prote¢do Social Especial (PSE), avancando na
consolidagdo da Politica de Assisténcia Social, criando e coordenando uma rede
unificada, padronizada e com servicos continuos, detalhada pela NOB\SUAS (2005,
p.95), que delimita a rede socioassistencial e seus pardmetros de organizagao.

Os servigos da assisténcia social junto a criangas, adolescentes e suas familias tém
um papel fundamental na garantia de seus direitos, na preven¢do a violéncia, com os
programas da PSB, que contam com o Centro de Referéncia da Assisténcia Social
(CRAS) em sua execucdo, com énfase no Servigo de Prote¢do e Atendimento Integral a
Familia (PAIF) e o Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV); e na
prote¢do, com os programas voltados para as situagdes onde os direitos foram violados,
com quebra nas relagdes familiares e violéncia contra criangas e adolescentes, com os
servicos da PSE, e que tem no Centro de Referéncia Especializada da Assisténcia Social
(CREAS), com a média complexidade, uma referéncia fundamental, com o Servigo de

Protecao e Atendimento Especializados a Familia e Individuos (PAEFI).

19 https: / /regilainesantos.jusbrasil.com.br/artigos/323125229/a-politica-de-assistencia-social-no-

brasil-e-os-sistemas-de-protecoes-do-sistema-unico-de-assistencia-social-suas. Consulta em

30/08/2021.
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Portanto, a politica publica da assisténcia social, pela natureza de sua intervengao
preventiva e protetiva, assume uma fungdo primordial na rede de protecao, sobretudo nas
situacdes em que uma crianga ou adolescente ¢ vitima de violéncia sexual e, em
consequéncia, na escuta destes no processo de acolhimento e acompanhamento.

Neste sentido, um marco fundamental foi a publicacdo dos Parametros de atuagdo
no Sistema Unico de Assisténcia Social no sistema de garantia de direitos da crianga e do
adolescente vitima ou testemunha de violéncia, em 2020, voltados para os profissionais
que atuam na PSB e na PSE do SUAS, como documento norteador do papel da assisténcia
social, como parte da rede de protecdo, na escuta de criangas e adolescentes vitimas de
violéncia, de acordo com a Lei 13.431/2017, que apresentaremos mais

pormenorizadamente neste estudo.

3.2.3.4- O Conselho Tutelar

O Conselho Tutelar (CT) ¢ um 6rgao publico, com atuacdo em ambito municipal,
cuja criagdo e caracterizacdo estdo definidas no art. 131 do ECA, como “6rgao
permanente, autobnomo e ndo jurisdicional, encarregado pela sociedade de zelar pelo
cumprimento dos direitos da crianga e do adolescente”. O art. 13 afirma que o CT ¢ 6rgao
destinatario obrigatorio da denuincia de suspeita ou confirmacdo de maus tratos contra
criancas e adolescentes, assegurando a esses o tratamento de cidaddos e sujeitos de
direitos. O CT deve atuar de forma ampla, na busca do alcance de seus objetivos, no
sentido de socorrer a crianga e o adolescente, vitimas da violéncia ou prevenir a
ocorréncia da mesma.

Nos arts. 3° e 5°, descrevem o que se configura como maus tratos, sendo toda agao
ou omissdo que prejudique o desenvolvimento fisico, mental, moral, espiritual e social,
em condicdes de dignidade e de liberdade. Nesta compreensao, a crianga e o adolescente
ndo devem ser objeto de negligéncia, discriminagdo, exploragdo, violéncia, crueldade e
opressdo, sendo coibida tanto a pratica omissiva quanto a comissiva.

O art. 56 traz o papel da educagdo, enquanto politica piblica majoritariamente
presente na vida das criangas e adolescentes, indicando, em seu primeiro inciso, que “os
dirigentes de estabelecimentos de ensino fundamental comunicardo ao CT os casos de
maus-tratos envolvendo seus alunos”. Portanto, traz a énfase na integra¢do entre esses

organismos na prote¢do das criancas e dos adolescentes.
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Além da obrigatoriedade dos estabelecimentos de ensino fundamental, o art. 13°
traz a obrigacdo das instituicdes de saude de notificar o CT e prevé medidas que
responsabilizam aqueles que se omitirem em notificar o CT dos casos de suspeita ou
confirmacao de violéncia ou de maus-tratos contra criangas ¢ adolescentes (ECA, 1990,
arts. 13. 98. e 245.).

Portanto, o CT se destaca como institui¢do central e porta de entrada na protegao
a criangas e adolescentes, para o qual devem convergir as denuncias e do qual devem sair
os encaminhamentos necessarios para que a violéncia cesse e os direitos da crianga e do
adolescente sejam restituidos, sem prejuizo de outras providéncias legais.

Dentro da rede de protecdo, o CT € o 6rgdo no qual todas as instituigdes, com seus
papéis e atribui¢des devem estar com suas informagdes assentadas e com as quais se
articula permanentemente, alimentando um fluxo de comunicagdo, encaminhamentos e

acompanhamento, de forma a garantir também seu papel de fiscalizador dos direitos.

3.2.3.5- Normativas relativas a escuta de criancas e adolescentes

"Ndo se protege a crianga deixando de escutd-la” (Veleda Dobke,
2001)

A existéncia e o funcionamento dos 6rgaos que compdem a rede de protecdo acima
citados, ndo constituem a totalidade do SGDCA, mas o atendimento, nesses 6rgaos, deve
anteceder ou ocorrer concomitantemente com a entrada da crianga ¢ do adolescente no
sistema de seguranca e justica, como vitima ou testemunha de violéncia. Esses 6rgaos
devem ainda realizar o acompanhamento apds essa entrada.

A regulacdo destes atendimentos e a forma como devem acontecer, encontra-se
normatizados em resolugdes e tratados internacionais, documentos que fornecem
pardmetros minimos a esse atendimento, sendo um arcabougo construido no sentido de
nortear as legislacdes especificas € as novas ou persistentes demandas presentes na
sociedade no trato junto criangas e adolescentes.

Nesse sentido, o ECA formaliza e disciplina, os direitos a serem garantidos, entre
eles, o direito de se expressar e de ser ouvido, enquanto sujeito social, descrevendo ainda
como devem ser assegurados.

No art. 16, o ECA reconhece o direito a liberdade e apresenta, em seu

detalhamento, os desdobramentos deste direito, trazendo, no inciso II, “o direito a opinido
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e expressdao”. A descrigdo deste direito guarda coeréncia com o paradigma da protecdo
integral e o ser sujeito da crianga e do adolescente, reconhecendo sua capacidade e a
necessidade de inclusdo de sua participacdo nas decisdes que envolvem sua vida,
quebrando a visdo menorista de objetos de atencdo, propriedades dos pais, que tudo
decidem acerca de sua vida.

Segue, no inciso V, descrevendo ainda “o direito a participar da vida familiar e
comunitaria, sem discrimina¢do”; e nos incisos VI e VII, respectivamente, “o direito a
participar da vida politica, na forma da lei” e de “buscar refiigio, auxilio e orientagdo”,
fortalecendo a visdo e aceitacdo de sua proatividade na busca de auxilio e nas decisdes
que lhe envolvem e o protagonismo nas decisdes acerca de seu grupo social.

O art. 100, inciso V, prescreve a necessidade da “privacidade: a promocao dos
direitos e protecdo da crianca e do adolescente deve ser efetuada no respeito pela
intimidade, direito a imagem e reserva da sua vida privada” (Incluido pela Lei n® 12.010,
de 2009). O inciso XI traz ainda a “obrigatoriedade da informagdo a crianga” e ao
adolescente, respeitado seu estagio de desenvolvimento e capacidade de compreensao,
trazendo que seus pais ou responsavel devem ser informados dos seus direitos, dos
motivos que determinaram a intervengao e a forma como essa se processa (Incluido pela
Lein® 12.010, de 2009).

Esse artigo ¢ referenciado na Resolugdo n° 169/2014 do CONANDA, que

enfatiza:

«[...] deve assegurar a crianga e ao adolescente que estiver capacitado a formar
seus proprios pontos de vista, o direito de expressar suas opinides livremente
sobre todos os assuntos que lhe digam respeito, levando-se em consideragao
essas opinides em funcao da idade e maturidade da crianga, podendo a crianga
expressar-se diretamente ou porintermédio de um representante ou orgao
apropriado em conformidade com as regras processuais dalegislacdo nacional
[...].” (BRASIL, 2014).

No que diz respeito a escuta da crianca e do adolescente pelo sistema de justica,
o inciso XII afirma a “oitiva obrigatoria e participagdo: a crianga e o adolescente, em
separado ou na companhia dos pais, de responsavel ou de pessoa por si indicada, bem
como o0s seus pais ou responsavel, tém direito a ser ouvidos e a participar nos atos e na
definicdo da medida de promocdo dos direitos e de protecdo, sendo sua opinido
devidamente considerada pela autoridade judiciaria competente, observado o disposto nos

§§ 1 e2 do Art. 28° desta Lei”. (Incluido pela Lei n® 12.010, de 2009).
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Nessa perspectiva, o ECA fornece as diretrizes, os principios e as medidas que
devem reger a participagdo o e a escuta de criangas e adolescentes pelo SGDCA,
reiterando seu carater de ator social, com capacidades e possibilidades de interferir nos
processos que influenciam e definem sua vida, devendo-se respeitar seu nivel de
maturidade ¢ condi¢dao de desenvolvimento.

O ECA apresenta ainda o papel e atribui¢do das organizagdes em seu art. 70°-B,
“as entidades, publicas e privadas, que atuem nas areas a que se refere o art. 71°, que
dispde sobre o “[...] direito a informacao, cultura lazer [...] “dentre outras, devem contar,
em seus quadros, com pessoas capacitadas a reconhecer e comunicar ao Conselho Tutelar
suspeitas ou casos de maus-tratos praticados contra criangas e¢ adolescentes”. (Incluido
pela Lei n° 13.046, de 2014).

Complementa, no paragrafo Unico, reiterando que “sdo igualmente responsaveis
pela comunicagdo de que trata este artigo, as pessoas encarregadas, por razdo de cargo,
fun¢do, oficio, ministério, profissdo ou ocupagao, do cuidado, assisténcia ou guarda de
criancas e adolescentes, punivel, na forma deste Estatuto, o injustificado retardamento ou
omissdo, culposos ou dolosos”, deixando clara a corresponsabilidade dos profissionais e
das instituicdes na comunicagdo de situagcdo onde haja suspeita de violacdo de direitos da
crianca e do adolescente, sendo a omissdo passivel de puni¢do na forma da lei.

Neste sentido, discorreremos, em seguida, acerca do caminho que vem sendo
percorrido pela legislacdo, tendo por finalidade a prote¢do da escuta da crianga e do
adolescente vitima ou testemunha de violéncia, considerando os argumentos expostos de
forma reiterada neste estudo, de que a fala da crianca e do adolescente ainda ndo ¢
cuidada, respeitada e considerada de forma uniforme e sistematica pelos diversos 6rgaos
que compdem a rede de protecdo, coexistindo praticas diversas, contraditorias e ndo raro,
controversas, dentro das mesmas instituicdes e entre elas, atestando a falta de
estabelecimento de parametros, de diretrizes e de principios claros e compartilhados; de
metodologias e instrumentos que norteiem a pratica dos profissionais, além da pouca
clareza do papel de cada um dos 6rgdos no acolhimento e na escuta da crianca e do
adolescente.

Nesta perspectiva, um marco importante foi a Assembleia Geral das Nacdes
Unidas, que adotou o Protocolo Facultativo para a Conven¢ao dos Direitos da Crianca
(2000), incorporado pelo governo do Brasil, em 2004, reconhecendo a necessidade de
protecdo das criangas e dos adolescentes vitimas ou testemunhas em todos os estagios do

processo judicial criminal, cabendo ao Estado fornecer as informagdes acerca de seus
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direitos e o andamento do processo, levando em conta sua opinido e lhes dando todo o
apoio, privacidade, prote¢do, seguranca e brevidade nos processos.

Outro marco importante na constru¢do desses parametros, notadamente, ¢ a
Resolucao n°® 20/2005, do Conselho Economico e Social das Nagdes Unidas e de outros
diplomas internacionais, que, embora ainda enfoque sobremaneira as diretrizes para a
justica, tendo em vista os tramites que envolvem sua aplicagdo junto a criancas e
adolescentes vitimas ou testemunhas de violéncia no sistema juridico (ECOSOC, 2005),
oferece um arcabouco que transcende o eixo da defesa e responsabilizagdo, oferecendo
diretrizes para a rede de prote¢do, comecando por reconhecer todas as resolucdes,
tratados, declaracdes e relatérios produzidos anteriormente. Apresenta diretrizes que
devem orientar os estados membros na atengdo a criancas e adolescentes que adentram
ao sistema de justi¢a criminal como vitimas ou testemunhas, orientando os estados a
incluir as mesmas em sua legislacdo, em suas politicas, programas e procedimentos no
atendimento a criangas e adolescentes nos processos penais.

Considerando a importancia dessa Resolugdo, ressaltaremos alguns dos trechos

nesse estudo, tendo em vista a sua aplicabilidade na rede de protecao:

- No titulo I-objetivos, do anexo, item 3, letra d), reitera a necessidade de “ajudar e apoiar
aqueles que cuidam de criancas em lidar de forma sensivel com criangas vitimas ou
testemunhas de crimes” (ECOSOC, 2005. p. 3).

- No item 4, chama a atencdo acerca da importancia de” [...] proteger e atender as
necessidades especiais das criangas vitimas ou testemunhas de crimes, quando a natureza
da vitimizacao afeta categorias de criangas de forma diferente, tal como agressdo sexual
de criangas, especialmente meninas (ECOSOC, 2005. p. 3).

- No item 6, traz que as diretrizes podem ser utilizadas em “[...] sistemas informais e
costumeiros de justica, tais como a justi¢a restaurativa e em areas ndo-criminais do
direito, [...]” ressaltando a amplitude de sua aplicacdo. (ECOSOC, 2005. p. 3).

- No subtema II- das consideracdes especiais, o0 documento reconhece o histérico de
desatencdo aos direitos e as necessidades especiais das criangas, dos adolescentes e o
dever de protecdo as vitimas pelo sistema de justi¢a, trazendo a foco a Convencao
Internacional dos Direitos e a Declaracdo dos Principios Bésicos de Justica para as
Vitimas de Crime e Abuso de Poder, elaborada pelo Escritorio das Nagdes Unidas, em
1999. (ECOSOC, 2005, p. 4).

- No subitem i, enfoca que “[...] a melhoria da qualidade do atendimento as vitimas
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infantis e as testemunhas de crimes pode tornar as criangas e suas familias mais dispostas
arevelar casos de vitimizacao e mais favoraveis ao processo de justica.” (ECOSOC, 2005,
p. 4).
- No subtema III, apresenta os principios que devem ser considerados e permear a atengao
a crianga e ao adolescente vitima ou testemunha, nomeando: dignidade, ndo
discrimina¢do, melhores interesses das criangas, protecdo, desenvolvimento harmonioso
e direito a participagdo. Neste tltimo, enfatiza, no item d:
“Todas as criangas tém, segundo o direito processual nacional, o direito de
expressar livremente, com as suas proprias palavras, os seus pontos de vista,
opinides e crengas, ¢ contribuir especialmente para as decisoes que afetam a
sua vida, incluindo as tomadas em qualquer processo judicial, e ter esses
pontos de vista levados em consideragdo de acordo com a sua capacidade,

idade, maturidade intelectual e condicdo de desenvolvimento.” (ECOSOC,
2005. p. 5)

A Resolugdo n® 20/2005 apresenta, no tema IV, as definicdes dos principais
termos utilizados no documento, trazendo énfase na crianca e no adolescente enquanto
vitimas ou testemunhas de crimes, como menores de 18 anos; os profissionais que atuam
junto a essas, como os atores responsaveis pela atengdo as criangas e aos adolescentes no
sistema de justica; o processo de justi¢a, como todo o caminho, indo desde a detec¢do do
crime, a apresentacdo da queixa, a investigagdo, a acusagdo, o julgamento e os
procedimentos posteriores.

O ultimo item do IV tema, letra d, destaca o significado do termo “sensivel as
criangas" como denotando uma abordagem que equilibra o direito da crianga a protecao
e que tem em conta as necessidades e pontos de vista individuais da crianca (ECOSOC,
2005. p. 6).

As diretrizes elencadas na Resolu¢do n® 20/2005, detalham sob a forma de
direitos, dando-lhes forma no atendimento e no cuidado junto a criangas e adolescentes
no sistema de justica, o que pode ser estendido ao atendimento a criangas também no eixo
da promocao dos direitos, que envolve a atuagdo dos profissionais na rede de protecdo
como um todo.

O tema V da seguimento, trazendo a diretriz relativa ao direito de ser tratado com
dignidade e compaixao, enfatizando a ateng@o e os cuidados especiais que envolvem o
trato com a crianga e o adolescente, como ser integral, em processo de desenvolvimento
fisico, mental ¢ moral; e como tal, “[...] deve ser tratado como um individuo com suas

necessidades, desejos e sentimentos individuais”.
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Chama a aten¢do a necessidade de limitar ao minimo as intervengdes que
interfiram na vida da crianga, evidenciando a qualidade do momento junto a essa na
obtencdo dos resultados. Em complemento, a quarta diretriz orienta que na perspectiva
de “[...] evitar mais dificuldades para a crianga, entrevistas, exames e outras formas de
investigacdo devem ser conduzidos por profissionais treinados que por sua vez deverao
proceder de forma sensivel, respeitosa e completa”. E a quinta diretriz ressalta a
importancia da sensibilidade no trato junto a crianca e ao adolescente e a necessidade de
que ocorra em “[...] ambiente adequado que acomode as necessidades especiais da
crianga, de acordo com suas habilidades, idade, maturidade intelectual e condi¢dao de
desenvolvimento. Eles também devem ter lugar em uma lingua que a crianga usa e
entende”.

A segunda diretriz exalta o direito a ser protegido da discriminagdo “[...] baseada na
raca, cor, sexo, idioma, religido, opinido politica ou de outra natureza, nacionalidade,
étnica ou social [...]”. Orienta que o “processo de justica e os servigos de protecdo
disponiveis as criangas vitimas ou testemunhas e as suas familias devem ser sensiveis a
idade, aos desejos, a compreensdo, ao género, a orientacdo sexual, ao contexto étnico,
cultural, religioso, linguistico e origem social, [...]” e que “os profissionais devem ser
formados e treinados sobre tais diferengas”.

A resolugdo prescreve a necessidade da implantacdo de servigos especiais de
prote¢do que levem em conta essas diferencas, assim como a “[...] natureza diferente das
infracdes especificas contra as criancgas, tais como as agressoes sexuais”. Considera que
a idade da crianca ndo deve ser uma barreira a garantia do direito de participar do processo
de justica. Considerando seu testemunho, a priori, valido e confidvel, devendo ser
garantidas as condi¢des de apoio a sua comunicagao.

O direito de ser informado trata da necessidade de que a crianga, o adolescente e
seus representantes legais, sejam comunicados de todos os tramites do processo de justica,
desde o inicio; disponibilizando “[...] servicos de saude, psicoldgicos, sociais e outros
relevantes [...]”, aconselhamento juridico e os meios de acesso.

A partir das diretrizes da ECOSOC/2005, as experiéncias de escuta de criangas
e adolescentes vitimas ou testemunhas de violéncia praticamente duplicaram no mundo
nos primeiros anos, dando base para a regulamentacdo das medidas de protecdo que
devem ser garantidas as criangas vitimas e testemunhas de crimes, ressaltando “o direito
de ser ouvido e de expressar opinides e preocupagdes”, assegurando a privacidade, a

seguranga e o direito a reparagdo do dano sofrido, trazendo uma contribui¢ao fundamental
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aos desafios ainda presentes no Brasil, assim como em muitos dos paises membros, em
reconhecer o ser sujeito social das criancas, fornecendo as orientagdes necessarias a
regulamentacdo e implementagdo de politicas publicas que garantam esse direito.

Em 2007, por iniciativa da organizacdo Childhood Brasil ¢ implantado o
Programa Culturas e Praticas ndo revitimizantes, em parceria com o Conselho Nacional
de Justica (CNJ), tornando-se um marco na reflexdo e socializagdo de experiéncias
alternativas para a tomada de depoimento de criangas e adolescentes em processos
judiciais, contribuindo na constru¢do de parametros para a escuta humanizada deste
publico. Nesta perspectiva, em 2009 foi realizado o I Treinamento: Desafios na escuta

% em parceria com a National

de criangas e adolescentes em ambientes forenses,’
Children’s Advocacy Center (NCAC), dos Estados Unidos e o Conselho Nacional de
Justica e o I Simpdsio Internacional de Culturas e Praticas ndo revitimizantes de tomada
de depoimentos especiais de criangas e adolescentes em processos judiciais, em parceria
com a Secretaria de Estado de Direitos Humanos (SEDH), o Conselho Nacional de
Direitos da Crianca ¢ do Adolescente (CONANDA) e a Associagdo Brasileira de
Magistrados (ABMP).

Um marco nessa constru¢do foi a publicagdo Depoimento sem medo —
Cartografia das Experiéncias Alternativas de Tomada de Depoimento Especial de
Criangas e Adolescentes, cuja pesquisa foi lancada no III Congresso Mundial de
Enfrentamento a violéncia sexual contra criangas e adolescentes (2008), sendo a primeira
do género em nivel mundial. Catalogou a experiéncia de 28 paises, nos cinco continentes:
Africa, América (do Norte, do Sul, Central ¢ Caribe), Asia, Europa e Oceania.

Nessa cartografia, ressaltaram-se a Europa e a América no Norte em nimero de
experiéncias, onde foram destacadas as metodologias, os procedimentos e as técnicas nao
revitimizantes na escuta de criangas e adolescentes no sistema judicial, tendo ainda por

parametro a coeréncia com as normativas internacionais vigentes.

20 https://www.childhood.org.br/quem-somos#linhaTempo. Consulta em 20/03/2021.
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Griéfico 01 — Paises mapeados na “Cartografia”

Paises mapeados por continente

25%

Africa B América Central e Caribe América do Norte

M América do Sul N Asia M Europa m Oceania

Fonte: Publica¢do da Childhood Brasil — Depoimento sem medo (2009)

A cartografia demonstrou o crescente interesse nas praticas de escuta e cuidado
com as criangas e adolescentes e procurou subsidiar os operadores do direito na busca de
caminhos para que as vozes das criancas e dos adolescentes fossem acolhidas e
consideradas como sujeitos de direitos.

Em 2010, acontece o Coloéquio Nacional o Depoimento Especial de Criangas e
Adolescentes e o Sistema de Justica Brasileiro, sendo o primeiro evento conjunto, reuniu
a parceria dos Conselhos do Sistema de Justica: CNJ, Conselho Nacional do Ministério
Publico (CNMP) e Colégio Nacional dos Defensores Publicos Gerais (CONDEGE), com o
“objetivo de disseminar novos marcos juridicos-legais e sdcio antropolégicos da tomada
de depoimento especial de criangas e adolescentes vitimas ou testemunhas de violéncia
sexual "?!.

Salienta-se que a experiéncia brasileira vem se alicercando a partir de 2003,
inicialmente com a Vara da Infancia e Juventude, do Tribunal de Justica do Rio Grande do
Sul, tendo sido posteriormente disseminada em outros estados, como Pernambuco, Goias,
Rio de Janeiro, Sdo Paulo, Rondonia, Bahia, Rio Grande do Norte, Acre, entre outros.

As experiéncias desses estados se destacam pelos procedimentos adotados e,

mesmo com nomenclaturas distintas, guardam, entre si, alguns aspectos da metodologia

21 https://www.cnj.jus.br/sistema-de-justica-brasileiro-debate-o-depoimento-especial-de-criancas-
e-adolescentes/. Consulta em 20/03/2021.




79

que absorvem pontos de cuidado e atencdo da pratica de outros paises, vide Cartografia
(2008). As metodologias mapeadas nessa cartografia recomendam o uso de técnicas
especializadas de entrevista forense, com a utilizacdo de grava¢do em video, de forma a
registrar fielmente o contetido da fala da crianga e do adolescente.

Em 2010, foi aprovada a Recomendag@o n° 33/10 do CNJ, que aconselha a
criagdo dos servicos especializados para escuta de criangas e adolescentes (vitimas ou
testemunhas) em processos judiciais. Os subsidios desse ato normativo se originaram, em
grande medida, no Coldéquio nacional mencionado anteriormente e subsidiaram a
realizagdo, em 2011, do I Encontro Nacional das Experiéncias do Judiciario no Brasil??,
promovido pela Childhood Brasil, em parceria com o CNJ e o Escritorio das Nagdes
Unidas sobre Drogas e Crime (UNODC), que buscou intercambiar experiéncias e
produzir subsidios para a avaliacdo e monitoramento das politicas publicas relativas a
tematica e a formacao dos profissionais. Constatou-se nesse momento a necessidade da
ampliacdo do nimero de salas acolhedoras, que garantissem uma escuta ndo
revitimizante e o acolhimento de criangas e adolescentes vitimas ou testemunhas de
violéncia.

No periodo compreendido entre 2015 e 2016 foi constituida a Comissao
Intersetorial de Enfrentamento a violéncia sexual contra criangas e adolescentes,
composta por 11 ministérios e pelo CONANDA, além de contar com a participagdo de
organizagdes ndo governamentais convidadas, entre elas a Childhood Brasil, o Comité
Nacional de Enfrentamento da Violéncia Sexual contra Criangas ¢ Adolescentes; o
ECPAT Brasil, o Fundo das Nagdes Unidas para a Infincia (UNICEF-Brasil), além da
Secretaria de Estado da Crianga do Distrito Federal. Um dos resultados desta comissdo
foi a elaboracdo dos Parametros de escuta de criangas e adolescentes em situacao de
violéncia e que apresentou a Lei 13.431, de 04 de abril de 2017, como resultado desse
vigoroso processo de debate e construcao destes setores em nivel nacional.

Percebe-se que essa trajetoria contribuiu para o estabelecimento de marcos
normativos importantes para a escuta de criangas e adolescentes e, embora 0 mesmo
tenha focado e construido parametros para a escuta de criangas e adolescentes,
sobretudo no sistema de justica, focando a oitiva, possibilitou a constru¢do do caminho

e a delimitagdo de padronizacdes que tendem a se estender para outros niveis de

22 https://www.childhood.org.br/encontro-nacional-de-experiencias-de-depoimento-especial-

reforca-a-necessidade-de-mais-salas-acolhedoras-para-criancas-no-pais. Consulta em
20/03/2021.
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intervengdo, compreendendo que pensar a rede de prote¢do e a ndo revitimizagdo de
criancas e adolescentes, significa considerar sua escuta na integralidade, tendo em vista
os varios servicos e atendimentos nos quais ela e sua familia terdo acesso em sua
protecao.

Portanto, a constru¢do da metodologia para a escuta de criangas e adolescentes
por meio do depoimento especial ou acolhedor, como ¢ chamado em alguns locais,
contribuiu para a ampliacdo do olhar para a rede de protegdo, inclusive trazendo o
sistema de seguranca e justica para a rede, suscitando a integracdo dos servigos e
provocando a necessidade de uma melhor compreensao dessa escuta nos varios niveis
de intervencdo, constituindo o Sistema de Garantia de Direitos da crianga e do
adolescente vitima ou testemunha de violéncia, regulamentado na Lei n°® 13.431 de 04
de abril de 2017, denominada Lei da Escuta Protegida, e que serd parametro de analise
nesse estudo, oferecendo as categorias para a compreensdo de como a escuta
especializada, que ainda desafia sobremaneira a protecao das criancas e dos adolescentes
na rede de protegdo, vem sendo realizada na cidade do Recife.

A implantagdo da Lei 13.431/2017 resultou da mobiliza¢do de forcas nacionais
em torno da prote¢do a infincia, cuja elaboracdo foi liderada pela Childhood Brasil,
juntamente com o Fundo das Nagdes Unidas para Infincia e a Frente Parlamentar pela
Promogdao e Defesa dos Direitos da Criangca e do Adolescente. Altera o ECA,
normatizando como o SGDCA deve funcionar, nomeadamente a rede de prote¢do e o
sistema de seguranca e justi¢a, de forma a ndo revitimizar as criancas e os adolescentes
no momento da escuta, contribuindo para a prevengdo a violéncia. Em seu Art. 2°

estabelece:

A crianga e 0 adolescente gozam dos direitos fundamentais inerentes a pessoa
humana, sendo-lhes asseguradas a protegdo integral e as oportunidades e
facilidades para viver sem violéncia e preservar sua satde fisica e mental e seu
desenvolvimento moral, intelectual e social, e gozam de direitos especificos a
sua condicdo de vitima ou testemunha. (Lei 13.431/2017)

Possui um carater complementar ao ECA, tipificando, detalhando e atualizando-o.
Em seu Art. 4°, descreve as diversas formas de violéncias que vitimizam as criangas € os
adolescentes, trazendo, entre as violagoes, a violéncia sexual, descrita no inciso III, como
“[...] qualquer conduta que constranja a crianca ou o adolescente a praticar ou presenciar
conjungdo carnal ou qualquer outro ato libidinoso, inclusive exposi¢ao do corpo em foto

ou video por meio eletronico ou nao [...]”. Descreve ainda as modalidades, como abuso
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sexual, exploragdo sexual comercial e trafico de pessoas, como subdivisdes deste crime
de devastadoras consequéncias para a vida de milhdes de meninas € meninos.

Em consonancia com a Convencdo Internacional dos Direitos da Crianca e do
Adolescente e seus protocolos adicionais, a Lei 13.431/2017 assinala, no inciso I, a
crianga e o adolescente como sujeitos de fala e com direito a serem ouvidos, trazendo os
parametros para que sejam “ouvidas sobre a situacdo de violéncia por meio da escuta
especializada e do depoimento especial”.

Vale ressaltar que a Lei avanga, a medida que delimita e diferencia a escuta
especializada e o depoimento especial, disciplinando as diferentes instadncias que se
relacionam com criangas e adolescentes vitimas ou testemunhas de violéncia, cujos papéis
e atribuigdes muitas vezes se mesclam e sobrepdem em sua escuta, localizando, nessa
indistingdo, uma das causas da revitimiza¢do de criancas e adolescentes na rede de
protecao.

Reconhece, no art. 4°, § 2°, os 6rgdos pertencentes a rede de protecdo e que sdo
responsaveis por essa escuta, para a qual devem adotar os procedimentos necessarios a
protecdo e ndo revitimizagdo, como historicamente vem acontecendo, desde o momento
da revelagdo da situagdo de violéncia. Nesse item, chama a atencdo o fato de a lei trazer
as politicas setoriais, como possiveis receptoras na escuta de uma revelacao espontanea
da crianga e do adolescente vitima de violéncia, mas ndo cita o CT, enquanto 6rgdo da
rede de protecdo, que recebe, enquanto porta de entrada, a denuncia, seja advinda da
revelagdo espontanea ou ndo. O mesmo ocorre no art. 14 quando cita que as politicas
implementadas nos sistemas de seguranga, saude, educacdo e assisténcia social, devem
acontecer de forma articulada, também nao citando o CT.

E no art. 15, inciso II, que a lei traz a responsabilidade dos 6rgios pela fiscalizagdo
e recepcao das dentuncias, trazendo o CT, enquanto 6rgao porta de entrada, que aplica as
medidas de protecdo e requisita os servigos as politicas de saude, de assisténcia social e
de educacdo, entre outras, que executam os servigcos publicos, definindo que, entre esses
orgdos, deve ser delimitada a escuta especializada.

Um aspecto que vale ressaltar na Lei 13.432/2017, em seu art. 7°, reiterado no
Decreto 9.603/2018, que a regulamenta, ¢ que a escuta especializada ¢ apresentada como
um procedimento, tendendo limita-la a um numero restrito de intervengdes ou mesmo a
um segmento, tal qual depoimento especial. Nesse sentido, Santos (2022, p.10) lanca
alguns questionamentos no Guia Escuta Especializada: Conceitos e procedimento éticos

e protocolares (Childhood Brasil), ainda em fase de revisao e publicagdo, afirmando que
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a Lei e o decreto ddo mais énfase ao depoimento especial do que a escuta especializada,
trazendo essa Ultima como procedimento de “entrevista sobre situagdo de violéncia”,
enfatizando que deve se limitar ao “estritamente necessario”. Essa apresentacdo da
margem a visdes equivocadas da escuta especializada, pois indica como sendo um tinico
procedimento.

Nesse sentido, o que € o estritamente necessario, considerando as necessidades do
CT e das varias politicas que devem garantir seus direitos? Santos (2022, p10) reitera que
a escuta especializada ndo pode ser restrita a situacdo de violéncia e nem tdo pouco a um
unico procedimento. Mas como fazer essa trajetdria sem revitimizar as criangas e
adolescentes? E necessario lancar luz a compreensio desta escuta como procedimento, a
fim de apoiar os 6rgdos na delimitacdo de seu papel diante da proteg¢do da crianca e do
adolescente vitima de violéncia.

A Lei 13.431/2017 se contradiz ainda em seus arts. 4° e 7°, assim como no art. 19
do Decreto 9.603/2018. No art. 4°, § 2, refere que “os 6rgdos de satde, assisténcia social,
educacdo, segurancga publica e justi¢a adotardo os procedimentos necessarios por ocasiao
da revelagdo espontanea da violéncia”. Ora, a seguranca publica e a Justica atuam na
ocasido da revelagdo espontdnea? Geralmente esse momento ocorre anteriormente na rede
de protecao.

A Lei deixa ainda pouca clara a delimitagdo dos papéis, quando, no § 3, cita: “Na
hipotese de revelagdo espontinea da violéncia, a crianca e o adolescente sera chamado a
confirmar os fatos na forma especificada no § 1 deste artigo, salvo em caso de
intervengdes de saude”, ou seja, por meio da escuta especializada e do depoimento
especial.

Nesse quesito, entende-se que a Lei da escuta protegida, como construcao histérica
e possivel num determinado contexto, ainda requer revisdo, distinguindo melhor os
possiveis espacos da escuta especializada, que dada a diversidade das situacdes em que
pode ser revelada, pode ndo ficar localizada em um unico 6rgao da rede de prote¢do, mas
pode ocorrer em todos, sem se repetir nos demais, o que pode ser suprido com relatérios
técnicos que municiem os demais 0rgaos.

No Titulo II, dos Direitos e Garantias, a Lei 13.431/2017, em seu art. 2°, inciso VI,
retifica o direito de “ser ouvido e expressar seus desejos e opinides, assim como de
permanecer em siléncio”. Essa premissa assume conotagdo fundamental no estudo do
como a crianga e o adolescente sdo vistos e ouvidos pela sociedade e pelos mecanismos

de garantia de seus direitos, pois a lei assegura o centramento dos procedimentos na
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crianca e no adolescente e em suas necessidades e ndo nos interesses e regras impostas
pelos sistemas de investigacdo, de apuracdo ou mesmo de responsabiliza¢do do suposto
agressor. A vontade e os sentimentos da crianga devem prevalecer, inclusive, no respeito
a seu siléncio, marcando um aspecto relevante dos direitos da crian¢a e do adolescente -
o de guardar respeitosamente seu siléncio.

Ademais a atengdo na escuta destes cidaddos, o inciso VII, regulamenta como
devem atuar os profissionais diante da revelagdo ou dentiincia de uma violéncia contra
uma crianca ou um adolescente, trazendo que € seu direito “receber assisténcia qualificada
juridica e psicossocial especializada, que facilite a sua participagdo e o resguarde contra
comportamento inadequado adotado pelos demais 6rgdos atuantes no processo”. Esse
resguardo ¢ complementado no inciso VIII, como sendo “protegido de sofrimento, com
direito a apoio, planejamento de sua participacdo, prioridade na tramitacdo do processo,
celeridade processual, idoneidade do atendimento e limitagdo das intervengdes”.

Esse aspecto ¢ fundamental na mudanga de paradigma exigida pela lei na atuagado
das instituicdes diante da crianca e do adolescente, na desconstru¢do dos modelos de
atendimento empregados, nos protocolos existentes entre os 6rgaos e nos tramites versus
o espaco de tempo entre a ocorréncia da violéncia, sua revelagao e o desfecho do processo
na justica que, via de regra, tem pesado negativamente para as criangas e adolescentes
vitimas ou testemunhas de violéncia, quando entram na rede de protecdo, sobretudo no
sistema de seguranca e justica.

Nesse sentido, a Lei prescreve, no art. 4°, na tipificacdo das violéncias, no item IV
uma modalidade de violéncia que anteriormente ndo foi citada no sistema legal, que ¢ a
“violéncia institucional, entendida como a praticada por instituicdo publica ou

conveniada, inclusive quando gerar revitimizacao”. Complementando nos incisos:

“§ 2° Os orgdos de saude, assisténcia social, educagdo, seguranca publica e
justica adotardo os procedimentos necessarios por ocasido da revelagdo
espontanea da violéncia.

§ 3° Na hipétese de revelagdo espontinea da violéncia, a crianga e o
adolescente serdo chamados a confirmar os fatos na forma especificada no §
1° deste artigo, salvo em caso de intervengdes de satde”. (Lei 13.431/2017)

Este processo exige formacdo especifica, também prescrita na Lei, no inciso XI,
onde essa assisténcia precisa ser prestada “[...] por profissional capacitado e conhecer os
profissionais que participam dos procedimentos de escuta especializada e depoimento

especial”, cujas informagdes a respeito também sdo levantadas neste estudo, considerando
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que a qualificagdo deste atendimento transcende a utilizagdo de protocolos pré-
estabelecidos e de uma metodologia especifica, requer sensibilidade, olhar cuidadoso,
acolhimento empdtico, requerendo a introjecdo ndo de regras prescritas por uma lei, mas
da incorporacdo de um novo paradigma na visdo, na linguagem, no tratamento dado a
crianca e ao adolescente, considerando suas capacidades cognitivas e emocionais, sua
sensibilidade e a carga traumatica que lhe causa sofrimento psiquico, enquanto vitima de
uma violéncia hedionda e que imprime marcas dificeis de serem apagadas.

Com respeito a formagdo, cabe ressaltar que a Resolugdo n° 02/2019%, do
Conselho Nacional dos Chefes de Policia Civil (CONCPC), vem trazer um referencial
importante, servindo de norte na formag¢do da Policia Civil e no estabelecimento de
protocolos para a coleta de depoimento especial por parte deste 6rgao.

O art. 5° da Lei 13.431/2017 retifica a condicdo peculiar de desenvolvimento da
crianca e do adolescente e de prioridade absoluta, enumerando as garantias fundamentais,
que se traduzem em cuidados necessarios na escuta da crianca e do adolescente,
incluindo: o tratamento digno, a prote¢do de sua intimidade e de sua singularidade,
preservando-a da discrimina¢do de qualquer natureza; o cuidado na comunicagdo e o
direito a informagdo que lhe diga respeito e para sua protecdo, transmitida de forma
compreensivel a sua maturidade e etapa de desenvolvimento; com “assisténcia
qualificada juridica e psicossocial especializada, que facilite a sua participacdo e o
resguarde contra comportamento inadequado adotado pelos demais 6rgdos atuantes no
processo”.

No item IX, do art. 5°, traz ainda o direito de “[...] ser ouvido em horario que lhe
for mais adequado e conveniente, sempre que possivel”, com seguranga e avaliacdo das
condigdes de sua fala, com aten¢do as possiveis situacdes de “[...] intimidagdo, ameaca e
outras formas de violéncia”. Esse item assume uma importancia fundamental no caso da
escuta de uma crianca ou adolescente, tendo em vista que grande parte das situacdes de
violéncia sexual ocorre no ambiente familiar ou mesmo no espago comunitério, onde o
agressor ¢ uma pessoa que ¢ de seu convivio cotidiano ou transita por ele, o que pode
gerar constrangimento, medo, culpa, advindos da fala e das atitudes desse sujeito, que
muitas vezes acaba levando a crianca ou o adolescente a mudar seu discurso, negando ou

omitindo os fatos, no transcorrer do processo, entre a revelagdo e a conclusdo do mesmo.

23 http: //www.concpc.com.br/res-concpc-02-2019/. Acessado em 05/08/2022.
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O item XIII traz a importancia de que a crianga e o adolescente tenham seu direito
a convivéncia familiar e comunitéria preservados, dando foco a muitas situagdes em que
a vitima, muitas vezes, acaba sendo “punida”, com a retirada compulséria do seu
ambiente familiar, sob a égide de garantir sua protecdo. E colocado em instituicdes de
acolhimento provisorio, o que acaba sendo uma revitimizag¢do, sobretudo diante da
frequente morosidade dos processos judiciais, que acabam gerando rompimento dos lagos
familiares. As criangas acabam sendo cuidadas por pessoas desconhecidas, com as quais
ndo possuem vinculos afetivos e de confianga; em um ambiente frio e sem identidade, no
qual as relagdes sdo mantidas com certo distanciamento institucional e onde precisa
dividir a aten¢do dos responsaveis com muitas outras criangas, 0 que gera inseguranca,
desconfianca, medo e revitimizagdo. Por outro lado, o suposto agressor muitas vezes
permanece no ambiente familiar por tempo indefinido, a espera do andamento do
processo, 0 que muitas vezes leva anos.

A confidencialidade das informagdes prestadas pela criangca e pelo adolescente
também sdo matérias deste artigo, no item XIV e deve ser aplicada a todos os atores que
compdem a rede de prote¢do, desde o momento da revelagcdo, na escuta especializada e
no depoimento especial. Neste sentido, a Lei veda “[...] a utilizagdo ou o repasse a terceiro
das declarag¢des feitas pela crianca e pelo adolescente vitima, salvo para os fins de
assisténcia a saude e de persecugdo penal”, o que se configura num alerta e condicao
fundamental aos profissionais que realizam a escuta de criangas e adolescentes.

O art. 10 traz ainda que “a escuta especializada e o depoimento especial sera
realizado em local apropriado e acolhedor, com infraestrutura e espago fisico que garanta
a privacidade da crianga e do adolescente vitima ou testemunha de violéncia”.

Infelizmente, sdo inlimeros os relatos que atestam a falta de ambientes acolhedores
e com privacidade, o pouco cuidado ou mesmo a auséncia de sigilo com relagdo ao
conteudo da fala de uma crianca ou adolescente por parte de muitos atores sociais.
Compreende-se que ¢ uma atitude salutar e que aumenta a confianga por parte do
profissional, compartilhar a situagdo com os colegas da instituicdo, num ambiente de
respeito, para estudo de caso ou mesmo de apoio miituo na tomada de decisdo acerca dos
encaminhamentos, mas, comunicar de forma indiscriminada, leviana, satisfazendo a
curiosidade e o fetiche de muitos profissionais da instituicdo, que demonstram interesse
frivolo ou apenas tomar conhecimento da situagdo, pelo simples desejo e curiosidade,

configura-se como um fator de revitimizagao dessa crianca ou adolescente.
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Em situacdes como a acima relatada, a comunicacdo acaba, muitas vezes, passando
por diversos profissionais, que ndo terdo nenhum papel nos cuidados junto a crianga e ao
adolescente; chegando, inclusive, a outros usudrios atendidos pela instituicdo ou mesmo
a comunidade. Esse tipo de pratica acaba expondo a crianca, o adolescente e a familia,
estigmatizando-os em seu ambiente cotidiano, podendo gerar isolamento, segregacgao,
negacdo da violéncia ocorrida, fuga da familia — muito frequente, para outro territorio,
onde seja desconhecida e, em consequéncia, perda dos vinculos da crianga com a
institui¢do, colocando-a em risco de reincidéncia ou agravamento da violéncia.

O Titulo III, da Lei 13.431/2017, traz um aspecto fundamental ao presente estudo,
conceituando e distinguindo a escuta especializada do depoimento especial. Os arts 7° e
8° descrevem e diferenciam essas escutas, trazendo que a “escuta especializada é o
procedimento de entrevista sobre situacdo de violéncia com crianga ou adolescente
perante orgao da rede de protegdo, limitado o relato estritamente ao necesséario para o
cumprimento de sua finalidade”. Enquanto o “depoimento especial ¢ o procedimento de
oitiva de crianga ou adolescente vitima ou testemunha de violéncia perante autoridade
policial ou judiciaria”.

Como pode ser observado, a escuta especializada, foco deste estudo, tem sua
centralidade na experiéncia vivida pela crianga ou pelo adolescente, sendo a escuta
voltada para sua protecdo. Para isso, faz-se necessaria a compreensdo do fendmeno na
contemporaneidade e seu impacto na vida da crianca e do adolescente, identificando que
servigos se fazem necessarios para os cuidados do ponto de vista fisico, psicologico e
social, além de protegé-los e fazer cessar a violéncia. Portanto, a escuta especializada se
centra na crianga ¢ no adolescente, buscando acolher, cuidar, reduzir os danos causados
pela violéncia e favorecer sua ressignifica¢do pela vitima.

Dessa forma, embora essa escuta, de alguma forma, subsidie ou aconteca
concomitantemente aos desdobramentos junto ao sistema de seguranga e justica, a escuta
se foca nos cuidados junto a crianga e ao adolescente, devendo ocorrer da forma menos
invasiva possivel.

Outro ponto que merece destaque no texto da Lei, é que no enunciado que diferencia
as duas formas de escuta, no caso da escuta especializada, a descrigdo se refere a rede de
protecdo, diferenciando do depoimento especial, onde a referéncia a oitiva, direciona a
escuta para o sistema de justiga, o que parece nao incluir esse sistema na rede de protegao.
Neste sentido, embora o presente estudo acerca da escuta especializada aprofunde a

ocorréncia da mesma em parte da rede de protecdo, ou seja, antes de sua entrada no
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sistema de seguranca (delegacia especializada) e de justi¢a, ndo deixa de considerar esses
atores como parte desta rede de protecdo, que abarca para além dos atores responsaveis
pela preven¢ao e pela protecdo, incluindo também a defesa e a responsabilizagao.

Numa andlise comparativa entre as praticas da escuta especializada e do
depoimento especial, também denominado por muitas experiéncias como “depoimento
acolhedor” ou “depoimento sem dano”, percebe-se, conforme descrito na trajetoria das
normativas acima, um perceptivel avango na pratica da escuta da crianca e do adolescente
no depoimento especial, sobretudo por parte do sistema judiciario, com experiéncias que
vem se destacando no mundo, o que ndo ocorreu com a escuta especializada.

No Brasil, apesar dos avangos percebidos no depoimento especial, normatizado
pelo sistema de justi¢a, a exemplo da Resolugio n°299/2019**, deliberada pelo Conselho
Nacional de Justica, que regulamenta o depoimento especial por meio de sua interagdo
com o Férum Nacional da Infancia e Juventude (FONINJ), essa pratica ainda ndo foi
absorvida e implementada como metodologia na inquiricdo de criangas e adolescentes
vitimas ou testemunhas na totalidade das varas da infancia e juventude, sendo que em
alguns municipios, sequer existe a vara especifica.

Com respeito ainda as duas modalidades de escuta, a Lei 13.431/2017 destaca, em
seu art. 10°, que, “a escuta especializada, como o depoimento especial, serd realizada em
local apropriado e acolhedor, com infraestrutura e espaco fisico que garanta a privacidade
da crianga ou do adolescente vitima ou testemunha de violéncia™.

As condigdes fisicas do ambiente onde a crianga e o adolescente serdo recebidos e
falardo da violéncia sofrida, devem ser cuidadas, quebrando a frieza geralmente presente
nos ambientes, sobretudo nas delegacias e salas de audiéncias, onde para Roque (2010, p.
9) existe "uma cultura adultocéntrica tomada por uma formalidade que beira o absurdo,
dado o rigorismo nos atos processuais". No caso do depoimento especial, deve ser
assegurando local sem contato, nem visual, com o suspeito da agressdo. O ambiente deve
conter movel e decoragdo amistosos e confortaveis, tornando o tempo em que a crianga
ou o adolescente permanega no mesmo, uma experiéncia de acolhimento e nio de
revitimizagdo ou vitimizag¢do secundaria, gerada pela violéncia institucional, reconhecida
pela Lei 13.431/2017.

E irrefutdvel que a Lei ndo detalha a escuta especializada como o faz com o

depoimento especial. Explicita a partir do titulo IV a necessidade da integragdo das

24 https://atos.cnj.jus.br/files/original000346201912045de6f7e29dcd6.pdf. Acessado em:
03/02/2021.
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politicas de atendimento a criangas e adolescentes, reiterando, no art 13 a
responsabilidade de toda pessoa em denunciar as situagdes de violéncia. No art. 14 traz a
necessidade dos sistemas de justi¢a, seguranca publica, de assisténcia social, educagdo e
saude atuarem de forma articulada, tendo em vista o acolhimento e a atengdo integral as
vitimas da violéncia.

Estabelece ainda, no inciso I um conjunto de diretrizes que devem fazer parte da
implementagdo dos programas e servicos que atendem a criangas e adolescentes em
situagdo de violéncias, e que serd alvo da analise da rede de prote¢do investigada nessa
pesquisa, quais sejam:

“I - Abrangéncia e integralidade, devendo comportar avaliagdo e atengdo de todas
as necessidades da vitima decorrentes da ofensa sofrida”. O atendimento a crianga e ao
adolescente precisa ser garantido de forma a contemplar suas necessidades em sua
integralidade. Faz-se mister que as equipes, constituidas de forma interdisciplinar,
realizem uma avaliagdo cuidadosa e pormenorizada das demandas geradas pela violéncia
sofrida, com aten¢do a individualidade e integralidade deste sujeito.

“Il - Capacitagdo interdisciplinar continuada, preferencialmente conjunta, dos
profissionais”. As novas demandas geradas na aten¢do aos direitos das criancas e
adolescentes desafiam os profissionais e muitas vezes estampam a necessidade de que
aprofundem e renovam seus conhecimentos tedricos e praticos, por meio da formagao e
que essa seja trabalhada coletivamente.

“III - estabelecimento de mecanismos de informagao, referéncia, contra referéncia
e monitoramento”. O fluxo de atendimento integrado que deve nortear a atuacdo das
instituicdes que atuam em rede e fazem a escuta da crianca e do adolescente deve garantir
estratégias de compartilhamento dos vinculos destas com os profissionais e seu
acompanhamento posterior.

“IV - Planejamento coordenado do atendimento e do acompanhamento, respeitadas
as especificidades da vitima ou testemunha e de suas familias”. A escuta da crianga e do
adolescente se justifica pela busca de garantir seu acesso a servigos que contemplem seu
acolhimento; assisténcia, sob todos os aspectos; e seu acompanhamento posterior, tendo
por base suas particularidades, respeito as diferengas e suas capacidades de interagir com
a situa¢do. Garantindo ainda “VII - minima interven¢ao dos profissionais envolvidos”.

“V - Celeridade do atendimento, que deve ser realizado imediatamente - ou tao logo
quanto possivel - apds a revelagdo da violéncia”. Aspecto fundamental que se contrapde

a uma pratica corrente de morosidade dos servicos da rede de protecdo, sobretudo apds a
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entrada da crianga e do adolescente no sistema de seguranca e justica. Sob esse aspecto,
diversos estudos tém se debrucado, onde se constata que muitas vezes a crianga € a inica
testemunha e vitima do delito sexual e, frequentemente, apenas muitos anos depois do
ocorrido, a mesma ¢ ouvida pelo sistema de justica.

Sendo ainda fundamental garantir a “VI - priorizagdo do atendimento em razdo da
idade ou de eventual prejuizo ao desenvolvimento psicossocial, garantida a intervengao
preventiva”, o que ainda se configura num significativo desafio a escuta de criancas e
adolescentes pela rede de protecdo, pois a falta de prioridade ou a auséncia de servigos
especificamente voltados para esse publico, com énfase nos servicos de satde que
transcendam a assisténcia basica, como, por exemplo, o tratamento psicoterapico de longo
prazo, acaba por acarretar severos prejuizos psicologicos e emocionais as criangas € aos
adolescentes que foram vitimizadas pela violéncia sexual. O inciso II apresenta a
responsabilidade dos profissionais pelo atendimento, enfatizando:

“Nos casos de violéncia sexual, cabe ao responsavel da rede de protecdo

garantir a urgéncia e a celeridade necessarias ao atendimento de satde e a
produgio probatoria, preservada a confidencialidade”. (Lei 13.431/2017, p.9).

A Lei apresenta ainda, em seu art. 15 as portas de entrada da dentincia de violéncia
cometida contra criangas e adolescentes e seu papel na rede de protecdo, nomeadamente,
a autoridade policial, com a incumbéncia da apuragdo; o Conselho Tutelar para aplicacdo
das medidas de protecdo e o Ministério Publico, nos casos de sua atribui¢do especifica. E
delimita, nos capitulos que se seguem, os sistemas, com seus programas € Servicos que
compdem o SGDCA e que devem buscar estratégicas e parcerias para o atendimento
integrado na escuta de criancas e adolescentes, nomeando as delegacias especializadas;
os servigos de satide; o IML, para a pericia médico-legal; os servigos socioassistenciais;
as varas especializadas; o Ministério Publico e a Defensoria Publica.

A partir da publicacdo da Lei 13.431/2017, houve uma convergéncia de esforgos
no sentido de delimitar o funcionamento do SGDCA e as atribui¢cdes dos atores sociais
na escuta de criancas e adolescentes em situagdo de violéncia. Essa compreensdo ¢
apoiada pelos Parametros de escuta de criangas e adolescentes em situagdo de violéncia
(2017), publicado pela Comissdo intersetorial de enfrentamento a violéncia contra
criangas ¢ adolescentes (Ministério dos Direitos Humanos, 2017).

A Lei 13.431/2017 foi aprovada com a deliberacdo de entrar em vigor um ano

apOs sua promulgagdo, periodo em que a mesma foi regulamentada pelo Decreto 9.603,
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de 10 de dezembro de 2018, tendo a participagdo ativa da Comissdao Intersetorial de
Enfrentamento da Violéncia contra Criangas ¢ Adolescentes. Ambas as normativas sao
parametros de analise nesse estudo, notadamente na compreensao da escuta especializada
de criangas e adolescentes vitimas de violéncia sexual.

O Decreto 9.603/2018, que regulamenta a Lei, reafirma os principios e conceitos
fundamentais que devem reger a garantia dos direitos humanos da crianca e do
adolescente, apresentando, no art. 7° os trés eixos que compdem o SGDCA - promogao,
defesa e controle, nos quais “os 6rgaos, os programas, 0s servigos € os equipamentos das
politicas setoriais” devem estar alocados, trazendo suas responsabilidades pela “deteccao
dos sinais de violéncia” e fixando o prazo de 180 dias, contados a partir da aprovagao do
mesmo, para que passem a atuar de forma integrada e coordenada.

Considerando que o prazo estipulado pelo Decreto (seis meses), foi concluido em
junho de 2019, periodo em que os municipios deveriam ter se organizado para cumprir o
novo reordenamento no funcionamento do sistema, o momento da realizacdo desta
pesquisa, 2020-2021, ocorre num periodo em que o municipio do Recife ja deveria estar
organizado com base na lei hd mais de um ano.

Considerando ainda o detalhamento fornecido pelo Decreto 9.603/2018 no
disciplinamento da escuta de criangas e adolescentes vitimas ou testemunhas de violéncia,
tomando a escuta especializada como foco, a analise dos resultados da pesquisa de campo,
que constitui matéria do capitulo seguinte, serd analisado de forma pormenorizada, tendo
em vista os objetivos especificos desta pesquisa.

O Decreto 9.603/2018 define, no art. 19. o conceito da escuta especializada, como
“o procedimento realizado pelos 6rgdos da rede de protecdo nos campos da educacgio,
da saude, da assisténcia social, da seguranga publica e dos direitos humanos, com o
objetivo de assegurar o acompanhamento da vitima ou da testemunha de violéncia, para
a superacdo das consequéncias da violagdo sofrida, limitado ao estritamente necessario
para o cumprimento da finalidade de protegdo social e de provimento de cuidados”.

Cabe salientar que, apesar da seguranga publica ser citada e fazer parte da rede de
prote¢do, dada a natureza da escuta realizada por esse 6rgdo, que deflagra o processo
investigativo e a possivel produgdo antecipada de provas, essa escuta ¢ considerada
depoimento especial, motivo pelo qual esse estudo limitou sua intervengdo junto aos
6rgdos da rede de protecdo que a antecedem nessa escuta.

Faz-se mister citar ainda alguns ordenamentos juridicos e publicacdes que se
seguiram ao decreto 9.603/2018, apoiando e norteando o processo de delimitacdo da
escuta especializada dentro da rede de protecao, trazendo subsidios e orientagdes por parte
do Sistema de Justiga e dos sistemas de politicas publicas afetas no atendimento a criancgas

e adolescentes vitimas ou testemunhas de violéncia.
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Em 13 de junho de 2019, ¢ assinado o Pacto Nacional pela implementacao da Lei
13.431/2017, considerando a urgente necessidade de prevenir a revitimizagao de criangas
e adolescentes vitimas ou testemunhas de violéncia, sendo signatarios o CNJ, o Conselho
do Ministério Publico, o Ministério da Justica e Seguranca Publica, a Casa Civil da
Presidéncia da Republica, os Ministérios da Educagdo, Saude, da Cidadania, da Mulher,
Familia e Direitos Humanos, além da OAB, Defensoria Publica da Unido e o Colégio
Nacional de Defensores Publicos Gerais.

O Pacto Nacional propde a conjugagdo de esfor¢os na implementacdo do SGDCA,
objetivando “[...] o estabelecimento de principios e regras gerais basicas [...]” “[...] no
desenvolvimento de a¢des intersetoriais e interinstitucionais [...] pelos pactuantes.” Com
referéncia a escuta especializada, no item III dos objetivos, “a garantia da escuta
especializada com o objetivo de assegurar o acompanhamento da vitima ou testemunha
de violéncia para contribuir na superacdo das consequéncias da violagdo, em
cumprimento a finalidade de protecao e provimentos de cuidados”.

O Pacto Nacional dispde ainda acerca da criagdo de matriz intersetorial de
formagdo dos profissionais, da definigdo de metodologia especifica e condicdo de
trabalho para os profissionais; da defini¢do de fluxos, da criagdo de modelos de registro
e de compartilhamento de informagdes; além da realizacdo de campanhas educativas
integradas e premiagdes para a divulgagdo e difusdo de boas préaticas, na perspectiva de
contribuir com os responsaveis pela elaboragdo e execucdo das politicas publicas e
fortalecimento do SGDCA na escuta de criangas ¢ adolescentes.

O Pacto Nacional por agregar forgas politicas nacionais dos Poderes Executivo,
Judiciario e da sociedade civil, contribuiu para criar pardmetros que apoiam e norteiam
as agdes conjuntas, impulsionando ag¢des articuladas e mobilizando esfor¢os em torno da
implementagao da Lei 13.431/2017.

Algumas orientagdes, cartilhas e manuais vem sendo produzidos pelos signatarios
do Pacto Nacional e trazem uma valiosa contribui¢do interna, na capilarizacdo dos
parametros a serem seguidos nos diversos niveis de intervencao dos segmentos na escuta
de criancas e adolescentes e, externamente, por meio da socializagdo de subsidios de
apoio a outros atores sociais.

Nessa perspectiva, surgiu o0 Manual de Orientacdo para os defensores publicos da
infancia e juventude — Procedimentos da escuta especializada e do depoimento especial

da Lei 13.431/2017, que além de fornecer os pardmetros a serem considerados na atuacgio
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dos defensores publicos, sistematiza um fluxograma de recebimento de noticia de
violéncia detalhado e intersetorial.

Em 2019 foi publicado o Guia Pratico para a implementagcdo da Politica de
atendimento a criancas e adolescentes vitimas ou testemunhas de violéncia, pela
Comissdo da Infancia e Juventude do Conselho Nacional do Ministério Publico, onde
discorre pormenorizadamente acerca da escuta especializada, definindo a diferenca de
uma revelagdo espontanea (2019, p.16).

Uma publicacdo que também trouxe uma importante contribuicdo ao debate e a
delimitagdo do papel da Politica de Assisténcia Social, cujos programas e servigos estao
voltados para o atendimento a criangas, adolescentes e suas familias, foi o Parametro de
atuagdo do Sistema Unico da Assisténcia Social (SUAS/2020)?° no Sistema de Garantia
de Direitos da Crianga e do adolescente vitimas ou testemunhas de violéncia®®, elaborado
pelo Ministério da Cidadania, Secretaria Especial de Desenvolvimento Social e a
Secretaria Nacional de Assisténcia Social, configurando-se num referencial ao processo
de implantagdo da escuta especializada e seus desdobramentos dentro da rede de protegao.

Outro referencial e exemplo da constru¢do de pardmetros para disciplinar a
atuacdo dos atores da rede de protecdo nos municipios, na implementacdo da Lei
13.431/2017 é o documento Orientagio Conjunta 01/2020%’. Este documento se dirige
aos atores locais e detalha aspectos importantes da Lei, como a criacdo do Comité gestor
em nivel municipal, constituido pelos 6rgdos que compdem a rede de prote¢ao, chamando
ainda a atengdo para aspectos fundamentais da revelagdo espontinea, assim como a
necessidade de “evitar a repeticdo ou o excesso de intervengdes,” enfatizando que a

entrevista de escuta especializada devera ocorrer apenas quando:

a) Nao tiver ocorrido a revelagdo espontanea ou quando as informagdes dela
advindas, buscadas entre os profissionais, forem insuficientes para o cuidado
€ a protecao;

b) As informag¢des advindas dos atendimentos ou outros procedimentos,
buscadas entre os profissionais, forem insuficientes para o cuidado e protegao
integral.

25 https://portalamm.org.br/sistema-unico-de-assistencia-social/. Acessado em: 02/06/2021.

26 http:/ /blog.mds.gov.br /redesuas/wp-
content/uploads/2020/03/SUAS garantia direitos crian%C3%A7as adolescentes vitimas teste
munhas violencia.pdf. Consultado em 09/04/2021.

27 Produzido pelo Centro de Apoio Operacional da Infancia e Juventude do Ministério Publico
(CIJ/MPSC), pela Federacdo Catarinense de Municipios (FECAM), a Secretaria de Estado do
Desenvolvimento Social (SDS) e a Secretaria de Estado da Satude (SES).




93

¢) As informagdes advindas de familiares e outras testemunhas forem
insuficientes para o cuidado e protecdo integral” (Orientagdo Conjunta
01/2020).

O arcabougo legal construido, sobretudo a partir da aprovagao da Lei 13.431/2017
municia o funcionamento da rede de prote¢do nos municipios, no atendimento a criangas
e adolescentes vitimas e testemunhas de violéncia, norteando o caminho a ser seguido
para a ndo revitimizacdo destas, sobretudo as vitimas de violéncia sexual.

Alguns mecanismos sdo propostos para o funcionamento e integracdo da rede de
prote¢do, quais sejam: a necessidade da elaboragdo de diagndstico da situagdo da infancia
e juventude no municipio, que deve ser realizado preferencialmente pelo Conselho
Municipal de Direitos da Crianga e do Adolescente (CMDCA); a constituicdo de um
Comité de Gestao Colegiada da rede de cuidado e de protecdo social das criangas e dos
adolescentes vitimas ou testemunhas de violéncia (Dec. 9.603/2018, art. 9°, I).

O Comité devera partir do levantamento do estado da rede de protegdo no
municipio e ser responsavel pelo estabelecimento, de forma participativa, dos
fluxogramas e protocolos/atendimento intersetorial, do sistema de registro de
informagdes para compartilhamento, encaminhamentos e comunicagdes (Dec.
9.603/2018, arts. 9°, § 1° e 28.).

Dentro da realidade de cada municipio, estabelecer servico de recebimento e
monitoramento de denuncias, preferencialmente Centro Integrado (Lei 13.431/2017, arts.
13. e 14. § 2° e Dec. 9.603/2018, art. 9°), que congregue os principais 6rgdos de forma a
dar celeridade no recebimento da denuncia, na escuta da crianga ¢ do adolescente de
forma protegida; na antecipagdo de provas, por meio do depoimento especial; e nos
acompanhamentos subsequentes nos cuidados com a satde fisica, psicologica e
educacional, entre outros.

Esse conjunto de ag¢des deve ser regido pelo Plano Municipal de Atendimento da
crianca e do adolescente vitima ou testemunha de violéncia (Lei 13.431/2017, Arts. 13. e
14. § 2° e Dec. 9.603/2018, art. 9°).

Em sintese, regidos pela Lei 13.431/2017 e pelo Decreto 9.603/2018, nortearemos
a analise dos dados obtidos no trabalho de campo junto aos atores sociais que atuam na
rede de protecdo do municipio do Recife, tomando como condi¢des fundamentais
apontadas pela Lei: a compreensdo da composicao da rede de protecdo; o papel de cada
6rgdo na escuta de criangas e adolescentes; a articulagdo dos servicos existentes, os fluxos

e protocolos para o atendimento; o estabelecimento de normas técnicas para a escuta
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especializada de criancas e adolescentes vitimas ou testemunhas de violéncia, com foco
na violéncia sexual e, por fim, a formacdo dos profissionais da rede de protecdo em

metodologias ndo revitimizantes.
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4 RESULTADOS

A presente se¢do objetiva apresentar os resultados do trabalho de campo realizado
junto a rede de protecao dos direitos da crianga e do adolescente, que opera na cidade do
Recife, no territorio da RPA 3b. Apresentara, primeiramente, os resultados das
entrevistas, seguida da observacdo ndo participante, incluindo a andlise os documentos

coletados.

4.1- CRITERIOS DE ANALISE

Dada a complexidade do objeto em estudo - a analise da pratica exercida pela rede
de protecdo na escuta de criangas e adolescentes em situagdo de violéncia sexual, a
presente pesquisa adotou como pardmetro de andlise, as normativas mais especificas,
atuais e em vigéncia no Brasil, que regulamentam a escuta de criancas e adolescentes
pelo SGDCA, notadamente a Lei 13.431/2017 e o Decreto 9.603/2018, conforme
discorrido no capitulo anterior, tendo em vista o desafio enfrentado pela maioria dos
municipios brasileiros na implantacdo dessas normativas, cujo prazo limite para a
efetivacdo foi o ano de 2018.

A andlise dos parametros indicados pela legislagdo, em confronto com os
contetdos expressos pelos profissionais entrevistados (as) e pelos participantes dos
grupos observados, fornecem os indicadores necessarios a identificagdo de como as
medidas de protecdo (arts 98 a 102 do ECA) tém sido cumpridas por meio dos diversos
procedimentos realizados junto a criancas e adolescentes nos encaminhamentos para as
instituicdes que compdem a rede de protecdo, determinando ainda em que medida
cumprem a legislacdo ou incorrem em descumprindo do previsto no Decreto 9.603/2018,

em seu art. 5°, inciso I, o que pode acarretar possivel violéncia institucional®®,

“I- Violéncia institucional - violéncia praticada por agente publico no
desempenho de fungao publica, em institui¢do de qualquer natureza, por meio
de atos comissivos ou omissivos que prejudiquem o atendimento a crianga ou
ao adolescente vitima ou testemunha de violéncia;”

A andlise seguiu a abordagem qualitativa, com a coleta de dados realizada por

meio de uma entrevista semiestruturada, que procurou capturar os varios olhares,

28 Situacdo em que ao invés da instituicdo assegurar ou ressarcir os direitos revitimiza as criangas e
adolescentes.
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sentimentos, percepgdes, conhecimentos e o modus operandi destes atores sociais na
promogao e protecdo dos direitos das criancas e dos adolescentes.

Conforme descrito na metodologia, na busca da andlise das praticas da escuta, foi
aplicado um tinico modelo de entrevista, sem deixar de levar em considerac¢do a natureza
e os varios perfis de atuagdo das instituigdes envolvidas e 0 momento em que se inserem
na relacdo com as criangas e os adolescentes, procurando delinear os aspectos
fundamentais a pratica da escuta, considerando a identificagdo da composi¢ao da rede de
prote¢do; como a mesma acolhe e registra os casos de violéncia? Como lidam e atuam na
revelacdo da violéncia pela crianca ou o adolescente? Como escutam as criangas e
adolescentes?

Procura ainda delimitar a utilizacdo ou ndo de protocolos especificos para essa
escuta, se possuem procedimentos padronizados, incluindo a estruturacao do espaco
fisico para a escuta; como sdo realizados os encaminhamentos e o fluxo existente entre
0s Orgaos.

As entrevistas junto a rede de protecdo obedeceram a um recorte que procurou
contemplar, os atendimentos prestados junto as criangas e adolescentes, comecando pela
politica de educacdo, tendo em vista a escola, enquanto espaco de educacdo e
socializag¢do, onde as criangas e adolescentes passam uma significativa quantidade de
horas didrias; o CT, para onde devem convergir todas as demandas relativas a violacao
de direitos; o CREAS, como servico especializado da assisténcia social para o
atendimento as vitimas de violéncia e suas familias; e 0o CERCCA, como servigo de saude,
especializado no atendimento a criangas vitimadas pela violéncia.

Pela configuragdo da rede de protecdo que atua no territdrio, a pretensdo da
pesquisadora era contemplar um maior niimero de organizagdes, sobretudo na satde,
considerando sua prevaléncia no envio de casos para o CT, no entanto, devido a Pandemia
do Covid 19, de proporg¢des internacionais, que mobilizou varias dessas unidades para o
atendimento as vitimas dessa emergéncia de satde, além das restrigdes impostas no
acesso as unidades, foi priorizado o CERCCA, considerando o direcionamento dos
atendimentos para esse servigo, que atende criangas e adolescentes em situacdo de
violéncia de toda a cidade do Recife.

Em busca dessas respostas, as questdes suscitadas no instrumento de coleta foram
desmembradas em categorias para as quais convergem os varios momentos que se seguem
a revelacdo da violéncia por parte da crianca e do adolescente, ocorrendo de forma

espontanea ou provocada pelo profissional, passando pela identificacdo, acolhimento,
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escuta e notificagdo/encaminhamentos, identificando como ocorre a escuta dentro da rede
nesses varios momentos, procurando mensurar da forma mais fidedigna possivel, como
essas instituicdes lhes prestam assisténcia, como se d4 a trajetéria da crianca e do
adolescente dentro da rede de protecdo e como os servicos se integram nos cuidados na
escuta.

A analise dos dados obtidos ndo segue, necessariamente, a sequéncia de
disposi¢do das questdes do instrumento aplicado, mas procura organizar as informagdes
e analise a partir das categorias analiticas identificadas e do tema suscitado na pergunta,
de forma a trazer uma sequéncia fluida na apresentag¢do dos achados, revelando o contexto
e 0s varios aspectos presentes na escuta das criancas e adolescentes pela rede como um
todo.

Inicialmente, a inten¢do era coletar as informagdes por meio da aplicacao de
entrevista semiestruturada, realizada junto aos profissionais que atuam na rede de
prote¢do e realizar uma observagdo ndo participante nos 6rgaos cujos profissionais seriam
entrevistados. No entanto, ainda no periodo de aplicagdo das entrevistas, com a
propagac¢do da Pandemia do Covid 19, muitos dos servi¢os passaram a operar a distancia,
por meio virtual ou apresentaram restrigdes a presenca de pessoas externas ao servigo.

Neste mesmo periodo, a pesquisadora tomou conhecimento da existéncia de uma
instancia de articulacdo da rede de prote¢do, que congrega todos os atores sociais
responsaveis pelo atendimento a criangas e adolescentes em situagdo de violacdo de
direitos, e que se encontra mensalmente, por regido politico-administrativa — RPA do
municipio, para tratar dos casos mais complexos e que exigem uma intervencgao
intersetorial e interinstitucional.

Esse espaco de atuagdo conjunta se chama GT de Risco e funcionou, no periodo
da Pandemia do Covid 19, com reunides por meio virtual. O GT de Risco da RPA 3,
congrega as institui¢des e servigos dos trés eixos do SGDCA - promogdo, controle e
defesa dos direitos, quais sejam: o COMDICA, enquanto mecanismo paritario e
formulador e controlador da politica de atendimento a criangas e adolescentes; o CT,
como porta de entrada das denuncias de violagdo de direitos, aplicacdo das medidas de
prote¢do e acompanhamento de seus desdobramentos; os servicos ligados as politicas de
educacdo, saide e assisténcia social; a DPCA, policia especializada que recebe a
denuncia, elabora do Boletim de Ocorréncia e investiga o caso; o Ministério Publico,

como fiscalizador ¢ zelador dos interesses da crianga e do adolescente ¢ o Juizado da
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Infincia e Juventude, responsdvel pela prote¢do da crianga e do adolescente e
responsabilizagdo do agressor.

Diante da importancia da observagdo desta instancia de articulagdo para o tema
investigado nessa pesquisa, foi solicitada Carta de Anuéncia junto a Secretaria de
Desenvolvimento Social, Juventude, Politicas sobre Drogas e Direitos Humanos, que
coordena os GTs de Risco no municipio, para a participagdo da pesquisadora nas reunioes
do GT de Risco da RPA 3, sendo a mesma também introduzida no grupo de WhatsApp
do GT, onde ocorre o didlogo permanente entre os 6rgaos, no intervalo de tempo entre as
reunides, na determinag¢do dos casos que serdo analisados na proéxima reunido e no
compartilhamento de encaminhamentos pds reunido.

Neste espago foi realizada a observacdo ndo participante, com registro das
informagdes expostas e coleta dos documentos socializados acerca dos casos a serem
aprofundados, encaminhados e seus resultados serdo apresentados mais adiante.

Uma segunda instancia de articulagdo da rede de protecdo na qual foi realizada a
observagdo ndo participante foi o Comité de gestdo colegiada da rede de cuidado e de
protecdo social das criancas e dos adolescentes vitimas ou testemunhas de violéncia,
instalado durante a realizacdo da pesquisa, tendo em vista que a cidade do Recife até entdo
ndo havia se mobilizado para a implantagdo da Lei 13.431/2017 e cuja instalagdo ¢
atribuicao preferencial do COMDICA, conforme art. 9°, inciso I, do Decreto 9.603/2018
que define a necessidade da mobilizacdo, instalacdo e coordenacdo deste Comité, tendo
a “finalidade de articular, mobilizar, planejar, acompanhar e avaliar as a¢des da rede
intersetorial, além de colaborar para a definicdo dos fluxos de atendimento e o
aprimoramento da integragdo do referido comité”.

A pesquisadora participou da instalagdo do Comité, das agdes subsequentes e teve
acesso aos relatorios das mesmas, segundo prescrito pelo Decreto, notadamente, as
oficinas de constru¢do do diagnostico do municipio; a pactuacao dos avangos e gargalos
presentes na rede de protecdo e das oficinas de defini¢do dos fluxos de atendimento, que
buscaram alinhar o papel e como deve se da o funcionamento e inter-relagdes na rede.

As informagdes produzidas nesse espago de articulacdo da rede de protecao
fornecem um referencial importante na ampliagdo da compreensdo do funcionamento da
rede para além da RPA 3b e os registros e os relatorios do diagndstico, das reunides e das
oficinas se somam aos registros do GT de Risco e sua andlise fornece informagdes
valiosas na compreensdo do modus operandi da rede de prote¢do do Recife, tendo se

constituido em valiosos espacos de acesso a informagdes referentes ao funcionamento da
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rede no acompanhamento dos casos de violéncia e na escuta das criangas e adolescentes,
contribuindo sobremaneira para a validacdo dos resultados mensurados nas entrevistas

junto aos profissionais que atuam na RPA 3b, foco dessa pesquisa.

4.2. ANALISE DOS DADOS DAS ENTREVISTAS

A coleta dos dados por meio das entrevistas envolveu a participagdo de 10
profissionais que atuam em instituigdes, programas e servigos de referéncia no
atendimento deste publico e que pela natureza de sua pratica, realizam a escuta de criangas

e adolescentes vitimas de violéncia sexual.

4.2.1- Os participantes

Foram entrevistados 10 profissionais que atuam em seis instituicdes que
desenvolvem o atendimento a criangas e adolescentes, incluindo o Conselho Tutelar (CT),
como 6rgao da defesa e vigilancia, porta de entrada das dentincias as situagdes de violagao
e responsavel pelo ressarcimento dos direitos, por meio das medidas de protecdo; a
educacgdo, a saude e a assisténcia social que atuam na promoc¢do de politicas sociais
basicas, que visam a prevengao e a promocao dos direitos. Essas organizagdes fazem parte
da chamada rede de protecdo, que por meio da articulagdo dos servigos, compdem o

SGDCA. A amostra ficou composta, conforme a tabela O1.

Tabela 01 — Amostra da pesquisa

INSTITUICAO EIXO NO SGDCA FUNCAO NA N° de
INSTIUICAO PROFISSIONAIS
Conselho Tutelar Defesa Conselheiros tutelares 02
(CT) RPA 3B
Escola Municipal Promogao Gestor/a e professor/a 02

Rozemar de
Macedo Lima

Escola Municipal Promogao Gestor/a e professor/a 02
Sao Cristovao

CREAS Promogao Psicologo e Assistente Social 02
Espinheiro

CERCCA Promogao Coordenador (Psicélogo) e 02
(Policlinica Lessa Assistente Social

de Andrade)

Fonte: elaborada pela autora (2021).
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Quanto ao perfil dos entrevistados, no que diz respeito ao sexo biologico, embora
na formagao da amostra ndo tenha havido um direcionamento para a equidade de género,
a mesma ficou configurada em cinco das instituigdes pesquisadas, por uma pessoa de cada
género, com excecdo de uma das escolas, onde as duas pessoas foram do sexo feminino,
perfazendo seis profissionais do sexo feminino e quatro do sexo masculino.

No que diz respeito a faixa etaria, chamou atenc¢ao que todos os entrevistados estao
localizados predominantemente na faixa mediana da vida, com 30% na idade
compreendida entre 46 e 50 anos; 30% com 51 anos ou mais; 20% entre 36 e 40 anos; e

10% entre 30 e 35 anos e entre 41 e 45 anos, cada, conforme o grafico 01, abaixo.

Grafico 02: Perfil dos entrevistados por idade:

PERFIL POR IDADE

30a35anos,1

36 a40anos, 2

41a45anos, 1

Fonte: elaborado pela autora (2021).

No que se refere a formagdo dos profissionais, 90% dos entrevistados possuem
formacdo superior completa e 10% possui mestrado. Dos 10 entrevistados, seis contam
com pelo menos uma especializagdo; um tem duas e um, trés especializagdes. Entre os
cursos de especializagdo citados, ganha destaque a formagdo em educacdo especial e em
direitos humanos, onde mais de um entrevistado citou a formagao.

Quanto ao tempo de atuagdo, embora a pesquisa tenha adotado por critério de
inclusdo os profissionais que atuassem a mais de seis meses no mesmo 6rgao, tendo em
vista a importancia do conhecimento e da experiéncia técnica acumulada por esses no
acolhimento, encaminhamentos e escuta de criancas e adolescentes, enquanto
informacdes almejadas pela pesquisa chamou a ateng¢do o extenso tempo de atuacdo dos
entrevistados.

Observou-se ainda que o tempo de experi€éncia encontra coeréncia com a faixa
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etaria prevalente, onde o participante com menor tempo de atuagdo tem seis anos. Nesse
sentido, 40% assinalaram ter entre cinco e 10 anos de experiéncia; e 20% ficaram nas
faixas de 10 a 15 anos; de 25 a 30 anos e de 30 a 35 anos, respectivamente, conforme o
grafico 02. Cabe ressaltar que os dois conselheiros participantes tém mais de um mandato
no exercicio do cargo; e os profissionais da educagdo sao os que contam com maior tempo

de trabalho na area.

Grifico 03: Tempo de atuag@o dos entrevistados

Tempo de atuacao

40%

05a10 10a15 25a30 30a35
anos anos anos anos

Seriesl 4 2 2 2

Fonte: elaborado pela autora (2021).

4.2.2-0 registro da violéncia pelas instituicoes

Um primeiro dado relevante encontrado e que merece destaque na delimitacao do
cendrio de atuacdo das organizacdes que atuam na rede de protegdo, ¢ a falta de dados
sistematizados acerca da violéncia sexual, que fornecam indicadores da dimensdo do
fendmeno no municipio. Nesse sentido, embora os 6rgdos reconhecam a ocorréncia da
violéncia sexual e o frequente atendimento a casos dessa natureza, admitindo ainda que
ocorrem, em sua maioria, na modalidade de abuso sexual, ndo conseguem apresentar
dados organizados e atualizados dos registros dos atendimentos realizados nas
instituicdes. Compartilham dessa percepcdo o Conselho Tutelar, a Educacdo (duas
escolas); a Assisténcia Social (CREAS). O CREAS citou que fornece informagdes para o
Sistema de Registro Mensal de Atendimentos (RMA), na planilha do PAEFI a Vigilancia

Socioassistencial, situada na Secretaria Nacional de Assisténcia Social (SNAS), e que
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apresenta o diagndstico socio territorial, mas ndo contam com os mesmos de forma
acessivel.

O CERCCA, ligado a Secretaria de Saude, foi o tinico 6rgdo que apresentou dados
referentes ao atendimento que realizam, tendo em vista todo o sistema de registro adotado
pelo Ministério da Satde.

O conjunto dos drgaos que compdem a rede de protecdo no territdrio pesquisado,
ndo conta com sistema de estatisticas, que possibilite a mensuragdo do nimero de
atendimentos dos casos de violéncia sexual contra criangas e adolescentes, nem existe um
cruzamento desses dados entre as organizagdes. Essa dificuldade impacta a rede como
um todo, mas sobremaneira as informagdes que o CT precisa fornecer, enquanto porta de
entrada das violagdes de direitos, haja vista que mesmo registrando os casos, nio
consegue apresentar um consolidado dos mesmos por meio de relatérios periddicos, nem
fazem uso do Sistema de Informagdo para a Infincia e Adolescéncia (SIPIA), enquanto
plataforma nacional operada pelos CTs e que deveria congregar informagdes do
municipio, municiando os conselheiros tutelares no processo de aplicacdo das medidas
de protecdo e subsidiando o COMDICA e o Poder Executivo municipal na elaboracio da
Politica Municipal de Atendimento a Crianca e ao Adolescente. Fica a questdo: como
garantir a implementacdo de politicas publicas efetivas e eficazes, quando ndo se tém os
dados que embasem a necessidade de sua existéncia?

Ademais a inexisténcia de dados estatisticos, a maioria dos profissionais
entrevistados (as) atestaram o recebimento de casos de criangas e adolescentes em
situacdo de violéncia sexual, sendo o abuso sexual a modalidade mais frequente, com
80% afirmando sua frequéncia, 10% somando a essa modalidade, a exploragdo sexual e
a pornografia infantil ¢ 10% ndo soube responder. Todos os (as) entrevistados (as)
afirmaram que a maioria das criangas e adolescentes atendidas sdo do sexo feminino, o
que corrobora com os indicadores encontrados no Disque Direitos Humanos (Disque 100)
e em outras plataformas nacionais que congregam dados de violéncia contra criangas e

adolescentes.

4.2.3- Entrada na rede de protecio

Como porta de entrada principal da rede de protecdo, o CT foi o 6rgdo que

respondeu com mais detalhe a questdo referente a quais os 6rgaos que encaminham mais

frequentemente os casos de violéncia contra criangas e adolescentes para 0 mesmo, como
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sendo os 6rgdos publicos, enumerados pela frequéncia, conforme tabela abaixo:

Tabela 02 - Orgos que encaminham casos de violéncia sexual para o Conselho Tutelar, por ordem de

frequéncia:
Satide Educacio Assisténcia Orgios da Seguranca e
Social Justica
1° 2° 3° 4°
UPINHA Escolas CREAS Delegacia Especializada
de Policia (DPCA)

Unidade Bésica de Saude (UBS) Juizado da Infancia e
— Distrito 111 CRAS Juventude
Unidades de Saude da Familia Ministério Publico
(NASF)
UPA de Nova Descoberta
UPA de dois Unidos
Policlinicas

Maternidade Barros Lima

Hospital Bardo de Lucena

Hospital Agamenon Magalhaes

Hospital Maria Lucinda

Instituto ~ Materno  Infantil
Fernando Figueira (IMIP)

Fonte: Elaborado pela autora (2021).

Neste levantamento, a satide aparece como o 6rgdo que mais frequentemente
encaminha casos, envolvendo desde as Unidades Basicas de Saude (UBS), Unidades de
Pronto Atendimento (UPA), Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF) e policlinicas,
enquanto servigos de saude do municipio, além dos hospitais administrados pelo estado
e por fundagdes, como o IMIP e o Hospital Maria Lucinda.

O envio de casos ¢ seguido pela educacdo, por meio das escolas situadas nas
comunidades locais; pelos 6rgaos da assisténcia social (CRAS e CREAS) e pelos sistemas
de seguranca e justica. No entanto, o CT atesta ainda a recep¢do de muitos casos pelo
Disque 100 e por demanda espontanea, sobretudo trazida pela familia da crianca. Nesta
situacdo, as criancas e adolescentes sdo acompanhados, principalmente, pela mae ou

responsavel (avo ou tia).

4.2.4- O caminho da revelaciao da violéncia

Entre as categorias trabalhadas, a revelacdo da situacdo de violéncia se configura
como momento chave no que diz respeito a entrada da crianga e do adolescente na rede
de protecdo e sua consequente escuta por parte desta. A incidéncia da revelagdo, nesta

amostra, apareceu sobremaneira no ambiente escolar, considerando ser o espago, fora do
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ambiente familiar, onde a crianca e o adolescente permanecem a maior parte do tempo.

Cem por cento dos entrevistados, cuja amostra € constituida por 10 profissionais:
dois conselheiros tutelares, dois gestores escolares, dois professores da Rede Municipal
de Ensino, dois profissionais do CREAS e dois profissionais do CERCCA, atestam terem
conhecimento de situagdes de recebimento de criangas ¢ adolescentes em situacdo de
violéncia sexual na instituicdo, sendo que 90% confirmam terem ouvido a revelagdo por
parte de criancas ou adolescentes. Um dos entrevistados afirmou que a revelacdo
aconteceu para uma professora, mas a crianga foi ouvida por outro profissional da escola.

Uma informagdo relevante ¢ a forma como os profissionais percebem que a
crianga ou o adolescente se encontra num quadro de suspeita de violéncia e como lidam
com a situacdo. O relato dos entrevistados (as), demonstrou que 50% perceberam por
meio do comportamento, das mudancas nas reacdes, atitudes e interesses. Referem-se a
um silenciamento e fechamento da crianga e do adolescente, muitas vezes com choro
facil.

Em segundo lugar, assinalam os sinais fisicos, marcas no corpo, automutilacio,
mudanga no jeito de se vestir, para esconder certas partes. Outros sinais constatados foram
no aproveitamento escolar, com perda de motivacdo, rebaixamento nas notas, nao
participagdo na aula, além das dificuldades expressas no relacionamento com outros
alunos.

Os profissionais que atuam nas institui¢gdes de ensino chamaram a atengdo ainda
com respeito aos sinais familiares em algumas situagdes de abuso sexual, onde
perceberam relutancia da crianga em voltar para casa no final da aula; conivéncia da mae
com a situacdo vivida pela filha, com recusa em acreditar na mesma; excesso de zelo do
pai, que acompanha cotidianamente a filha para a escola e a mudancga repentina da familia
da comunidade, tirando a filha da escola apods a dentincia.

Os indicadores expressos pelos entrevistados (as) nas situacdes e suspeita do
abuso sexual, vao de encontro ao constatado por diversos estudos e podem ser consultados
junto a Childhood %°, que os enumera em 10 maneiras de identificar o abuso sexual numa

crianca ou adolescente.

29 https://www.childhood.org.br/10-maneiras-de-identificar-possiveis-sinais-de-abuso-sexual-

infanto-juvenil. Consultado em 15/04/2021.
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Grafico 04 — Sinais que identificam as situagdes de violéncia sexual contra criangas e adolescentes pelos

(as) entrevistados (as):

Recusa em
participar de
atividades em
Queda nos grupo, 1
niveis de

aprendlzagem,A

1

Marcas no demonstrados,
corpo, 3 5

Grafico: elaborado pela autora (2021).

Como citado acima, neste estudo, as situagdes de revelagdo foram mais
frequentemente expressas pelos (as) profissionais da educacdo, considerando as
caracteristicas das instituicdes pesquisadas e que, pelo funcionamento da rede de
prote¢do, a chegada da crianga ou do adolescente nos demais 6rgdos, muitas vezes
acontece apos a revelagdo da violéncia.

A experiéncia dos profissionais apontou, com maior frequéncia, a ocorréncia da
revelacdo em conversa com professor (a), com 50% das respostas; em casa, junto a
membro da familia, em 40% das respostas; e no atendimento médico, em 10% das
respostas.

Vale ressaltar a importancia do ambiente escolar na prote¢do de criangas e
adolescentes, o que ¢ asseverado por diversos autores nesse estudo, entre eles (Brino &
Willians, 2003; Faleiros & Faleiros, 2008; Santos & Ippolito, 2011; Siqueira, Alves, &
Ledo, 2012), que trazem a importancia e o desafio de que esse espaco de socializacdo e

aprendizagem também se fortale¢a enquanto ente da rede de protecao.

“[...] quando a denuncia vem da escola, muitas vezes ¢ a crianca que revela,
por ndo ser ouvida na familia.” (Conselheiro Tutelar, 2021)

Essas informacgdes sdo ainda apoiadas pela verbalizacdo dos (as) entrevistados
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(as), que justificam a percep¢do dos sinais e a proatividade na busca da revelagdo da
crianca e do adolescente, como resultado da experiéncia que possuem, da observagdo das
mudancas ocorridas e da boa relagdo que possuem com a crianga ou o adolescente.
Como os participantes podiam responder a mais de uma possibilidade, apareceram
também respostas de revelacdo antecipada da crianca junto a vizinha, amiga ou pessoa

proxima.

Quadro 01 — Verbalizagdes dos entrevistados acerca dos sinais de identificag@o de suspeitas da

ocorréncia de violéncia sexual

Aspecto Observado Verbalizacao

Mudancas - “[...] por meio do comportamento ou sinais demonstrados.”
comportamentais e - “Observo o comportamento da crianga”.

emocionais - “A partir das mudangas de comportamento observado”.

- “Isolamento social, tristeza, apatia”.

- “Choro sem motivo”.

- “[...] observa a reagdo da crianga ou do adolescente”;
- “A crianga fica muito agitada ou parada demais”.

- “Crianc¢as muito quietas ou muito agressivas”.

“Observo marcas no corpo, gravidez [...]”.

Sinais fisicos “Ela estava completamente marcada, timida e com manchas na pele”.

- “A menina estava se automutilando”.

- “A crianga em pleno calor, estd agasalhada, em minha experiéncia ou esta
em situacdo de violéncia ou se automutilando”.

- “Olhar cabisbaixo, tristonho”;

“A aluna comegou a decair na aprendizagem”.

Desempenho escolar - “No texto, a crianca de 11 anos dizia que as vezes queria morrer”.

- “A crianga se recusava a participar das atividades com outros colegas”.
Relacio interpessoal e | - “A crianca fica na dela”;

familiar - “Apresenta comportamento arredio”;
- “Teve um caso em que a crianga se sentia culpada, pois o pai foi preso e a
mae ainda a levava para visita-lo”.
- “A tia ou avo fala que a crianga ndo quer mais brincar”.

Fonte: elaborado pela autora (2021).

4.2.5- A revelagio da violéncia sexual

“Escutar criangas vai muito além do que ouvir suas falas verbais”.
(FRIEDMANN, 2018)

A revelagdo da violéncia por uma crianca ou adolescente pode ocorrer de forma
espontanea, quando ndo suportando a carga de sofrimento e diante de uma pessoa de
confianca, a mesma revela a violéncia sofrida, buscando ajuda para a saida da situacao.

Pode ocorrer ainda em consequéncia de um estimulo externo, ou seja, a pessoa de
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referéncia da crianca ou do adolescente, percebendo os sinais transmitidos, toma a

iniciativa de indaga-la acerca do que estd acontecendo. Em ambos os casos, geralmente o

pedido de socorro da crianga ¢ direcionado para uma pessoa de confianca ou que lhe

transmite seguranca, tornando-a, na maioria das vezes, seu primeiro ouvinte.

Entre os entrevistados, a escola foi apontada como espago que favorece mais

frequentemente a revelagdo, o que vai ao encontro do exposto por Elsen (2011):

“Em principio, a comunidade, os pais, os familiares e as proprias criancas
acreditam ser a escola um espago seguro, fisica ¢ emocionalmente, no qual os
direitos humanos sao preservados,ensinados e cultuados. Dessa forma, a crianca
ou adolescente reconhece que estar na escola significa ser ouvido(a), cuidado(a) e
respeitado(a)” (ELSEN et al., 2011, p. 311).

Portanto, entre os locais onde ocorre a revelagdo, predominou, para os(as)

entrevistados(as), a escola, por meio da revelagdo espontinea ou provocada pelo

profissional. Os relatos presentes no quadro 02, abaixo, onde constam as verbalizacdes

dos entrevistados, asseveram a importancia da relacdo educador-educando na protegdo

contra a violéncia sexual.

Quadro 02: O que facilita a revelag@o por parte da crianga e do adolescente na visdo dos entrevistados:

Local da escuta

Verbalizacao

Na escola

- “Relagdo de confianga”.

- “Perguntar a crianga o que aconteceu”.

- “A percep¢ao do profissional”.

- “As palavras ditas pelo professor, deixando claro que ndo precisa ter medo
e que nada vai acontecer com ela”.

- “O envolvimento de outros profissionais da escola com especialidade na
educacdo especial”.

- “O gestor procurar sempre circular na escola”.

- “Encaminhei para ser ouvida por duas professoras”.

Conselho Tutelar

- “A percepcao do profissional de que a crianca estd com comportamento
diferente”.
- “arelagdo de confianga”.

Assisténcia Social
(CREAS)

- “A avo fala que a crianga ndo quer brincar mais”.
- “o acolhimento junto a crianca e a familia ¢ fundamental”.
- “Acolhimento afetivo/humanizado”.
- “Quebra do medo de falar”.
- “A crianga precisa encontrar liberdade de expressao”.
- “Buscam as informagdes junto ao adulto que acompanha a crianga. As vezes
¢ um vizinho, agente de saude ou CT”.
- “Quando nao conseguem identificar no discurso da crianga, ndo perguntam,
procuram a rede, o GT de risco”.
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- “O profissional tem que se despir dos preconceitos politicos e ideologicos™.
- “Nao culpabilizar as familias, mas entender que sdo resultado de um
processo socio historico. Deve fortalecer a fungao protetiva da familia”.

- “O nao julgamento por parte do profissional”.

- “O CT ja traz com as informagoes”.

- “Relagdo de confianga”.

Satde - “A percepcao do profissional - o olhar sob a integralidade da crianga, a
(CERCCA) observacdo de seu comportamento e dos sinais comportamentais, fisicos ou
mudanga no vestuario”.

- “Poder encontrar alguém em quem confiar. Com quem possa compartilhar
a dor”.
- “Alguém que a crianca identifica que nao vai lhe julgar”.
- “Nao faz perguntas a crianca, mas a familia que tem um papel importante”.
- “Conversa primeiramente com o adulto que a acompanha, quando ja vem
encaminhada por outro 6rgao”.
- “O trabalho de prevencao feito na escola ajuda, porque a crianga tem que
saber que ¢ uma situacdo de violéncia”.

Fonte: elaborado pela autora (2021).

Em consonancia com essas respostas, recente entrevista do Instituto Libertas*® junto
a BBC News Brasil, refere-se a importancia da escola na revelagdo e dentuncia do abuso
sexual, trazendo ainda que, quando 70% dos casos acontecem dentro da familia, a escola
¢ o espaco fundamental na protecao.

Constata-se, portanto, a importancia das informacdes apresentadas pelo (as)
profissionais que atuam nas escolas, enquanto segundo espago de maior tempo de
permanéncia da crianga e do adolescente e a premente necessidade da atengdo a formagao
e acompanhamento desses profissionais, municiando-os de condi¢des para que essa
escuta aconteca de forma cuidadosa e que apoiem a crianga e o adolescente na dentincia
e seus desdobramentos.

Os profissionais da educacgdo entrevistados atestam que a revelagdo tem ocorrido
com maior frequéncia provocada pelo professor (a), a partir dos sinais anteriormente
citados. Santos & Ippolito (2011) corroboram com essa visao, apontando que ¢ por meio
desses sinais — “avisos” — que as criangas e adolescentes expressam, de forma nao verbal,
0 que esta acontecendo.

Esse dado se alinha ao exposto por diversos autores e estudos, em que o relato
espontaneo ocorre com menos frequéncia em detrimento da percepgao dos sinais por parte
de terceiros - Uma vez que a ocorréncia do livre relato emerge, geralmente, “da quebra
do muro, do pacto de siléncio e medo que aterroriza as criancas e adolescentes vitimas da

violéncia” (Azevedo & Guerra, 1993; Habigzang et al., 2005; Elsen, 2011; Santos &

30 https://www.bbc.com/portuguese/brasil-55368014. Acesso em 21/04/2021.
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Ippolito, 2004; 2011).

Por outro lado, a revelagdo espontdnea tem acontecido motivada mais
frequentemente pela relacdo de referéncia estabelecida com a crianca e o adolescente,
onde foi enfatizada a relagdo de confianca, a percepcdo acurada do profissional, a abertura
e as atitudes de acolhimento como importantes no estabelecimento do vinculo, enquanto
aspectos que favorecem a primeira fala da crianga e do adolescente, enfim, a revelagao.

A familia aparece como local de menor frequéncia dessa fala inicial da crianga,
surgindo, sobretudo, quando existe uma pessoa da familia que seja de confianca da
crianca ou do adolescente. Na saude, a principio, a violéncia ¢ revelada como
consequéncia dos sinais observados pelo profissional no atendimento clinico, seja nas
UBS, Policlinicas e Hospitais.

Em algumas situacdes, a revelacdo acontece ainda junto a vizinha ou amiga de
confianga. A esse respeito Faleiros (2003) se refere ao ato de revelagdo do abuso sofrido
como sendo um momento decisivo e que a confianca no ouvinte ¢ aspecto fundamental.

Alguns aspectos foram apontados como dificultadores da fala da crianca e do

adolescente na revelacdo da violéncia, quais sejam:

Quadro 03: Fatores que dificultam a revelagao, segundo os entrevistados, por categorias:

Aspecto Observado Verbalizacao

- “Dinamica de violéncia (medo, vergonha, culpa), com violéncia banalizada”.
- “A relagdo de dependéncia econdmica da mae na familia”;

- “Medo da mae do que a revelagdo ira desencadear na familia”;

Na Familia - “Ameaga do agressor”;

- “O ndo conhecimento dos direitos”;

- “Culpabilizagdo da escola”;

- “Procuram esconder, mudam de enderego, tiram a crianga da escola”;

- “Cultura da violéncia, machista, coronelismo, de subordinagdo — A crianga ¢
propriedade”.

- “a violéncia sexual banalizada na familia”.

- “Pouca sensibilidade em perceber a crianga e o adolescente”;

No profissional - “Preconceitos e tabus internalizados”;

- “Sentir-se sozinho na escuta”;

- “Receio dos desdobramentos gerados pela revelacao da crianga”;
- “O nao aprofundamento do atendimento junto a crianga”;

- “A complexidade da violagdo”.

- “Medo de ndo ser acreditada, pois muitas vezes ¢ o pai, padrasto ou tio”;

- “Forte efeito psicologico e sofrimento”;

Na crianca - “Duvida, por se sentir culpada”;

- “As criangas ¢ adolescentes ndo reconhecem a violéncia por ndo haver
conjuncgao carnal”;

- “Ignora que esta sendo vitima de violéncia”.

- “Medo do que o agressor ou a mae vao fazer;”
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- “Ameaga, medo e culpabiliza¢do”;
- “Infringe medo por ser da familia e ter ascendéncia diante da crianga”;
No agressor - “Ameaga de perder a familia”.

Fonte: elaborado pela autora (2021).

Essas sdo algumas das reagdes expressas pelos entrevistados (as) e que vao de
encontro aos estudos de familias que possuem carater incestuoso. Os estudos assinalam
também aspectos relacionais envolvidos nessa dinamica familiar e entre o agressor e a
crianca, sendo um deles a chamada "Sindrome de Segredo", onde o abusador envolve a
criancas em ameacas e barganhas e a "Sindrome de Adi¢do", onde, pelo comportamento
compulsivo de descontrole do impulso frente ao estimulo gerado pela crianga, o agressor
a usa para obter excitacdo sexual, gerando dependéncia psicoléogica e negagdo da

dependéncia. (FURNISS, 1993).

4.2.6- A escuta da crianca e do adolescente vitima de violéncia sexual

“A aluna procurava a direcdo e dava um abrago e dizia que precisava
conversar” (gestor escolar)

“Certa vez uma aluna de 11 anos pediu para falar com a psicdloga.” (gestor
escolar)

“A adolescente comegou a se expressar numa atividade de produgao de texto.
Dizia que queria morrer” (professora)

A dor vivenciada por uma crianga ou adolescente e que se presentifica no
momento da fala, apresenta uma grandiosa responsabilidade e compromisso por parte do
adulto/profissional que a ouve, requerendo sensibilidade, percep¢do acurada e uma
formagdo que contribua ndo apenas com o ato de ouvir, mas com o acolhimento, a
compreensdo da situacdo e o envolvimento com os desdobramentos que essa escuta ira
suscitar na vida deste ser. Friedmann (2019), afirma que “Todo ser humano quer ser
escutado, mas, principalmente, respeitado. Ndo é diferente com as criangas”>!.

Essa ¢ uma tematica que faz parte do cotidiano dos (as) profissionais entrevistados
(as), onde, dos 10 profissionais entrevistados, 40% declarou ndo realizar a escuta de
crianga nos atendimentos que realizam na instituicdo. Em contrapartida, 60% afirmaram

que o 6rgdo no qual trabalha realiza a escuta. Notadamente todos os profissionais da

educagdo ¢ da saude (CERCCA), afirmaram fazer a escuta. No entanto, ha uma distin¢ao

31 https://lunetas.com.br/escuta-infantil/. Acessado em 31/08/2021.
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entre os relatos da escuta que realizam.

Neste ponto, vamos detalhar como cada ator da rede de prote¢do tem feito a escuta,
no intuito de caracterizar a ocorréncia do fendmeno, procurando analisar os avangos
percebidos e os nds criticos ou gargalos que ainda revitimizam as criangas e adolescentes

vitimas de violéncia sexual.

4.2.6.1-A escuta na Educagdo:

A Rede Municipal de Ensino do Recife conta com 214 escolas, 58 creches e 19
profissionalizantes, sem contar a rede conveniada, que dispde de 114 unidades de ensino
Cerca de 50 escolas estdo sediadas na RPA 3. O municipio conta ainda com o Programa
Escola que Protege (EQP), que objetiva “oferecer orientagdo psicoldgica as vitimas e seus
agressores (pais e alunos), contribuindo para o rompimento do ciclo de violéncia e para a
melhoria da qualidade de vida dessas pessoas.*? Esse programa conta com duas unidades
na cidade do Recife, sendo uma na Policlinica, no Bairro do Pina (RPA 6) e outra, no
Centro de Referéncia Margarida Alves, no Bairro de Santo Amaro (RPA 1). Conta ainda
com o Nucleo de Enfrentamento a Violéncia Escolar (NEVE)

As entrevistas foram realizadas em duas escolas da Rede Municipal, situadas na
RPA 3b, selecionadas a partir do critério de frequéncia em que as mesmas tém demandado
o CT nas situagdes de denuncia de violéncia. Nesse sentido, foram priorizadas a Escola
Municipal Rozemar de Macedo Lima, situada no bairro de Casa Amarela e a Escola
Municipal Sao Cristovao, no Brejo da Guabiraba, ambas oferecem turmas de Ensino
Infantil e o Fundamental I. Em cada escola foram entrevistados dois profissionais, sendo
um gestor (a) e um professor (a).

A escola, enquanto espago de socializacdo primaria, apareceu como espago
significativo de escuta entre os (as) entrevistados (as). Todos os profissionais da educacio
entrevistados reconheceram a existéncia de vitimas de violéncia sexual entre os alunos da
escola, sendo que uma das entrevistadas assinalou ndo ter atuado diretamente em nenhum
caso.

Nesse espaco, a escuta geralmente tem sido realizada inicialmente pela professora

que detecta percebe os sinais de mudangas no comportamento do(a) aluno(a) ou, por

32

http://www.recife.pe.gov.br/2009/09/15 /escola que protege recebe representante do tjpe 1
68535.php. Consulta em 06/09/2021.
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confianga, é procurada por esse (a) para falar de sua vivéncia.

Quando a observacao ¢ feita pelo (a) gestor (a) escolar, o(a) mesmo(a) tem
indicado os profissionais que fardo a escuta, geralmente em duplas, feita por professoras
com especializagdo em educacdo especial, pois consideram terem experiéncia e
conhecimento adequados para a escuta.

Os (as) profissionais ouvidos (as) afirmaram que sempre se reportam a outros
profissionais nas situagdes de escuta de uma crianca ou de um adolescente em situagdo e
violéncia. Trés afirmaram buscar ajuda junto a outros professores mais experientes ou
especialistas em educagdo especial e um se reporta a dire¢do da escola. No entanto, foram
unanimes em afirmar que procuram nao realizar essa escuta sozinhos. Quando a escuta ¢
concluida, pedem permissdo para a crianca ou o adolescente para comunicar a direcdo da
escola o ocorrido, para que tomem as providéncias.

Os gestores ainda informaram que procuram assegurar que a escuta seja realizada
com a presenc¢a de mais de um profissional, geralmente dois profissionais, justificada pelo
sentido de dar mais seguranca a crianca e fidedignidade ao conteudo, pelas duas audigoes
da escuta.

Nesse ponto, considerando a situagdo de constrangimento e relutdncia que muitas
vezes envolve o momento da revelagdo da violéncia pela crianca ou pelo adolescente,
resta refletir em que medida esses procedimentos tém contribuido com a fala destes ou
tém gerado intimidac¢do, mesmo levando em consideragdo todo o respeito e acolhimento
expresso pelos profissionais.

Muitos professores ndo se sentem preparados para fazer a escuta, nesse sentido, o
gestor escolar recorre aos profissionais que avalia ter mais experiéncia e formacgao
diferenciada, com destaque para a especializagdo em educacdo especial. Justificam que
essa formagao tem fornecido melhor condi¢do de escuta aos professores.

Quanto ao ambiente em que a escuta ¢ realizada, 100% dos profissionais da
educacdo entrevistados afirmaram que existe na escola uma sala especifica que garante
privacidade ao relato da crianga e do adolescente. Descreveram o local como sendo a sala
de recursos e de atendimento aos alunos especiais e suas familias, que ndo chama a
aten¢do, aconchegante, com ar condicionado, sendo o local mais reservado da escola.

Com respeito a abordagem da crianga e do adolescente, onde se buscou recolher
informacdes mais detalhadas de como a escuta acontece e se existe algum protocolo
especifico para esse procedimento, as respostas ndo conseguiram aprofundar detalhes da

conducdo do didlogo, onde relataram ndo existir protocolo especifico.
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Todos os entrevistados afirmaram ainda que ndo existe nenhum protocolo ou
roteiro seguido pelo profissional para a escuta da crianga ou do adolescente. No entanto,
embora ndo sinalizem a existéncia de protocolos, as diferentes respostas indicam certa
diretividade dos (as) professores (as) no momento da escuta e, em algumas respostas,

aparecem rudimentos de uma sequéncia de perguntas direcionadas no momento da escuta:

“Nao existe nada especifico, até porque as profissionais chamadas para fazer a
escuta s3o muito experientes e sabem conduzir a conversa com muita cautela
e prudéncia”.

“Cada caso ¢ um caso. Em muitas situagdes, a violéncia vem por anos. Falo
que ela € livre para falar o que quiser.”

“Dou algumas entradas para facilitar, dizendo: se ¢ algo que ndo estd lhe
fazendo bem, pode falar. Falo sobre os direitos das criangas ¢ adolescentes.”
“Fazemos duas perguntas: se ela quer falar e com quem quer falar? Para ver
em quem ela confia mais. Ela escolhe. Perguntamos ainda se outra pessoa pode
ficar perto? Para evitar mal entendidos” (Gestora)

“Sempre perguntamos o que esta acontecendo? Geralmente elas choram e o
relato nem sempre sai de primeira.” (Professora);

“As vezes chamamos a mée ou av6 que cuida da crianga, mas nio revelamos
o que ouvimos da crianga.” (Professora)

Um dos entrevistados informou ainda existir um formulario com quatro pontos
que utilizam para relatar uma intervencao ou reunido: o motivo; o que a escola tem a
expor; 0 que a pessoa tem a expor; orientagdes e encaminhamentos dados pela escola. No
entanto, ndo foi referida sua utilizagdo junto a criancas e adolescentes.

Portanto, com respeito ao registro da escuta, informaram ndo possuirem
protocolos ou procedimentos padrao que orientem a escuta de uma crianga ou adolescente
em situacdo de violéncia, valendo-se de recursos como a formagao em educacio especial,
como condi¢do que favorece a escuta pelos (as) profissionais da educacdo. Reconhecem
que “cada caso € um caso e que precisa ser visto e tratado de forma diferente. Temo que
fique algo mecanico.” (gestor escolar)

Na busca de mensurar o nivel de exposicdo da crianga ou adolescente a partir da
revelagdo, considerando a quantidade de vezes em que a mesma ¢ ouvida ainda no
ambiente escolar, foi indagado se a crianca ou o adolescente precisou falar sobre a
violéncia sofrida alguma vez mais na instituicdo. Cinquenta por cento dos profissionais
responderam que nao e 50% respondeu que sim. Entre os que responderam que sim, um
justificou que precisou falar no Programa a Escola que protege para o qual foi realizado
um encaminhamento; e outra, com a propria professora, por ter adquirido confianca.
Exemplificando um caso em que a crianga “sempre que se sentia triste, solicitava falar a

respeito, tendo repetido o relato oito vezes por iniciativa propria”.
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O conjunto das respostas acerca da escuta de criangas e adolescentes em situacao
de violéncia nas escolas despertam algumas indagac¢des a serem refletidas nesse trabalho,
tendo em vista se tratar de um estudo que foca a escuta ndo revitimizante pelas instituigoes
que compdem a rede de protecao.

E notdrio nesse estudo e na fundamentagdo apresentada, que a escola ¢ um local
privilegiado na construcao de lagos de confianga e afeto, o que muitas vezes desencadeia
a revelagdo de uma situacdo de violéncia sofrida pela crianga ou adolescente. Nesse
sentido, as experiéncias relatadas pelos (as) entrevistados (as), apresentam alguns
desafios que requerem reflexdes, no sentido de delimitar o papel da escola na escuta e a
compreensdo da ténue linha que separa a escuta protetiva de uma escuta que pode vir a
revitimizar a crianga e o adolescente.

Primeiramente, considera-se que a revelagdo e, portanto, a primeira fala da crianga
sobre a violéncia, requer um vinculo, confianga no ouvinte, necessidade essa atestada
pelas falas dos (as) profissionais da educacdo, que ressaltaram como caminhos da
revelacdo a percepc¢do dos sinais por parte do (a) profissional e ou revelacdo espontanea
da crian¢a ou do adolescente, por confiar no mesmo.

Nessa perspectiva, mesmo considerando a validade das justificativas apresentadas
pelos (as) profissionais entrevistados (as), de que a escuta com dois profissionais visa a
seguranga do contetdo que esta sendo ouvido, a qualidade no tratamento dado a crianca
ou ao adolescente e, portanto, contribui com os desdobramentos da dentincia e protecdo
da vitima, como fica para a crianga ou adolescente ter que falar para duas pessoas sobre
uma vivéncia que vem lhe causando tanto sofrimento e medo? Ou mesmo ter iniciado a
revelacdo para um (a) diretor (a) ou professor (a) e ter que interromper e continuar a fala
junto a dois outros profissionais da educagdo especial, ou repetir o que falou para esses
profissionais, com as quais talvez ndo haja uma relagao de confianga?

Este dado também acende o sinal do cuidado com o sigilo e confidencialidade das
informagdes prestadas pela crianga ou o adolescente e a necessidade de limitar o nimero
de escutas da crianca e do adolescente na instituicdo. Considerando que a partir da
primeira escuta, a familia serd acionada para o encaminhamento da denuncia, ndo foi
aprofundado como se da esse momento e como a crianga participa do mesmo.

Por outro lado, dos quatro profissionais da educagdo entrevistados (as), trés
informaram o cuidado e o compromisso com a dentincia do fato, cumprindo o art. 245 do
ECA, que reza sobre a responsabilidade destes(as) profissionais com a notifica¢do, ndo

se omitindo em seu papel de denunciar as situagdes de violacdo de direitos, apesar das
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insatisfacdes registradas, onde mais de um profissional atestou problemas no seguimento
da dentincia, devido aos tramites nos Sistemas de Seguranca e Justiga.

Tendo em vista que todos os (as) entrevistados (as) afirmaram ndo haver
protocolos e ndo conhecerem nenhuma legislagdo que regulamente a escuta de criangas e
adolescentes, foi indagado, com base na experiéncia dos (as) mesmos (as), que
orientagdes e procedimentos julgam ser importantes para a protecdo de criangas e

adolescentes vitimas de violéncia, onde se ressaltaram as respostas:

Quadro 04: Indicagdes dos (as) entrevistados (as) do que deveria conter as orienta¢des para a escuta de

criangas e adolescentes vitimas de violéncia.

Aspecto ressaltados Verbalizacdo
Atitude do profissional - “Mostrar-se solidario”.
- “Passar seguranca”.
- “Nao forgar respostas”.
- “Estimular para que ela libere informagdes que possibilitem os

encaminhamentos”.

- “Estar bem centrada e poder escutar para ajudar”.

- “Trazer palavras de solidariedade. Que esta para ajudar”.

- “Nao se envolver, mas tirar da crianga, ndo deixando que ela se
desespere, pois pode entrar em crise”.

Conhecimentos necessarios “Ter conhecimentos de psicologia”.
O que deveria conter um - “Indicar como o profissional deve se portar.”
protocolo - “Como direcionar.”

“-Deveria ter perguntas e o que ndo deveria ser perguntado.”

- “Nao fazer perguntas constrangedoras”.

- “Que especifique o que pode ou ndo ser feito”.

- “A conversa deve fluir livremente. As perguntas virdo a partir do
que for colocado”.

Fonte: elaborado pela autora (2021).

A Rede Municipal de Ensino, por meio das escolas, programas e servigos
disponibilizados pela Secretaria Municipal de Educagao, sdo partes importantes dentro da
rede de protecdo e como tal, precisam atuar de forma integrada ao SGDCA. Nesse sentido,
buscou-se ainda informagdes acerca dos passos seguintes a escuta da crianca e do
adolescente pela escola.

Entre as instituigdes para as quais a escola tem feito os encaminhamentos, destaca-
se o CT, geralmente realizado por meio de oficio ou ligacdo telefonica, diretamente pela

dire¢do da escola. Houve um relato de um caso em que crianga foi levada pela professora
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ao CT para fazer a denuncia.

Expressaram ainda preocupagdo com os desdobramentos referentes a dentncia da
violéncia por parte da escola, onde uma das estratégicas adotadas € ndo permitir a entrada
do suposto agressor na escola. Sentem-se inseguros, por muitas vezes nao terem o apoio
da familia; pela exposi¢do as possiveis retaliagdes do agressor; pela falta de retorno do
CT ou de outros 6rgdos acerca dos encaminhamentos posteriores; pela morosidade e,
muitas vezes, exposi¢ao do profissional da educacdo nos processos judiciais.

A figura 03, que se segue, embora resulte de um estudo realizado em Brasilia
(GUERRA, 2019), ilustra os passos relatados pelos entrevistados da educagdo, que
partem, primeiramente, do reconhecimento da possibilidade da existéncia de uma
situacdo de violéncia, seja pelos sinais apresentados ou pela revelagdo espontinea da
crianca ou do adolescente; seguida do acolhimento, onde se estabelece o rapport e a
ambiéncia para a escuta, que nem sempre ¢ realizada pelo primeiro profissional a tomar
contato com a situagao.

Os desdobramentos da escuta, envolvem o comunicado junto a dire¢do da escola,
com os 100% dos entrevistados (as) admitindo ser essa a instdncia que efetiva os
encaminhamentos diretamente ou junto com o (a) professor (a), convidando a familia a
comparecer a escola e, segundo 75% dos(as) entrevistados (as), notificando diretamente

o CT.

Figura 03 — Processo de revelacdo da violéncia no ambiente escolar

PROCESSO DE REVELAGAO NO AMBIENTE ESCOLAR

identificagdo *0bservagio de sinals
dos casos *Relato Espontineo

Acolhimento » Rapport

. Tomada do relato

*SDE
Encaminhamentos sGestio Escolar
sComunicacdo i familia

sConsetho Tutelar

- ¥ * Autoridades Competentes

Fonte: Ionara Guerra®

33 Vide referéncias bibliograficas.
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Os encaminhamentos para o Projeto a Escola que protege®* foram citados por trés,
dos quatro profissionais entrevistados, sendo que uma pessoa informou que encaminhou
o caso para o CREAS, por ndo conseguir atendimento na Escola que protege. Uma pessoa
citou ainda encaminhar para o Programa Satde na Escola - PSE, para os cuidados de
saude.

Em seguimento, os (as) profissionais da educag¢do foram indagados em relagdo a
notifica¢do e a dentincia da violéncia, como avaliam a relacdo ¢ a atuagdo da autoridade
que recebe a mesma. Cinquenta (50%) ndo responderam. Dos (as) que responderam, ndo
houve unanimidade na avaliacdo com respeito a relagdo da escola com o CT, como 6rgdo
citado majoritariamente pelos (as) entrevistados (as). Dos respondentes, 50% informaram
que a relacdo é muito positiva, onde o (a) conselheiro (a) tutelar geralmente comparece
rapidamente a escola para o atendimento in loco da crianga, do adolescente e da familia,
sobretudo quando se trata de violéncia sexual, realizando todos os encaminhamentos
junto a DPCA e a outros 6rgdos. Os outros 50% avaliaram terem uma boa relacdo com
alguns conselheiros (as) tutelares e dificuldade com outros (as), considerando que alguns
sO intervém na solicitagdo de vagas para as criancas na escola. Expressaram ainda
dificuldade de retorno do (a) conselheiro (a) tutelar no acompanhamento do caso, nio
informando a escola acerca do andamento do mesmo.

Os que responderam a essa questdo, afirmaram ainda a morosidade no Sistema de
Justica nos processos e alguns pontuaram como constrangedor certos procedimentos
adotados por esse sistema, como a intimagao para depor, por meio de oficial de justica
que comparece a casa do profissional da educagdo que denunciou a violagdo — “E uma
exposicao horrivel” (professora), “Quem estd ajudando, parece que ¢ o agressor”
(professora). Assinalam ainda a obrigagdo de depor, ficando, muitas vezes, por horas a
disposi¢do para participar de uma audi€ncia, com reiteradas situagdes de adiamento da
mesma, com casos que se estendem por anos, trazendo muitos transtornos para o (a)
profissional que denunciou - “Participei de uma audiéncia, onde uma promotora adiou a
mesma por nao ter ouvido um qudio” (professora).

E notéria na fala dos entrevistados, certo descredito com relaciio aos desdobramentos

apos a notificacao da violéncia pela escola, onde alguns argumentam haver professores que nao

denunciam, para ndo ter que se submeter aos desdobramentos ou mesmo as ameacas de

34 Projeto Escola que protege, tem por finalidade promover a¢des educativas e preventivas para
reverter a violéncia contra criangas e adolescentes.
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agressores. Com respeito a notificagdo da situacdo de violéncia pela escola aos 6rgaos

competentes, o ECA/1990 enfatiza a responsabilidade com a notificacdo, em seu Art.

245°:
“Deixar o médico, professor ou responsavel por estabelecimento de atengio a
saude e¢ de ensino fundamental, pré-escola ou creche, de comunicar a
autoridade competente os casos de que tenha conhecimento, envolvendo
suspeita ou confirmagdo de maus-tratos contra crianga ou adolescente: Pena -
multa de trés a vinte salarios de referéncia, aplicando-se o dobro em caso de
reincidéncia”.

A Associagdo Brasileira Multiprofissional de Protecao a Infancia e a Adolescéncia
(ABRAPIA) corrobora com essa afirmagdo, trazendo que “identificar os casos de
violéncia contra a crianga e o adolescente ¢ obrigacdo dos profissionais que trabalham
com esse publico e, em especial, do professor” (ABRAPIA, 1997, p. 6).

No entanto, muitas dificuldades ainda se fazem presentes nos servigos ligados ndo
apenas as escolas, mas aos Orgdos executores das politicas publicas, seja no
reconhecimento dos sinais da violéncia, na abordagem da crianca e do adolescente diante
da suspeita ou da revelagdo da violéncia sofrida; demostrando inseguranga quanto ao seu
papel nos desdobramentos ¢ medo do agressor, o que muitas vezes gera omissao na
abordagem, na notificacdo e nos encaminhamentos necessarios a protecao da crianga e do
adolescente.

Portanto, o reconhecimento, a abordagem, a dentincia e os encaminhamentos nas
situacdes de violéncia, acabam ndo fazendo parte do protocolo a ser seguido por todos os
profissionais do servigo, ficando, muitas vezes, a revelia do interesse, do conhecimento
que o profissional possua a respeito ou mesmo da escolha deste em realizar a abordagem,
a dentincia e a notificacdo junto as autoridades.

Foi ainda indagado junto aos (as) entrevistados (as), um ponto que se configura
como um passo a mais € que ndo consta na figura 3, acima exposta, que diz respeito ao
acompanhamento pela escola da crianca ou do adolescente vitima de violéncia sexual,
apOs o processo de escuta, notificacdo e dentincia. Cinquenta por cento dos entrevistados
afirmaram que realizam o acompanhamento da crianga, do adolescente e de sua familia,
onde algumas respostas destacam:

“Acompanha a mae e sugere que peca encaminhamento para psicoélogo”.
“Orienta a familia”.

“Procuro saber se ela esta frequentando a psicologa, porque quando acontece,
elas melhoraram muito”.

“Tem casos em que os pais tiraram a crianga da escola por sete meses. A escola
interviu junto ao CT”.
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Os cuidados posteriores a revelagdo da violéncia, configuram-se como
fundamentais no papel da escola, que necessita transcender ao processo ensino-
aprendizagem, tornando-se aliada do (a) aluno (a) na superagao da violéncia, por meio do
acolhimento cotidiano, do suporte e refor¢o para que permanega frequentando a escola e
no acompanhamento aos servigos para os quais foi indicado junto a rede de protegao,
fazendo-se aliado da familia.

No que diz respeito a insercdo da escola junto a outras instituigcdes, ressalta-se
ainda o desafio desta atuar de forma mais integrada a rede de protec@o. Questionados (as)
se a escola atua de forma articulada com a rede de protegdo, 75% responderam que nao e
25%, que sim. Na perspectiva de trazer mais informagdes acerca das organizagdes com
as quais a escola se relaciona, trés entrevistados (as) citaram o CT, dois a Secretaria de
Satde (Upinha André Gomes), onde as criangas sdo acompanhadas com vacinagdo,
oculista, consulta médica e encaminhamento para psicdlogo; um profissional citou o PSE
e uma Escola que protege, sendo esses ultimos programas ligados a Secretaria de
Educacdo. Um (a) dos (as) entrevistados (as) mencionou a existéncia de um nicleo, ligado
a Secretaria de Educagdo, que realiza atendimentos nos casos de violéncia, mas nao
lembrou o nome e disse ndo acreditar nesse atendimento® e um entrevistado disse saber
da existéncia do CRAS e do CREAS, mas nio sabe o papel deles.

Na perspectiva de entender a falta de articulagdo da escola com os demais atores
da rede de protecdo, indagou-se o porqué de ndo se articularem? Trés pessoas
responderam: “ndo sinto necessidade de me articular”; “ndo fomos bem sucedidos em
algumas demandas junto ao CT e ao Juizado”; “sou ‘cismada’ com respeito a outros
6rgdos”’; “ndo sei porque ndo nos articulamos”, demonstrando muita resisténcia por parte
desses profissionais na articulagdo com outros atores sociais.

Dentro da mesma tendéncia, 100% dos entrevistados informou ndo ter
conhecimento de outras instituicdes que facam a escuta de criancas e adolescentes em
situacdo de violéncia e ndo conhecem nenhum fluxo de atendimento que ordene os
procedimentos entre os servicos que atuam na rede de protegdo do territoério. Apenas um
entrevistado (a) citou a DPCA como 6rgdo que escuta criancas e adolescentes e que conta

com psicologo.

35 Posteriormente a entrevistadora tomou conhecimento do Nucleo de Enfrentamento a Violéncia
Escolar (NEVE)
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4.2.6.2-A escuta no Conselho Tutelar

O Conselho Tutelar, instituido pelo ECA/1990, ¢ uma das grandes inovagdes da
legislacdo de protecdo de criangas e adolescentes no Brasil, constituido por cinco cidadaos
do territorio, com mandato de quatro anos, sendo “[...] um 6érgdo permanente e autdbnomo,
nao jurisdicional, encarregado pela sociedade de zelar pelo cumprimento dos direitos da
crianca e do adolescente.” (ECA, art. 131). A cidade do Recife conta com oito CTs para
as seis RPAs, sendo um CT nas RPAs 1, 2, 4 € 5; e dois CTs nas RPAs 3 ¢ 6.

A pesquisa entrevistou dois conselheiros tutelares que atuam na RPA 3b, tendo
em vista a abrangéncia territorial priorizada pelo mesmo. Tratando-se da porta de entrada
na prote¢do das criancas e dos adolescentes, atuam nas situacdes de violagdes de direitos
e requisitam as medidas de prote¢do junto a rede, sendo um 6rgdo fundamental quando
procuramos mensurar a escuta de criangas e adolescentes pela rede de protecao, sobretudo
na situagdo de violéncia sexual.

Os conselheiros tutelares entrevistados (as), quando indagados acerca da escuta
de criancas e adolescentes pelo 6rgdo, foram unissonos em afirmar que nao realizam a
escuta. Afirmaram que, geralmente, o acolhimento ¢ feito com escuta do responsavel que
esteja acompanhando a crianga e o adolescente.

Embora afirmem ndo realizar a escuta, reconhecem que, caso a crianca ou
adolescente tome a iniciativa de falar, o (a) conselheiro (a) tutelar faz a escuta, sem
interromper; fazendo alguma pergunta, caso ndo entenda alguma informacdo prestada.
Complementam trazendo que perguntam se a crianga ou o adolescente querem falar na
frente da pessoa que a acompanha e, quando se trata de um conselheiro do sexo
masculino, pergunta ainda se deseja que chame uma conselheira.

Um dos entrevistados admite ainda que, colocando o CT diante dos demais 6rgaos
e por suas atribuicdes e composicdo, ¢ o ultimo 6rgdo que deveria ouvir uma crianga ou
adolescente numa situacao de violéncia.

Solicitados que descrevessem mais pormenorizadamente como fazem a
abordagem/intervencdo junto a criangas e adolescentes, um dos conselheiros respondeu
que recebe a noticia e faz os encaminhamentos, ndo entrando em detalhes. O outro trouxe

mais informacoes:

“A crianga chega. E feito o registro na recep¢io, sem que seja colocado nesse
momento o tipo de violagdo. Em seguida, ¢ encaminhada para a sala do(a)
conselheiro (a). Perguntamos: no que posso te ajudar? E escutamos.
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Geralmente esta acompanhada por um adulto. Geralmente ¢ a mae, sendo ela
quem fala. Se a crianca ou adolescente quiser falar, ouvimos. Caso, o
conselheiro tenha tempo, sugerimos que ela fale com um profissional da escuta
especializada.” (Conselheiro tutelar, 2020)

Indagados se recorrem a outros profissionais da instituicdo no momento da escuta,
os (as) dois conselheiros (as) tutelares responderam que sim, informando que levam o
caso para o colegiado do CT. Um (a) conselheiro (a) tutelar afirmou ainda que leva o
caso, sobretudo quando a vitima ¢ do sexo feminino. No entanto, asseveram que a crianga
ou o adolescente ndo volta a falar ou ser atendida por outro (a) conselheiro (a) tutelar.

Questionados se o CT possui algum protocolo, procedimentos ou perguntas pré-
estabelecidas para o atendimento das criangas e adolescentes, os dois responderam
negativamente, e que apenas registram as informacdes colhidas da forma mais fiel
possivel, informando ainda que ndo contam com procedimentos convencionados para uso
dos (as) conselheiros (as) tutelares.

Um ponto de aten¢do percebido junto ao CT ¢ a forma como registram e
sistematizam os dados deste 6rgdo, que também tem a atribui¢do de subsidiar o Executivo
Municipal e 0 COMDICA nas decisdes acerca da Politica de atendimento da crianca e do
adolescente por meio de informagdes que apoiem sua formulacdo e execugao.

Quanto ao registro, justificam que para manter o sigilo e discricdo na recepgao,
ndo ¢ assinalado nesse momento o tipo de violagdo que estd dando entrada no CT. Essa
informacao sera detalhada pelo conselheiro tutelar no atendimento.

Nesse sentido, encontram-se registradas nesse sistema, instalado na recepcao,
apenas as demandas mais simples como solicitacdo de vaga em escola, entre outras. Como
o registro dos conselheiros tutelares ¢ feito a mao, por meio de um protocolo interno, vide
anexo 02; sem que alimentem o Sistema de Informagio para a Infincia (SIPIA) ¢, essas
informagdes ficam sem compilagdo, andlise e sistematizacdo, fazendo com que o CT nao
apresente dados acerca do quantitativo das diversas modalidades de violéncia sexual
registradas, nem o perfil da vitima, entre outras informagdes.

Instados a falar acerca da legislagio que conhecem de protecdo a escuta de
criancas e adolescentes em situacdo de violéncia sexual, os dois conselheiros tutelares

entrevistados confirmaram conhecer a Lei 13.431/2017, nomeando-a como a “lei da

36 https://sipiaconselhotutelarmdh.gov.br/uploads/ManualdoUsuario-SIPIACT.pdf, Acessado em
30/08/2021. Plataforma nacional qualificada de apoio e retaguarda as agdes federativas de
planejamento, execucdo e monitoramento das politicas publicas para a infancia e adolescéncia.
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escuta e depoimento acolhedor”.

Com referéncia aos encaminhamentos do CT, posterior a notificagdo da dentincia
de violéncia foi solicitado que apontassem, em ordem crescente, 0os 0rgaos para 0s quais
realizam os encaminhamentos, tendo em vista a prote¢ao das criangas e dos adolescentes.
Foram citados os seguintes 0rgaos na sequéncia abaixo, tendo em vista as atribui¢cdes dos

mesmos nos cuidados com a crianga e o adolescente:

1. Cuidados relativos a saude: os encaminhamentos podem ser feitos para o Servigo
de Apoio a Mulher Wilma Lessa, servico do Hospital Agamenon Magalhaes, que
atua com mulheres e meninas ou para o IMIP, especializado em criangas e
adolescentes. Nesses serdo realizados os cuidados com o corpo fisico, com
exames, medicagdo e o acolhimento psicolégico.

2. Policia Civil (DPCA), para que seja feito o registro do crime, com elaboracao do

Boletim de Ocorréncia (BO).

CERCCA, para acompanhamento psicolégico de longa duragao.

Na Educagdo verificam se a crianga esta na escola e se mora com o agressor.

Ministério Publico (MP), fazer a denuincia junto a esse 6rgao.

S

Juizado da Infancia e Juventude, para afastamento do agressor da residéncia e da
crianca.

7. CREAS, a depender da situagdo da familia, para acompanhamento.

Foiainda demando que avaliassem a atuagao dos 6rgdos com os quais se articulam

nos encaminhamentos, cujos resultados se encontram no quadro 07, abaixo:

Quadro 05: Avaliacao dos orgaos pelo Conselho Tutelar:

Orgio Quantidade de Verbalizaciao da avaliacdo
entrevistados
MP 01 - “Responde rapidamente”.
DPCA 02 - “Néo responde e nem envia relatoério para o CT”.

- “Nao realizam encaminhamentos para o CT”.
- “Apenas retornam a familia para que a crianga ou o
adolescente receba uma medida de protegdo”.

Poder Judiciario 01 - “Fazem a escuta em sala especializada”.
- “No Judiciario a escuta deveria ser mais rapida”.

DPCA/MP/Juizado da 01 - “Quando o caso chega a parte do depoimento,
Infancia e Juventude deveria ser feito a escuta que antecipasse o
depoimento”.

- “O processo de investigacdo e condenacao é muito
p gag ¢
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lento, em muitos casos duram de cinco a dez anos”.
Politicas Publicas 01 - “Na parte administrativa a protegdo ¢ boa.”
CREAS/SAUDE - “Sempre tem fila de espera e servigo superlotado.
Nao dido conta da demanda. Agora ¢ que estdo
diminuindo o tempo de espera”.

Fonte: elaborado pela autora (2021).

Com respeito ao acompanhamento posterior do CT aos casos que foram
encaminhados, um conselheiro ndo respondeu e um afirmou realizar o acompanhamento,
mas com dificuldade. “Quando encaminho para o CERCCA, verifico se a familia
compareceu. ‘Antes ndo fazia esse acompanhamento da medida protetiva, esquecendo o
caso”. Hoje, se a familia ndo foi e descumpriu o encaminhamento, envia um oficio para
o MP.”

Para melhor efetivar o acompanhamento se articula com a rede de protegdo e
participam do GT de risco. Os dois conselheiros tutelares responderam ter articulagdo
com a saude (UBS) e as escolas, de onde vem muitas demandas. Um conselheiro relatou:
“Muitas vezes a escola encaminha as situagdes de violéncia para o CT, mas ndo querem
mais saber”. “O DPCA chama o diretor e o professor e eles se negam a comparecer.
Querem que o CT fique com toda responsabilidade.” “O CT esta pensando mecanismos
para que as dentncias sejam resguardadas, pois a escola quer enviar tudo o que acontece
para o CT”. Um conselheiro citou ainda a Assisténcia Social e os 6rgdos da Seguranca
Publica e da Justiga como 6rgdos com os quais atuam.

Confirmaram, ainda, conhecer o fluxo de atendimento utilizado pelos 6rgaos nos
encaminhamentos para a protec¢do de criangas e adolescentes nas situacdes de violéncia
sexual, no entanto, ndo conseguiram descrever o caminho percorrido pelos atores no
fluxo. Um dos entrevistados citou que lembra ter participado de uma reunido para o
estabelecimento de papéis na rede.

Na perspectiva de entender melhor a compreensdo dos conselheiros tutelares a
respeito da escuta realizada pelos 6rgdos da rede de protecdo, foi indagado o que
diferencia a escuta realizada por cada um dos 6rgdos. Um conselheiro ndo soube
responder e o outro, trouxe “a escuta que pode ser utilizada no processo, na protecio da
vitima, que pode ser por depoimento antecipado, pelo Judicidrio”. “A outra escuta ¢ para
ajudar a pessoa a superar a violéncia, no campo da prote¢do, do cuidado, com terapia”.

Solicitados que avaliassem a escuta feita pela rede de prote¢do do Recife,
afirmaram considerar fragil e que precisa melhorar, apesar dos avangos com ambientes

adequados, como na DPCA.
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Apontaram os 0rgdos que fazem a escuta na rede, citando: a DPCA (02 respostas);
a Justica, nas audiéncias, que considera muito lentas (01 resposta); a Satide (02 respostas),
com 0 CERCCA, o Centro de Apoio a Mulher Wilma Lessa e a satde (01 resposta). O
CT recebe ainda encaminhamentos do Hospital Pediatrico Helena Moura, mas ndo

encaminham casos para a escuta nesse 0rgao.

4.2.6.3-A escuta na Saude

O sistema de saude municipal e estadual, contam com uma ampla rede de
atendimento na cidade do Recife, com significativa capilaridade na RPA 3, cujos bairros
estdo incluidos no Distrito VII. Entre os servigos e equipamentos de aten¢do primaria a
saude, ressaltam-se as Unidades Bésicas de Satide — UBS, enquanto porta de entrada dos
usuérios ao Sistema Unico de Satude — SUS e as Unidades de Satde da Familia — USF.
Esse servico muitas vezes se configura como porta de entrada na revelagdo de situagdes
de violéncia contra criangas e adolescentes, seja por receber as demandas de atendimento
mais proximas a comunidade, como por suas equipes de agentes de saude, que visitam e
acompanham as familias em suas residéncias.

O Distrito VII, conta ainda com uma UPA Nova Descoberta (Nova Descoberta),
como servigo intermediario entre as UBS e os hospitais especializados, oferecendo
assisténcia nas situacdes de emergéncia, durante 24 horas e as UPINHAS, enquanto
estratégia da cidade do Recife, de oferta de servigos de atencdo bésica e emergencial, com
horario estendido, havendo quatro unidades no territorio: Upinha Dr. Moacir André
Gomes (Casa Amarela); Upinha Professor Dr. Hélio Mendonga (Coérrego do Jenipapo);
Upinha ACS Maria Rita da Silva (Corrego do Euclides/Alto José Bonifacio); Upinha
Dom Hélder (Nova Descoberta).

Os hospitais oferecem a assisténcia a satide na média e alta complexidade, sendo
que no Distrito VII, foram citados pelos entrevistados como hospitais que atendem a
situagdes de violéncia a Policlinica e Maternidade Prof. Barros Lima e o Hospital
Estadual Agamenon Magalhdes, ambos no bairro de Casa Amarela e o Hospital Maria
Lucinda, no bairro de Parnamirim.

A cidade conta com servigos especializados no atendimento a criangas,
adolescentes e familias em situag¢@o de violéncia, o Centro de Referéncia para o Cuidado
das Criangas, Adolescentes e suas Familias em situacao de violéncia /CERCCA, Servigo

de Apoio a Mulher Wilma Lessa, o Sony Santos, o IMIP e o CEPARVS, que fazem parte
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da Rede de Atendimento Psicossocial do SUS/RAPS. As entrevistas foram realizadas
junto ao CERCCA, localizado na Policlinica Lessa de Andrade (Madalena), que mesmo
ndo estando no territorio do Distrito Sanitario VII, atende a populagdo oriunda de todos
os bairros.

Como colocado no inicio deste trabalho, a inten¢do da pesquisadora era estender
o trabalho de campo, entrevistando profissionais que atuam nos servicos da protecao
basica, média e alta complexidade, na RPA 3b. No entanto, dada a situagdo de
emergencial de saude ocasionada pela Pandemia do Covid 19, que perdurou durante todo
o periodo de realizacdo desta pesquisa; e respeitando as restricdes sanitarias impostas
pelos decretos governamentais, optou por um unico servigo de saide, o CERCCA, onde
foram entrevistados dois profissionais da equipe técnica.

Em funcionamento desde 2015, o CERCCA atua na garantia da atencdo integral
a saude de criangas, adolescentes e suas familias em situagdo de violéncia, sendo o servigo
de referéncia para o atendimento psicoldgico, social, matriciamento da rede de satde e
articulagdo intersetorial. Dispdem de uma estrutura fisica e equipe interdisciplinar
especializada, Essas caracteristicas do atendimento especializado norteou a escolha deste,
como servigo de saude, que atua como porta de entrada na recepgao dos encaminhamentos
do CT, da DPCA e de varios outros 6rgdos da rede de protecdo, de todas as RPAs, ou
mesmo por demanda espontinea; onde muitas vezes ocorre a suspeita, identificacdo, a
escuta/revelacao da crianga e do adolescente, além dos desdobramentos, como notificacao
aos 0rgados responsaveis e a protecdo com os servigos de assisténcia médica e psicossocial.

A entrevista foi realizada junto ao coordenador, que ¢ psicologo e a assistente
social, que realizam o atendimento direto a esse publico. Ambos afirmaram que o
CERCCA realiza a escuta de criancas e adolescentes em situacdo de violéncia, geralmente
feita por um profissional da equipe técnica (psicélogo ou assistente social). No entanto,
um primeiro ponto para reflexdo foi a constatagdo que, embora realizem a escuta inicial,
por ocasido do acolhimento, da anamnese ou mesmo no atendimento psicoterapico, os(as)
entrevistados(as) enfatizaram que ndo realizam a escuta especializada, nos moldes

propostos pela Lei 13.431/2017, ao que justificam:

“A nossa escuta, por mais que seja qualificada, ndo ¢ a que estd presente na lei.
Porque a escuta que esta na lei e muito voltada para o evento da violéncia. Nao
estamos preocupados em dar o foco a violéncia”.
6GS . . . a3 . . 2 (13 .

e a crianga quiser falar da violéncia vamos ouvir...”. “A crianca fala o que
quer, como quiser, quando quer e se quiser. Nao trabalhamos para produzir
provas”. (CERCCA)
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Partem do pressuposto de que a vida da crianca e do adolescente ¢ mais complexa
e que contém mais do que a experiéncia da violéncia. Nesse sentido, argumentam que
ndo fazem a escuta na linha de elucidagao de fatos, mas na linha do cuidado, permitindo
que as mesmas “falem de forma aberta, sobre tudo o que quiserem, incluindo sobre a
situagdo da violéncia, mas se quiserem tangenciar e trazer de outra forma vao ouvir o que
vier”. “Nao hd como focar no assunto da violéncia, inclusive para produzir provas”.
Ressaltam o foco no cuidado e, por isso, consideram que a escuta que fazem ndo se
enquadra na prevista em lei, pois as pessoas “falam se quiserem, quando quiserem e como
quiserem”. Nomeiam como sendo uma escuta clinica.

Quanto a existéncia de pardmetros para a escuta das criancas e dos adolescentes,
afirmam ndo existir, mas, “se existe algum parametro e dire¢do, ¢ de que as pessoas
possam ‘se trazer’”, sem que dirijam a fala da pessoa. Mostram-se interessados pelo que
elas tém para dizer, mas de forma a ndo dirigir as palavras da pessoa. “Dirigimos o
tratamento, mas ndo a pessoa”. “O lado técnico ¢ exercido no sentido de favorecer para
que a pessoa esteja aberta para que a relagdo se construa dentro da particularidade e da
singularidade de cada pessoa”.

Afirmam que ouvem a crianga, mas que geralmente a situa¢do da violéncia chega
revelada, ou seja, a crianga foi ouvida antes de chegar ao servico. Nesse sentido,
procuram nortear o acolhimento a partir da coleta de informacdes contidas nos
encaminhamentos feitos pelo(s) 6rgao(s) da rede de protecao, notadamente pelo Conselho
Tutelar, a pela DPCA ou pelo Juizado.

Nos casos em que a crianga tem seu atendimento inicial realizado pelo CERCCA,
o profissional procura identificar o que trouxe a mesma ao 6rgao, colher informagdes,
primeiramente, junto ao responsavel. Quando ouvem a crianga ou o adolescente, deixam
que fale de forma livre, para que traga o que estd posto. Quando a vitima ¢ uma
adolescente, a mesma pode ser ouvida sozinha, sem o responsavel. Embora esse
atendimento inicial seja feito pelo profissional da equipe técnica disponivel no momento,
quando percebem que existe uma demanda para psic6logo, acionam o mesmo.

Os entrevistados afirmaram ainda que ndo contam com protocolos, nem perguntas
pré-estabelecidas na escuta da crianca ou do adolescente. No entanto, reiteram que certos
procedimentos dependem da situagdo, isto ¢, a definicdo se a escuta se dard junto ao

responsavel ou junto a crianca; se serd feita de porta aberta ou fechada, vai depender de
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cada caso. “O dispositivo estara sempre direcionado para o que a pessoa trouxer”. “E estar
disposto a ouvir as diferencas de como cada um puder falar”.

Portanto, ndo contam com um processo pré-estabelecido, mas desenvolvem de
acordo com as demandas que surgem na fala da crianca ou do adolescente. Exemplo disso
¢ o instrumental de Acolhimento do CERCCA (vide anexo 01), onde s6 constam
informacgdes relativas a identificagdo. As demais informacdes sdo colhidas e relatadas de
forma livre.

Ressaltam ainda que, embora contem com ficha de anamnese (vide anexo 02),
colhem as informagdes basicas. As demais vao chegando a medida que o processo avanca,
sem direcionar para a tematica, tendo em vista que a escuta livre ¢ feita desde o
acolhimento, até a finalizagdo do acompanhamento.

Com respeito ao que dificulta a escuta de criangas e adolescentes, os(as)
entrevistados(as) do CERCCA ndo definiram as dificuldades, trazendo que cada
atendimento ¢ uma situagdo nova. “Nao tem como dizer o que dificulta. Cada
encaminhamento ¢ diferente e tudo vai depender de como esta a crianga, o adolescente e
a familia”. “Vai depender do contexto, de onde vem”. “O que pode vir a dificultar ¢ de
onde chega, por quem chega e como esta a familia”.

Indagados se costumam se reportar a outro (s) profissional (is) por ocasido da
escuta de criangas e adolescentes, todos os (as) entrevistados (as) afirmaram que recorrem
a outros (as) profissionais da equipe, por meio de reunides técnicas, supervisao clinica,
compartilhando os casos com o colegiado para os encaminhamentos, reiterando a
importancia do trabalho coletivo, do olhar multidisciplinar, tendo em vista a
especificidade e competéncia de cada profissional. No entanto, afirmam que a crianga ou
o adolescente ndo ¢ suscitado a voltar a falar da situagdo de violéncia com outros (as)
profissionais da instituicdo e que evitam, a0 maximo, tal necessidade.

Embora se reportem inicialmente ao (a) responsavel que acompanha a crianga ou
o adolescente, desdobram o acolhimento inicial na escuta deste (a), enfatizando que a
sociedade geralmente fala sobre a crianga, mas ndo quer escuta-la. Sua fala ou siléncio,
muitas vezes estd acompanhado de medo e culpa. “Sua fala muitas vezes ¢ marcada pelo
peso de valores histdricos € que podem esmagar uma crianga, dai ser fundamental ouvir
a crianga ¢ o adolescente”. No entanto, destacam o “direito de fala e ndo o dever de fala
da crianga”. Registram ainda a ocorréncia de casos, onde o responsavel ndo quer sair de
perto da crianga, sem deixar que fale, o que pode se configurar num sinal de coacdo a fala

da crianga, para que ndo revele o ocorrido.



128

A partir do acolhimento identificam as demandas: “O que a crianga expds para a
gente?” Assumem uma postura de acolhimento, sem julgamentos, sempre com o olhar do
cuidado, do respeito e da disposi¢ao para escutar. “Trazemos para nds a responsabilidade
sobre a situagdo que ouvimos”. Os encaminhamentos podem incluir consulta com o
médico da instituicdo, para os cuidados profilaticos ou outras necessidades com a saude
fisica; o atendimento junto a assisténcia social, para o apoio a familia, tendo em vista as
vulnerabilidades presentes e as demandas pelos servicos da Assisténcia Social e o
atendimento psicoterapico.

Trouxeram, em complementacdo, que “discutem o caso nas reunides da equipe
técnica, definindo quem vai acompanhar”, elaboram a notificacdo e enviam para o CT.
Uma das vias ¢ encaminhada para a Vigilancia Epidemiologica na Clinica Lessa de
Andrade. Definem o psic6logo e o médico que fardo o acompanhamento.

Consideram que ¢ importante o profissional considerar na escuta: “Relativizar e
poder refletir e criticar seus proprios valores para poder estar aberto ao que a crianca
trouxer, na sua forma propria de se comunicar”. “Tem casos em que a crianga manifesta
sua fala com expressoes proprias de sua comunidade. Nesse sentido, ndo somos nos que
vamos ensinar outras formas da crianga se expressar, mas entender, nos apropriar do jeito
que ela tem de falar, se expressar e legitimar a fala da crianga”. “Estamos acostumados a
falar sobre a crianga, mas ndo a ouvir e compreender seu saber. Nao estamos acostumados
a ouvir”.

Afirmam ainda nao haver prazo para encerramento do acompanhamento a crianga
ou ao adolescente pelo CERCCA. Depende de cada caso e do processo estabelecido.

2999

“Muitas vezes ndo damos alta, ocorre o que chamamos de “bom abandono™”. Referem-
se a0 momento em que O processo avangou ao ponto da crianga, do adolescente e da
familia tomar a iniciativa de concluir o processo.

Com respeito as normativas que regulamentam a escuta de criangas e
adolescentes, 50% respondeu ter conhecimento das mesmas e 50% ndo, conforme o
quadro 09. Um dos entrevistados citou a Lei 13.431/2017, no entanto, como relatado
anteriormente, afirma que o CERCCA nao faz nenhuma delas, por julgar que servem para
elucidar os fatos ocorridos. Traz que percebe confusido no Judicidrio e que a DPCA tem
problemas com a infraestrutura. Um dos entrevistados trouxe que “ndo se sente

contemplado pela lei, porque ela ndo se refere ao que o CERCCA faz nenhuma das

escutas propostas pela Lei. Nao atuam com fatos, mas com a psique”.
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Um entrevistado trouxe também que considera que a CF/1988 e o ECA/1990
embasem a rede de cuidados para com a crianga e o adolescente e sua escuta. Faz mencao
a lei de protecdo a escuta, mas ndo se lembra do numero e relaciona a mesma
exclusivamente a pratica do Judiciario. Foi ainda mencionado por um dos entrevistados
que o CT deveria ter formagao para a escuta especializada.

Na busca de informagdes a respeito dos desdobramentos a escuta das criangas e
adolescentes, foi indagado acerca dos procedimentos adotados pelo CERCCA, no caso
em que a revelagdo e a escuta ocorrem na instituicdo. O relato de dois dos profissionais
se complementou, preservando coeréncia nos procedimentos adotados. Um dos
profissionais relatou situacdo em que a crianga foi trazida pelo agressor. Nesse caso
“fazemos um circulo, envolvendo vérios profissionais durante o atendimento, para que
ele ndo identifique um tinico ouvinte*””. “Quando a revelacio ¢ feita por um adolescente,
esclarecem sobre os servigos presentes na rede de prote¢dao”. “Caso o adolescente nio
queira voltar para casa, verificamos que instituicdo pode oferecer o apoio e notificamos
o CT a comparecer a instituicdo ou enviam a crianga ou o adolescente com motorista da
instituicdo para ser atendida pelo CT”. Também providenciam “o atendimento para as
questdes de saude ou outro servico, para que dé tempo para a chegada do CT”.

Quanto aos procedimentos, as estratégias adotadas pelo CERCCA para a protegao
da crianca e do adolescente, sdo feitos em fun¢do de cada caso, a depender da
complexidade, da pluralidade, dos aspectos envolvidos da vida da pessoa, detectando
quem do SGDCA pode contribuir. Articulam-se fortemente com o CT, coma DPCA e, a
partir dai, com instituigdes que oferecem cuidados, como o Centro Clarice Lispector,
Casas de Acolhimento temporario, espagos onde o adolescente possa retomar sua vida e
articulam os parentes. Quando identificam que o agressor esta circulando na instituigao,
fazem com que varios profissionais circulem, para que ele ndo personalize o técnico que
fez a escuta. “O eixo dessa protegdo ¢ estarmos de maos dadas como equipe, pois € um
trabalho que nio se faz s6”. “E preciso o trabalho e a sensibilidade de cada profissional
para proteger a crianca e o adolescente”.

A partir do atendimento, acionam outros servigos, mas ndo tem ordem certa para
esse direcionamento. Vai depender da situacao. Questionam a possibilidade de construcao
de um fluxo cristalizado, pois o fundamental ¢ saber quais s@o as instituicdes e com quem

podem contar. Até porque também ndo recebem os casos dos mesmos espacos. Os

37 Essa estratégia tem sido utilizada para proteger o profissional que ouviu a revelagio, tendo em
vista a presencga do agressor no local.
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encaminhamentos ndo seguem, necessariamente, para o mesmo Orgdo, enquanto
prioridade, mas vai depender da situacdo e da demanda de cada caso. Até porque os casos
nao chegam sempre dos mesmos 6rgaos. Podem vir da DPCA, do CT, de outros servigos
da satide. Nao veem uma organiza¢do no centro de um fluxo, mas a pessoa, e ao redor
dela estariam as institui¢des do SGDCA

Chamam a ateng@o de que o acesso a muitos dos servigos depende do profissional
que esta a frente do servigo, sdo sensiveis a acolher a crianga e o adolescente sem julgar
e acolher. Alguns profissionais talvez nem gostem do que realizam, o que prejudica o
trabalho.

Instituicdes que estdo integradas nos encaminhamentos feitos pelo CERCCA:
Hospital da Mulher, com o Centro Sony Santos, que atende meninas a partir de 11 anos,
com atendimento profilatico, estando integrado a Seguranga Publica, onde ¢ elaborado o
Boletim de Ocorréncia; o Servigo de Apoio a Mulher Wilma Lessa, meninas a partir de
12 anos; o Instituto Materno Infantil Fernando Figueira — IMIP recebe criancas e
adolescentes de todas as idades, com atendimento emergencial e ambulatorial; o Centro
de Estudos, Pesquisas e Atendimentos Relativos a Violéncia Sexual Contra Criangas e
Adolescentes — CEPARVS, com atendimento terapéutico especifico para vitimas de
violéncia. Citam ainda o CREAS e o CRAS, a depender da situacao.

Instados a avaliar a atuacdo das autoridades que recebem a notificagdo, um dos
entrevistados reiterou que ““sdo instituicdes que conhecem seu papel e que temos que olhar
como parceiros”. “Reforgamos a importancia de confiar nas institui¢des”. “As vezes ha
lentiddo, em fun¢do da qualidade da demanda, pela propria estrutura e dos recursos
humanos que contam. Nao acontecem na agilidade que deveriam ocorrer”.

O outro entrevistado relatou que avalia como heterogénea, em todas as institui¢des
tem profissionais sensiveis, que acolhem, sem julgar e impor seus valores, mas tém outros
que ndo. “Vai depender da sorte, infelizmente”. “Nao sabemos que conselheiro tutelar ou
técnico do 6rgdo vai atender”.

Com respeito a continuidade do acompanhamento a crianga, ao adolescente e a
familia, apds a escuta e notificacdo, os entrevistados do CERCCA informaram que
atendem semanalmente. “Nao temos o papel de julgar a familia”, nem atuam no ponto de
vista juridico e para essa area contam com o apoio do CENDHEC. Atuam atendendo a
crianga, o adolescente e a familia. “Quando estdo com dificuldades para passagem de
Onibus, acionam o Distrito Sanitario, informam sobre os servigos do CRAS, do CREAS

e do CT”.
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Consideram que atuam articulados com a rede de protecdo, a qual um dos
entrevistados comparou a uma rede de pesca. “Todos sdo importantes € com o dever de
zelar pelos direitos, em todos os aspectos”. Somando ao rol de parceiros anteriormente
citados, o Tribunal de Justica e as escolas. No entanto, apesar de atuarem de forma
integrada a rede, os dois entrevistados responderam negativamente a pergunta se tém
conhecimento da existéncia de algum fluxo de atendimento seguido pelos 6rgios da rede
de protecao.

Reiteraram que seguem a linha de cuidados do Ministério da Saude, mas falta um
fluxo definido na rede. Dessa forma, “ocorre a identificacdo da violéncia na ponta, muitos
profissionais conhecem como ¢ feito o acompanhamento, mas falta o fluxo.” Reconhecem
ainda que o CT tem feito a escuta na rede de prote¢do, sendo muitas vezes a primeira
escuta. Foi ainda citado o Programa a Escola que Protege, na Educag@o, como 6rgdo que
faz a escuta de criancas e adolescentes. Informam ainda que na auséncia de vagas no
CERCCA, encaminham as criangas, adolescentes e familias para o CEPARVS ou para
clinicas escola nas universidades, detalhando entre elas o Hospital das Clinicas, da UFPE
e a Universidade Catolica.

Tendo em vista a necessidade de melhor delimitar como os (as) entrevistados (as)
percebem as varias escutas voltadas para criancas e adolescentes, foi perguntado o que
diferencia as escutas realizadas pelos 6rgdos da rede de protecdo? Um entrevistado nio
distinguiu as escutas que ocorrem, trazendo apenas que o CERCCA, por se tratar de um
servico de referéncia, sua equipe tem uma grande responsabilidade, considerando o
cuidado e o olhar integral sob a crianca e o adolescente. Traz ainda que cada 6rgdo tem
suas atribui¢des, com importancia e papel no enfrentamento a violéncia sexual, como
questdo de saude publica, no entanto, ndo ¢ feita, nessa fala, uma distingdo entre as
escutas.

O (a) segundo (a) entrevistado (a) distingue dois tipos de escuta, sendo uma
primeira realizada pelos CTs e DPCA, voltada para as questdes factuais, de
responsabilizacdo do agressor e garantia dos direitos; e uma segunda, que assume o
carater de cuidado, sendo multidisciplinar e interdisciplinar. Traz a abordagem do
ocorrido com olhar mais complexo para a situagdo. Sao 6rgdos que atuam mais no carater
de cuidados e que oferecem psicoterapias.

Nessa perspectiva, um dos entrevistados reiterou ainda a importancia de que a
escuta terapéutica ndo seja mais uma escuta a servico dos fatos, mas que atue na realidade

psiquica de cada pessoa. “Nesse caso, os fatos sdo 0 que menos importam”.
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Informaram ainda que, “em algumas situagdes, consideram que a crianca ja falou
na rede de protecdo, antes do CERCCA e, por mais que entendam a questdo da
revitimizagao, a crianga expressa o desejo de falar e, nesses casos, a revitimizagdo ocorre
quando ndo a deixam falar. Quando a crianga ou adolescente esta falando para si mesma,
para entender”. “Falar ndo implica, necessariamente, numa questdo de revitimizagao”.
“Ocorre quando ela ¢ obrigada a falar de algo que ela ndo quer. Quando se objetifica a
crianca e sua fala, naquilo que julgamos ser o correto”.

Reiteram que a crianga fala na DPCA, no CT, em outros espagos da satde e no
CERCCA, o que pode ser interessante ou devastador para a crianca. Trazem também o
depoimento acolhedor, na justica e o trabalho do IML, que atualmente tem um espaco
separado para o atendimento das criangas. — Espaco Carmelita Maia. Todas as criancas
passam pelo IML a partir da dentincia na DPCA.

Portanto, o CERCCA reafirma em todo conteido apresentado, o carater
terapéutico de sua intervencao, com prestacao de servigos de assisténcia a saude, trazendo
principios importantes ¢ que devem estar no momento da escuta de criangas e
adolescentes vitimas de violéncia. No entanto, ndo se veem como 6rgao que realiza a
escuta especializada, pois consideram que essa escuta tem o objetivo de produzir provas.

O CERCCA foi o unico 6rgdo que apresentou dados estatisticos de sua atuacao e
explicitou que realizam a notificagdo compulséria no SINAN, apresentando ainda boa

articulacdo com os demais 6rgdos da rede de protecao.

4.2.6.4-A escuta na Assisténcia Social

Apesar dos avangos e conquistas da assisténcia social no Brasil a partir da CF/1988,
apenas em 2009, por meio da Resolugao 109, foi aprovada a Tipificacdo Nacional dos Servigos
Socioassistenciais, delimitando e¢ detalhando sua oferta, delegando ao CRAS, ser a unidade
executora da protecdo social basica e ao CREAS, a unidade de execucdo da média e alta
complexidade, com atuagdo voltada para os individuos que se encontrem em alta
vulnerabilidade e suas familias, com risco ou rompimento dos vinculos familiares e direitos
violados. Nesse escopo, incluem-se as vitimas de violéncia e suas familias.

Considerando a natureza do servigo que presta, o CREAS foi incluido nessa
pesquisa, como 60rgdo que atende a criancas, adolescentes e familias em situacdo de
violéncia sexual e que realizam o acolhimento e, possivelmente, a escuta dessas criangas

e adolescentes.
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O Recife conta na prote¢do basica, com 14 CRAS, sendo dois na RPA 3, um no
Alto do Mandu e um em Dois Irmaos; e cinco CREAS, sendo o CREAS Espinheiro,
localizado no Bairro do Espinheiro, o equipamento que atende a média e alta
complexidades na RPA 3, portanto, atende a vitimas de violéncia e suas familias. As
entrevistas foram realizadas junto a dois profissionais que compdem a equipe técnica
(psicodlogo e assistente social).

Uma primeira afirmacao t4cita dos entrevistados, foi que ndo fazem a escuta de
criangas e adolescentes em situagdo e violéncia sexual, onde informaram que,
geralmente, as criangas e adolescentes sdo encaminhadas por outros 6rgdos, citando o
Poder Judiciario, o Ministério Publico, CT ¢ a satide (UPA Dois Unidos, UBS —Distrito
IIT e 0 IMIP) e 0 CRAS, onde a escuta pode ter ocorrido.

Reiteram que o papel do CREAS ¢ proteger a vitima e ndo que a mesma continue
na situagdo de violagdo. Nesse sentido, procuram, primeiramente, informagdes junto
aos oOrgaos da rede de prote¢do, para tomar conhecimento dos detalhes do atendimento
realizado junto a crianga, ao adolescente e a sua familia, verificando a existéncia de
relatorios referentes a escuta anterior, de forma a evitar que a crianca e o adolescente
precisem falar da situacdo. Com essas informagdes, realizam a escuta qualificada da
familia, valendo-se das informag¢des apresentadas por quem esta proximo a crianga, sem
perguntas pré-estabelecidas e registrando as informagdes em um prontudrio.

Muitas vezes a familia ndo fala do tema no acolhimento e a equipe ndo o impoe
nesse momento, mas coletard informagdes que possibilitem a elaboragdo de um dossié
que apoie a constru¢ao do Plano de Acompanhamento a Familia, onde se estabeleca um
prognostico, trazendo o potencial da familia para superar a situagcdo que esta vivendo.
Esse documento contém estratégicas para trabalhar com a crianga, o adolescente e a
familia. Apos o atendimento inicial, 0 CREAS também faz visitas domiciliares, para
verificar, in loco, a situagdo da familia. “Muitas vezes ¢ na visita que a realidade de
vulnerabilidade aparece”.

Reiteram que o papel do CREAS ndo ¢ realizar psicoterapia, mas, a partir do
atendimento interdisciplinar, elaborar relatorio e realizar o acompanhamento integral
da familia. Verificam se existem e quais sdo os atores da comunidade que podem apoiar
a funcdo protetiva da familia. Os atendimentos sdo registrados em prontuario, sendo
organizada uma pasta com o dossié por familia. Paralelamente realizam os
encaminhamentos junto a rede de protegdo, visando a imediata supera¢ao ou prevencao

da violagdo. Contam com o Servigo de Prote¢do e Atendimento Especializado a Familias
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e Individuos (PAEFI), enquanto servico da média e alta complexidade, que apoia,
orienta e acompanha as familias que contam com membro (s) em situagdo de ameaga
ou violagao de direitos.

Relatam que ndo sdo guiados por nenhum protocolo e nem perguntas especificas
nesse atendimento, trazendo ainda que, quando percebem a necessidade de um trabalho
mais sistematico junto a crianga, ao adolescente e a familia, encaminham para o
CERCCA, para que recebam o acompanhamento especializado.

Ainda com respeito aos procedimentos ligados a escuta, os profissionais do
CREAS disseram que dividem o atendimento dos profissionais por publico, embora
todos possam atender a todos os problemas. Normalmente as criangas, os adolescentes
e as familias que chegam ao CREAS, vém de encaminhamentos, onde foram ouvidas
por outro 6rgdo. No entanto, quando a situagdo de violéncia sexual ¢ identificada por
um profissional do 6rgdo, notificam o CT e o Ministério Publico, para os tramites
necessarios.

Perguntados se recorrem a outros (as) profissionais para o atendimento nas
situacdes de violéncia sexual, um profissional respondeu afirmativamente, que ocorre
junto ao psicodlogo da equipe. O (a) outro (a), respondeu negativamente, justificando
ndo o fazer por conta da defasagem de profissionais no CREAS. Informam ainda que
existe uma dinamica de didlogo entre os (as) profissionais, com estudo de caso, reunides
¢ uma articulagdo, em busca de outros olhares.

Com respeito a fala da crianca e do adolescente sobre a violéncia sofrida durante
os atendimentos, reiteraram que a mesma ndo ¢ instada a falar e as perguntas sdo
voltadas para a familia, procurando saber como ¢ a relago, se ha violéncia. As vezes,
ocorre das criancas e dos adolescentes se expressarem e falarem da violéncia, de forma
espontanea, nos grupos que reinem pessoas que sofreram violéncia, o que acaba sendo
um momento considerado positivo, com troca de experiéncia e o apoio mutuo.

Indagados sobre a estrutura fisica do CREAS para o atendimento as criancas e
aos adolescentes vitimas de violéncia sexual, afirmaram contar com trés salas de
atendimento com ar condicionado, reservadas, mas que nao sao adaptadas para criangas,
mas para a familia. Informam que o acolhimento comega na recepgao, que consideram
ainda contar com algumas dificuldades estruturais, devido a grande demanda.

Foram questionados se reconhecem os 6rgaos que tém feito a escuta de criangas
e adolescentes na rede de prote¢do. Um entrevistado citou o CT, MP e o Judiciario e

outro, 0o CERCCA e o CENDHEC. Solicitados que avaliassem a atuacdo da autoridade
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da rede que recebe os encaminhamentos do CREAS, um entrevistado expressou que a
satide ¢ um servigo muito requisitado, mas que considera o trabalho na satide mental
ainda precario no municipio, sendo o atendimento sistematico psicoterapico
fundamental na rede de prote¢do. Afirmaram ainda que realizam o acompanhamento da
familia e da crianga ou do adolescente, posterior ao encaminhamento feito para outros
orgaos.

Consideram-se articulados a rede de protecao do municipio, onde participam do
GT de Risco, além da relagdo sistematica com o CT, o Ministério Publico, o Poder
Judiciario, a DPCA, a Saude, por meio dos Distritos Sanitarios e do CERCCA. Citam a
Educagdo do municipio e do estado, a Secretaria de Habitacdo, além da ONG
CENDHEC.

Indagados (as) se tém conhecimento da existéncia de algum fluxo de
atendimento entre as organizagdes no municipio, um dos (as) entrevistados (as) disse
ndo conhecer e um respondeu positivamente, citando o GT de Risco como esse espaco
de atengdo interinstitucional, trazendo ainda que o CREAS recebe os encaminhamentos
do CT, do MP e do Judiciario.

Foi ainda solicitada a opinido dos (as) entrevistados (as), sobre o que diferencia
a escuta realizada por esses 6rgaos? Um entrevistado respondeu, trazendo que “cada
grupo tém as suas competéncias, com protocolos minimos, dando suas orientagdes
basicas”, ndo entrando em detalhes acerca da escuta realizada pelos mesmos.

Instados a avaliar a escuta feita pela rede de protecdo, um dos entrevistados
trouxe que ha uma dificuldade na acolhida, devido as dificuldades da propria politica
publica, no acesso do usudrio. Procuram desmistificar e conhecer os diversos servigos,
de forma a trabalhar a integralidade do individuo. Consideram que ainda falta
conhecimento das competéncias de cada um dos 6rgaos. Ainda confundem o CRAS
com o CREAS, onde recebem demandas equivocadas de alguns 6rgaos da rede, embora
essa articulagdo tenha evoluido.

Em conclusdo, foram convidados a informar quais sdo 0s passos posteriores,
quando a revelacdo de uma situacdo de violéncia se deu no CREAS. Como primeiro
passo, decidem sobre o acionamento do CT; seguido dos encaminhamentos para 6rgaos
que desenvolvem processos de escuta na linha de saude, de psicoterapia, como o
CERCCA, ao que um dos entrevistados faz a referéncia que toda RPA deveria possuir um

CERCCA. O CEPARVS, a clinicas da Universidade Catolica, o Laboratorio de terapia de
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familia no Hospital das Clinicas, também sdo demandados. Salientam que sempre

encontram esses 0rgaos com grande demanda e lista de espera.

4.2.7-0O que tem facilitado e dificulta a escuta

Todos os entrevistados foram perguntados o que em sua experiéncia, facilita a
escuta de uma crianca ou adolescente em situagdo de violéncia. O conjunto das respostas
se encontra compilado no quadro 06, onde se ressaltam algumas categorias relativas a
autocritica dos profissionais, com énfase na formacao; postura e sensibilidade para o trato
da questdo; a relagdo com a crianca e o adolescente; a escuta da familia e aos

procedimentos adotados, conforme abaixo:

Quadro 06: O que os profissionais que atuam nos 6rgaos da rede de prote¢do consideram importante na

escuta de criangas e adolescentes vitimas de violéncia/ O que facilita:

Aspecto ressaltados Verbalizacao
O profissional /Instituicio | EDUCACAO:
“Mostrar que esta disponivel para ajudar”.
“Demonstrar apoio e seguranga’.
“E facilitado pela relagio de confianca”.

“Quando criamos lagos com a crianga e o adolescente”.

“A crianga quando fala tem duas razdes simples, esta em seu limite
ou ndo tem ninguém em quem possa confiar fora da escola. A
relacdo de confianga com a professora ¢ importante”.

- “A minha experiéncia me leva a ndo fazer perguntas
constrangedoras”.

CT:

- “O CT mesmo com todas as criticas, ¢ um local de protegdo para
a criancga e o adolescente e eles sentem isso”.

- “Desburocratizar o atendimento, com o atendimento rapido a
crianga e ao adolescente”.

- “Registrar rapido, sem muito protocolo”.

- “Por ter sido eleito, o conselheiro tutelar ¢ conhecido da
sociedade”.

CERCCA:

- “Trazer para si a tranquilidade do cuidado e do zelo”.

- “Procurar fazer com que a crianca se sinta protegida, cuidada,
acolhida”.

- “N&o ter uma postura que parega de julgamento”.

- “Sensibilidade, dar legitimidade a fala da crianga”.

- “Poder relativizar, refletir e criticar seus proprios valores”.

- “A partir do acolhimento, observar o que os identifica”.

- “Ter a postura de acolhimento, sem julgamentos™.

- “Estar disposto a ouvir”.
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- “Trazer sempre para nos a responsabilidade sobre a situagdo que
esta ali”.

“Sempre com o olhar do cuidado, da integralidade, do respeito
para quem est4 sendo acolhido”.

“Trazer para nds a responsabilidade acerca da situagdo que esta
ouvindo”.

“Olhar da disposi¢ao para a escuta”.

“Neutralidade diante do caso”. “A escuta livre”.

Em relacio a crianga, e o
adolescente

CT:

- “Prestar atencdo a crianca. Olhar para ela. Demonstrar que esta
escutando com respeito. Tranquiliza-la”.

- “Deixar claro que a fala dela ndo sera exposta”.

- “Deixar a crianga mais a vontade”.

CERCCA:
- “As vezes o siléncio diz muita coisa”.
- “A forma como ela olha ou deixa de olhar”.
“O choro muitas vezes ¢ a expressdo de tantas dores e
sofrimentos”.
- “Tive o caso de uma crianca que nunca dizia sim, mas sempre
“entdo”.
- “O que ela expressa para a gente”.

CREAS:
- “Reconhecer que a crianga nunca mente”.

Escuta da familia

CERCCA:
- “Ter o acolhimento, onde o responsavel se sinta acolhido,
tranquilo para se colocar”.

CREAS:
- “Fazer perguntas que reportem a familia. Procurar saber como ¢
a relagdo familiar, se existe violéncia”.

Procedimentos

EDUCACAO:

“Quando afirmamos que o conteudo da conversa ndo saira dali”.
“Consultando a crianga sobre o0s proximos passos, como a
necessidade de chamar a familia”.

“A sensibilidade do profissional de saber a hora certa para fazer as
perguntas, de calar e fazer alguma interferéncia sempre que
necessario.”

“A escuta ¢ uma maneira de avaliar a aprendizagem e a
socializagdo. Percebemos quando a crianga estd inventando,
quando traz um didlogo preparado ou quando quer falar para todo
mundo. Fazemos que fale para outra pessoa”.

CT:

- “O ambiente facilita em seu aspecto fisico”.

- “As vezes deixamos a crian¢a numa sala ludica e escutamos o
responsavel que estd com a crianga”.

CERCCA:
- “Escuta livre”.
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- “Estar sempre com o olhar do cuidado, do respeito e de disposigdo
para a escuta”.

CREAS:
- “Nao existe um protocolo, mas ao longo da entrevista, o problema
aparece”.

Fonte: elaborado pela autora (2021)

Por outro lado, também foi indagado aos profissionais, na visdo e experiéncia

deles, o que dificulta a escuta de crianga e adolescente em situacdo de violéncia, ao que

responderam, conforme disposto no quadro 07, abaixo:

Quadro 07: O que dificulta a escuta das criangas e adolescentes:

Aspecto Observado

Verbalizacao

O profissional

EDUCACAO:
- “O professor que s6 vé o estudante como um aluno. Alegando nao ser pai
e nem mae dele”.
- “Professor que diz que estd na escola para educar e que ¢ somente
professor”.
- “Professor com medo de se envolver com o problema”.

“Falta de sensibilidade no professor para perceber o que esta
acontecendo”.
- “A partir da 6° serie fica mais dificil, pois sdo muitos professores e alunos
em sala de aula”.
- “Temos preocupagdo com a escuta. porque ndo somos psicologos € nem
assistentes sociais. Fazemos por pena da crianga, mas ndo estamos
resguardados pela lei”.
- “As vezes determinados casos sdo colocados no conselho de classe e outros
profissionais ficam sabendo, dando origem a comentarios”.
- “No conselho de classe falam da situagdo e determinado aluno na frente
de todo mundo”.
- “Muitas profissionais perguntam diretamente”.

CT:

- “A falta de formagao técnica por parte do conselheiro tutelar”.

- “o ndo preparo do profissional para fazer a escuta, podendo piorar a
situacao”.

“A formagdo religiosa e cultural do conselheiro tutelar, trazendo
dificuldade de falar sobre sexualidade e escutar sobre a violéncia sofrida”.
- “Tem gente que diz ndo conseguir dormir direito apds a escuta”.

“Mesmo sendo psicologa, como conselheira tutelar, ndo ¢ minha
prerrogativa fazer a escuta da crianca e do adolescente, mesmo que ele fale
espontaneamente”.

CERCCA:
- “Resisténcias no proprio profissional”.

CREAS:
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- “Postura de ndo acolhimento do profissional”.

A familia EDUCACAO:

- “Nao participa efetivamente”.

- “Muitas vezes alega que a crianga ¢ mentirosa”.

- “Negacdo de sua responsabilidade na situagdo que se apresenta”.

- “Muitas vezes, apos a denuncia, a mae volta para o padrasto”.

- “Tiram a crian¢a da escola”.

- “Vinda do padrasto para a escola junto com a mae e ele era o agressor.
Ficou agressivo porque tinha culpa”.

CERCCA:
- “A relagdo com o responsavel pela crianga, inibindo-a de falar”.
Crianca/adolescente “Resistencia gerada pelo fendmeno na crianca e no adolescente, com medo
e vergonha”.
Procedimentos CERCCA:

- “Vai depender de cada caso”.

Desdobramentos a EDUCACAO:

escuta - “Nao saber se o CT acompanhou posteriormente”.
- “Os desdobramentos apds a dentincia da escola, pois recebi uma intimagéo
em casa para depor”.
- “Tive que depor em juizo, tendo que ficar horas a disposi¢ao a justiga”.
- “Quem estava ajudando parecia que era o agressor. A professora passou
por uma exposic¢do desnecessaria”.

Fonte: elaborado pela autora (2021)

4.2.8-Espaco fisico para a escuta de criancas e adolescentes

Com respeito a infraestrutura adequada para a escuta de criangas e adolescentes
em situagdo de violéncia sexual, foi indagado aos entrevistados se a institui¢do possui
sala especifica para esse fim. Dos quatro 6rgaos incluidos nessa pesquisa, os profissionais
de trés deles, ou seja, da educacdo (escolas), Assisténcia social (CREAS) e saude
(CERCCA), afirmaram possuirem sala especifica para a escuta de criancas e
adolescentes, embora o CREAS ndo tenha sala ludica, adaptada para criangas. Os dois
entrevistados do CT responderam negativamente, trazendo que a escuta ¢ feita na sala de
atendimento do conselheiro tutelar, reservada e fechada, mas contam com um espago
ladico, onde costumam deixar a crianga brincando, enquanto escutam o responsavel.

Todos os profissionais da educagdo informaram utilizar sala(s) especifica(s) para
realizar a escuta, sendo unanimes na utilizagdo da sala de recursos (sala de atendimento
especializado), onde ¢ feito o atendimento a criangas especiais e suas familias. A escolha
se da por ser um local reservado e ndo chamar a atencdo. Essa(s) sala(s) apresenta(m)

caracteristicas especiais, por serem fechadas, aconchegantes e terem ar condicionado.
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Os profissionais do CREAS afirmaram possuirem trés salas, mas que ndo
especificas para criangas, ndo contando com uma ambienta¢do e nem recursos ludicos,
mas sdo reservadas. Um dos entrevistados do CREAS acrescentou que o acolhimento
comeca na recepgao.

O CERCCA informou contar com sala lidica, com tapete, brinquedos e jogos. E
chamada sala de revisdo social. Tem também uma sala chamada canto de brincar.

Constata-se, portanto, que todos os 6rgaos cujos profissionais foram entrevistados
nessa pesquisa, encontram-se em consonancia com o Art. 10 da Lei 13.431/2017, tendo
em vista que, contando ou ndo com espaco lidico para o atendimento das criangas e dos
adolescentes, fazem o atendimento primando pelo foco no cuidado com a crianga, em

local que preserva a privacidade, agradavel e acolhedor, mesmo os que nao sdo adaptados

para criangas.

4.2.9-Conhecimento dos profissionais acerca da legislacio de protecio a escuta

Entre as questdes priorizadas pela pesquisa, buscou-se investigar o conhecimento
dos profissionais entrevistados acerca da legislagdo que protege a escuta de criangas e
adolescentes, no intuito de detectar se os mesmos reconheciam algum alinhamento entre
a escuta especializada, proposta na Lei 13.431/2017 e no Decreto 9.603/2018 e a pratica
cotidiana dos mesmos no 6rgao em que atua.

Dos 10 entrevistados, 50% afirmaram ter conhecimento das normativas que
orientam a atuacdo nos casos de violéncia sexual contra criancas e adolescentes, sendo
que a Lei 13.431/2017 foi citada pelos dois conselheiros tutelares, por um profissional do
CREAS e um do CERCCA. Um dos profissionais do CREAS, embora tenha respondido
positivamente, trouxe outras legislacdes, notadamente citacdes sobre a CF/88, o ECA e
leis complementares. Os quatro profissionais da educagdo e um do CERCCA afirmaram
ndo ter conhecimento da legislagdo de protecao a escuta de criangas e adolescentes. Segue

o quadro com outras legislagdes citadas pelos respondentes:

Quadro 08: Quadro sintese do conhecimento das legislagdes e normativas citadas pelos entrevistados por

orgdo da rede de protegao.

Orgio da rede Verbalizacio sobre as Verbalizacao em que medida tem contribuido
de protecio legislacdes para sua pritica
Na escola Nao tem conhecimento

Cita a Lei 13.431/2017. - “Melhorou a qualidade do atendimento da rede de
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Conselho
Tutelar

Lei Maria da Penha

O SUAS

protecdo, fazendo com que as criangas € o0s
adolescentes vitimas de violéncia sexual sejam
cuidados”.

- “Garante condigdes e espago adequado para a
escuta”.

- “Criagao de espacos de escuta nos outros 6rgaos”.

- “E pratica do CT ndo realizar a escuta, mas respeitar
a crianca e o adolescente”.

- “Separagdo do pessoal do profissional, com a
formacao dos conselheiros”.

- “Priorizagdo do bem estar da crianca, pois antes ela
era acolhida e o suspeito fica em casa, com muitos
processos se estendendo por cinco anos. Hoje quem sai
¢ o suspeito da agressdo, ndo revitimizando a crianga
e adolescente”.

- “Que garante uma rede que pode ouvir. Uma rede que
vai proteger a vitima e punir o agressor”.

Saude
(CERCCA)

Lei 13.431/2017

Fundamentam-se na linha
do cuidado, do Ministério
da Saude — MS.

CF/88 e 0 ECA

- “Nao se sentem contemplados pela lei, porque ndo
realizam nenhuma das duas modalidades de escuta,
que estdo voltadas para a elucidagio dos fatos”.

Orienta os gestores e os profissionais da satide no
acolhimento da crianga, do adolescente e da familia
em situagao e violéncia.

Que preveem os direitos e fundamentam a protecdo
integral e a rede de cuidados, dos quais deriva a escuta.

Assisténcia
Social
(CREAS)

Refere-se a Escuta
qualificada

ECA, citando o Art. 13.

Projeto Terapéutico
Singular

-  “Tem ajudado porque atuamos com
encaminhamentos ¢ os outros atores da rede de
protecdo sdo fundamentais. Tem ajudado muito”.

- “Ajuda a entender cada 6rgao”.

Fonte: elaborado pela autora

Salienta-se, em relacdo as observagdes feitas pelos profissionais do CERCCA, a

tendéncia em considerar a escuta especializada descrita na Lei 13.431/2017, como voltada

para a area juridica, para a elucidacdo dos fatos e a produgdo de provas, reconhecendo

ainda que o 6rgdo que realiza a escuta especializada na rede de prote¢do do Recife ¢ o

DPCA?®, que conta com problemas de infraestrutura. Consideram ainda que o CERCCA

nado ¢ contemplado pela Lei, por ndo fazer estudo dos fatos, mas uma escuta psicologica.

Essa questdo serd retomada posteriormente nesse estudo, tendo em vista que a totalidade

38 Essa constatacdo € reiterada nas falas proferidas da DPCA e por outros 6rgdos da rede de
protecdo do Recife nos depoimentos colhidos na observacao ndo participante da pesquisadora
no Comité de Protecdo e sera retomada mais adiante na analise.
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dos atores entrevistados que compde a rede de protecao, ndo se veem como o espago onde
deve acontecer a escuta especializada, denotando ainda um carater juridico ao
procedimento, quando o Decreto 9.603/18 ¢ muito claro na diferenciacdo da escuta
especializada do depoimento especial, embora ndo especifique, em rigor, quem fard essa

escuta.

4.2.10-Que orientacdes deveriam conter uma normativa

Todos os profissionais foram convidados a tecer sugestdes acerca do que deveria
conter uma normativa. Que orientagdes poderiam fornecer, no sentido de garantir um
atendimento humanizado ¢ ndo revitimizante as criangas ¢ aos adolescentes vitimas de
violéncia sexual, dentro da rede de protecdo. As respostas dos 6rgdos contemplados na
pesquisa foram compiladas nas categorias identificadas nas respostas dos entrevistados,
onde o primeiro grupo de respostas diz respeito a necessidade de informacdes e
procedimentos a serem adotados; o segundo apresenta aspectos importantes para a
formacdo dos profissionais e gestores; o terceiro traz conteudos referentes a fluxos e
protocolos a serem adotados e o quarto, sugere um caminho metodologico para a sua
construcao.

Vale salientar que essas contribuicdes se destacam e, muitas delas estdo
contempladas na Lei 13.431/2017 e no Decreto 9.603/2018, o que demonstra a
necessidade de um maior conhecimento por parte dos profissionais acerca da legislacdo
existente, a0 mesmo tempo em que oferece um panorama das principais necessidades que
identificam, como executores diretos dos servigos, seja nos conhecimentos que precisam
adquirir, nos procedimentos a serem adotados junto a criangas e ao adolescentes, por
ocasido de sua escuta, como também traz o interesse em poder contribuir com a
constru¢do desses parametros comuns, de forma mais coletiva e participativa. Abaixo

seguem algumas respostas que se destacaram:

4.2.10.1- Informagoes e procedimentos:

e Deveria conter os tipos de situacdes relacionados as violéncias, quais sdo as

situacdes de violéncia que uma crianga e um adolescente podem passar. Que o

documento dé um norte para os profissionais e gestores, para que tenham
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consciéncia da importancia do cuidado com as criangas e os adolescentes vitimas
de violéncia. (CERCCA)

e Garantir a antecipagdo de provas coletadas pelo Judiciario, de forma a agilizar o
processo. (CT)

¢ Que a crianca possa ser ouvida em um Unico espago € que essa escuta sirva para
todo o processo. (CT)

e Tomar conhecimento do que traz a violéncia, dando condi¢des para os

encaminhamentos necessarios. (CERCCA)

4.2.10.2- Aspectos importantes para a formagado dos profissionais:

e Garantir a constante capacitagdo dos profissionais. (CT)

e Constante capacitacdo dos profissionais, trabalhando o posicionamento politico
ideologico; os valores do profissional; a compreensdo sobre familia e suas
influencias; o olhar ético e visdo do individuo como ser sujeito de sua historia.
(CREAS)

e O olhar ético e politico do profissional de forma a ver o individuo como sujeito
de sua histoéria. (CT)

e Trabalhar o posicionamento do profissional, seus valores e a compreensdo da
familia e suas influéncias. (CT)

e Fornecer conhecimentos de psicologia: como se portar, como direcionar a escuta,
sem se envolver, protegendo a crianga, sem deixar que se desespere, pois pode
entrar em crise. (Educacao)

e Ajudar o profissional a ficar bem centrado e ajudar. (Educagao)

e Reconhecer que cada caso € um caso e precisa ser tratado de forma diferente, para
que ndo fique algo mecanico. (Educacio)

e Trabalhar a sensibilidade e solidariedade do profissional, ndo for¢cando respostas,
mas estimular que a crianca e o adolescente liberem as informagdes e possibilite

os encaminhamentos. (Educacio)
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4.2.10.3-Fluxos e Protocolos:

Deveria conter que perguntas devem ser feitas e o que ndo perguntar. (Educagao)
Que o documento dé um norte para os profissionais e gestores, para que tenham
consciéncia da importancia do cuidado com as criangas e adolescentes vitimas de
violéncia. (CERCCA)

Qual a escuta precisa ser feita por cada 6rgdo, trabalhando as precariedades e
deficiéncias. (CERCCA)

Socializar as informagdes e trabalhar as escolas, o matriciamento nos locais de
aten¢do a saude da familia que estdo no territdrio. (CERCCA)

Dar condi¢des de encaminhamentos, com fluxo, como proceder, o que fazer, para
que 6rgdo encaminhar e quais sdo os 6rgdos de defesa dos direitos para serem

acionados. (CERCCA)

4.2.10.4-Metodologia de construgdo:

Esse documento precisa ser construido de forma conjunta. (CERCCA)

Construir com as politicas publicas o papel, o limite, que escuta ¢ essa, quando e
onde se aplica.

Ajudar para que entendam e identifiquem a situagdo de violéncia, em todos os
orgdos que executam as politicas publicas, como a educagdo, assisténcia social e
a saude. (CERCCA)

Publicizar as demandas e socializar situacdes de violéncia e os problemas
causados pela exposi¢do a violéncia e que sdo subnotificados, para que as pessoas

tragam para si essa responsabilidade. (CERCCA)

4.2.11- Formacao dos profissionais para a escuta.

Foi ainda indagado aos profissionais se participaram de algum momento de

formagdo sobre a tematica de enfrentamento a violéncia sexual contra criangas e

adolescentes, onde, dos 10 entrevistados, oito afirmaram ter participado de formacao

nessa area e dois, ndo; o que demonstrou um considerdvel conhecimento acerca do

fendmeno da violéncia sexual. Especificando a pergunta para a formagao sobre a escuta

especializada de criangas e adolescentes, oito afirmaram nunca terem participado de
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formacao nesse tema ¢ dois, sendo um do CT ¢ um do CERCCA, confirmaram terem

participado de formacdo sobre a Lei 13.431/17, tendo sido reiterado, por um dos

participantes, que conheceu a lei, mas ndo como a escuta deveria ocorrer.

O CERCCA trouxe ainda que montaram um curso para os agentes da DPCA, para

a Secretaria de Direitos Humanos, para o Nucleo de Estudos sobre Violéncia e Promocao

da Satide (NEVUPE), da Universidade de Pernambuco (UPE) e com o CRIAR. O

CERCCA realiza formagodes de 30 a 40 horas. Fizeram a formag¢ao a pedido do MP, por

meio da Promotoria da Infancia e Juventude, para os conselheiros tutelares da gestdo

passada. E a unica institui¢do que afirmou realizar supervisdo sistematica com a equipe.

Os demais apenas realizam estudo de caso, como o CT e o CREAS.

4.2.12- Licoes aprendidas e desafios a pratica da escuta de criancas e adolescentes

Em conclusdo a coleta das informagdes, a entrevista trouxe trés questdes abertas,

onde os entrevistados deveriam responder livremente, com base em sua experiéncia com

a escuta de criangas e adolescentes, compartilhando as licdes aprendidas e os desafios

presentes a essa pratica, com destaque para as consideragdes:

4.2.12.1- Ligoes:

- Na Educacao:

Ouvir uma crianga aguga a percepc¢do. Torna-me mais esperta e experiente para
perceber o que acontece com ela, ajudando a perceber outras criangas.

Nao julgar certos comportamentos da crianga ou do adolescente. Nao taxar,
rotular a crianca com comportamento sensualizado, preguicosa ou negligente,
pois por traz de todo comportamento tem uma causa. Ter um olhar diferente, sem
julgar o comportamento.

Aprendi a identificar e tratar mais as violagdes.

A importancia da confianca, da solidariedade, da sensibilidade do professor junto
a crianca.

E importante o professor ter especializagio para realizar a escuta, para nio ser
invasivo, constrangedor. Ter uma formagdo que ajude no olhar para com as
criangas e os adolescentes, pois a vida deles ¢ muito significativa. A forma de

abordar precisa ser diferenciada, pois sdo casos muito delicados e situagdes
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inimaginaveis.

Que seja uma atuacao em equipe.

- No Conselho Tutelar:

Quando comecei a trabalhar era muito diretivo junto a crianga. Hoje abro para que
a crianca fale, dizendo: como posso te ajudar? A crianga sabe falar da forma dela.
Procuro ter ouvidos agugados, escutando mais que falo.

O CT ndo escutar a crianga tem um proposito, ¢ o local de tomar as medidas
necessarias.

Entendendo minha pratica como ndo causadora de dano, mas sim de quem vai
proteger, ndo piorando a situacao.

Meu papel de integrar a crianca e fazer valer os direitos previstos no ECA.

Aprendi o cuidado ao conduzir a questdo, que faz uma diferenca muito grande.

- No CERCCA:

Importancia de dar legitimidade & fala da crianga, do quanto transforma a vida
dela e da familia

Compreender o quanto nosso universo simbolico incide sobre as criangas e o
cuidado que precisamos ter.

A escuta ¢ uma oportunidade de a crianca apresentar seus desejos e suas
experiéncias.

Atencdo no que estd ouvindo, o que no inicio pode ndo fazer sentido, mas depois
ter grande significado.

Lidar com crianga ajuda a lidar consigo mesmo. Perceber suas questdes e os
proprios demdnios. E aprender a lidar com o que é seu diante do outro, sem
violenta-lo

Reconheco que ¢ um desafio lidar com as situagdes de violéncia, porque ¢ um
tema muito delicado, apesar de nos mantermos de forma neutra.

Esse atendimento ¢ um desafio constante, onde cada familia tem uma historia

diferente.

- CREAS:

Cresco a cada dia. As pessoas muitas vezes se fecham para as criangas e
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precisamos escuté-las.

Desenvolver uma escuta que possibilite a relacdo de confianga.

A acolhida do profissional precisa superar o posicionamento politico e ideoldgico.
Qualificar cada vez mais a escuta. Reconhecer a necessidade da formacao.

E importante investir no trabalho intersetorial e multiprofissional.

4.2.12.2- Desafios a escuta de criangas e adolescentes:

- Na Educacao:

Enfrentar a angustia de passar pela DPCA numa situagdo de denuncia e pela Vara
da Infincia durante o processo, onde muitas vezes ficam horas esperando e, com
frequéncia, o agressor ¢ inocentado.

Assistir ao advogado de defesa do agressor querer culpar a crianga na audiéncia.
Ajudar a cessar todas as questdes de violéncia, em todas as suas formas.

A falta de psicologo na educacdo, pelo menos uma vez na semana na escola. O
professor acaba fazendo papel de psicologo.

O depois da dentncia, compreender o que devemos fazer e como ajudar. Muitas
vezes me sinto incapaz ¢ de maos atadas. Até onde posso intervir? Em minha
formagdo nunca tive nada relativo a essa tematica.

O fato de haver professores insensiveis a esse problema. Alguns adotam castigo e
ndo percebem que as criangas sao diferentes entre si.

Os gestores acabam ficando com uma carga mais pesada. E fica complicado

diferenciar a atitude dos professores em certos momentos.

- No CT:

Ter os dados dos registros dos casos. O CT recebe a demanda, tem os dados e nao
consegue sistematizar as violacdes.

Fazer com que a pessoa que ouve a revelacdo faga a dentincia.

A cultura, onde tem pai que estupra a filha e se sente dono dela.

Que a crianca seja tratada como sujeito de direitos.

Nao cometer erros por excesso de zelo.
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- No CERCCA:

e (Cada caso ¢ um desafio diferente, ndo tem como programar o que vai acontecer.
Em que medida pode contribuir. Sempre nos perguntamos: e agora, o que fazer?
E uma pergunta permanente que me joga no aprendizado continuo, a partir de cada
caso e do que posso ouvir.

e Preciso aprender o que fazer com o outro, junto.

e O trabalho comeca consigo mesmo, pois quem se dispde a estar num servico como
esse, precisa procurar espaco para se cuidar e lidar consigo, com o que esse
encontro com o outro pode apresentar, para que possa lidar com seus afetos,
valores, reconhecer os limites, sem que restrinjam e ajudem as pessoas com as
quais trabalham.

e No encontro com o outro estar realmente aberto para o outro.

¢ Que arede de protecdo leve em consideracdo o outro. Que as criangas estejam no
centro das intervengoes.

e Tem ainda os desafios de estar na gestdo de servigo publico e os limites da

infraestrutura e do acesso do publico.

- No CREAS:
e A lei ¢ bonita, mas ainda temos que aprender muito na pratica. A pratica tem nos
ensinado.
e O posicionamento de alguns profissionais.
e A intervengdo junto a familia requer que os profissionais revejam seus valores e

comportamentos, que interferem no trabalho.

4.2.13- Recomendacées dos entrevistados para a qualificacido da escuta de criancas

e adolescentes:

4.2.13.1- Na percepgdo e atuagdo junto a crianga e ao adolescente:

e Considerar os sistemas simbdlicos da crianca e ter atengdo no que esses podem
contribuir na escuta desta. Um trauma nao se constitui necessariamente no evento,
mas posteriormente, nos sistemas simbolicos e circulam a vida da crianca e da sua

familia.
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Nos escutadores precisamos estar atentos a esse sistema, a esse quebra-cabega que
precisa ser montado em sua vida. Estar atentos as pe¢as e como estdo relacionadas.
Se forem sistemas cristalizados e se ela tem possibilidade de criar.

Prestem muita atengdo, porque muitas vezes, as criangas falam com gestos e
olhares.

Nao subestimar a crianca, porque ela fala, seja por desenhos, e precisamos estar
preparados para escuta-la.

Garantir a dignidade da crianca e do adolescente.

Levar em conta a necessidade do outro e ndo da instituicao. Que as criangas ¢ 0s
adolescentes estejam no centro. Que escutem mais as criangas e os adolescentes e
mudem a forma de abordar, fazendo com cuidado e carinho.

Tem que atuar com paciéncia, porque ndo ¢ de primeira que a crianga vai falar.
Colocar-se no lugar da crianca.

Nao perder a oportunidade de fazer a escuta de uma crianga, independentemente
de se sentir ou ndo preparado. Sempre ouvir, ndo se omitir por medo.

Se alguma crianca ou adolescente tiver confianca e chegar a querer falar, escute e

procure ouvi-la e resolver. Nao deixe esse momento passar, pois pode ser o unico.

4.2.13.2-Na atuagdo do profissional:

Que todos os profissionais de qualquer area que lidam com criangas e adolescentes
e sua familia, tenham o olhar de integralidade, totalidade, no ser sujeito de direitos.
Sua preparagdo: Realizar primeiro um trabalho pessoal, pois um servigo de
encontro com o outro em situagdes tdo complexas e delicadas afetivamente, o
profissional precisa se cuidar. Lidar consigo, com o que esse encontro vai
apresentar, para que essas pessoas possam lidar com os afetos, emocdes e valores,
sem se violentar ou revitimizar as criangas e os adolescentes. Possam reconhecer
seus limites e aprender da experiéncia.

Que no encontro com o outro possam estar, de fato, no que o outro apresente como
diferenca, para poder ouvir e fazer os encaminhamentos. O profissional precisa
ter o olhar fisico, cognitivo e emocional.

Como profissional, ndo posso atuar apenas de forma reativa, pois posso contribuir
com o agravamento da situagdo. E preciso sempre problematizar, fazendo uma

analise critica.
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e Nao culpabilizar ou trazer o problema a tona. Olhar de forma isenta a crianca e o
adolescente, dando efetividade no trabalho.

e Comrespeito a elaboragdo de Protocolo para a escuta especializada, contanto que
ele ndo sirva para nos escondermos da experiéncia e do outro. Que permita nos
depararmos com questdes que estdo fora do protocolo. Pistas e orientagdes do
que ndo pode ser perdido, mas sem fechar a fala, sobretudo da crianga.

¢ Que a crianga ndo seja revitimizada nos espacos de garantia de direitos.

41.2.13.3-Na formagdo dos profissionais:

¢ Que os profissionais procurem um espago para se cuidar. Para que possam lidar
com seus afetos, emocdes e valores, sem revitimizar as pessoas.

e Preparar os professores para reconhecer esse tema e quem foi vitima. A depender
da escuta, o professor também precisa ser escutado. Existe o Programa Bem estar
do professor na Prefeitura do Recife.

e A interveng¢do estar alicercada nos valores profissionais num codigo de ética.

e Achava que a escuta era uma questdo mais técnica, mas ndo ¢ tdo importante
quanto o posicionamento do profissional. Que pela delicadeza da escuta, que seja
um profissional que tenha uma formacgao especifica. Que ele tenha cuidado para

que ndo ocorra uma violagdo a mais.

4.2.13.4-No papel da gestdo do municipio:

e Ainda ndo h4 um trabalho social que considere os sujeitos em sua plenitude.

¢ Que a Prefeitura realize um acompanhamento mais de perto nos conselheiros
tutelares e o que realizam.

e Falta monitoramento do trabalho, do acompanhamento dos casos e seus

resultados.
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4.3- ANALISE DOS RESULTADOS DA OBSERVACAO NAO PARTICIPANTE

“Escutar uma crianca ¢ um ato de coragem.”

(Dunker e Thebas, 2019)

Como exposto no inicio dessa pesquisa, adotou-se ainda a observacdo ndo
participante como metodologia na coleta de dados, por meio da participagdo da
pesquisadora em dois grupos intersetoriais e interinstitucionais que aglutinam instituicdes
do poder publico e da sociedade civil que compdem a rede de prote¢do na cidade do
Recife, incluindo atores dos eixos da promogao, defesa e controle social.

A observacao foi realizada no GT de Risco, que articula instituicdes da RPA
3 e em nivel municipal, como o COMDICA, o MP, a DPCA e a Vara da Infancia e
Juventude; e no Comité de Gestdo Colegiada da Rede de Cuidado e Protecao Social das
Criancas e dos Adolescentes Vitimas ou Testemunhas de Violéncia, constituido por
instituicdes do poder publico e da sociedade civil, abrangendo todo o territério do
municipio.

A observagdo ndo participante se caracteriza pelo pesquisador assumir um papel
de observador externo, nao interferindo no andamento do processo do grupo, de forma a
captar os contetidos e processos naturais do mesmo. No presente estudo, o emprego da
observacdo ndo participante obedeceu as principais caracteristicas do método, com
excecdo do fato de que, dada as caracteristicas do grupo observado, ndo tinha como a
pesquisadora observar sem que os participantes tivessem conhecimento de que estavam
sendo observados. Os integrantes sabiam da existéncia da pesquisadora e do trabalho que

realizava, embora ndo conhecessem os pormenores do que estava sendo observado.

4.3.1- GT de Risco da RPA 3:

O GT de Risco ¢ um espago de articulacdo dos atores que atuam no atendimento
a criangas e adolescentes nas RPAs. Existe um em cada uma das seis RPAs. Os GTs de
risco sdo coordenados pela Secretaria de Desenvolvimento Social, Juventude, Politicas
sobre Drogas e Direitos Humanos do Recife e funciona com reunides mensais, que
objetivam realizar o acompanhamento e troca de informacdes entre os diversos 6rgios da
rede de prote¢do no acompanhamento aos casos mais complexos que envolvem criangas

e adolescentes vitimas de violéncia e suas familias. O mesmo nao foca exclusivamente a
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violéncia sexual.

A pesquisadora ficou sabendo da existéncia do GT de Risco nos primeiros
contatos junto ao territorio, quando estava delimitando o campo das entrevistas.
Percebendo a importancia dessa instdncia para melhor conhecimento da rede de protegdo
local, solicitou Carta de Anuéncia junto a Secretaria, tendo recebido autorizagdo para a
participagdo nas reunides e para a obtengdo dos documentos produzidos pelo mesmo.

A intengdo inicial da pesquisadora era acompanhar as reunides no periodo de
2020, tendo iniciado sua observagdo em duas reunides ainda realizadas presencialmente,
na sede do Conselho Tutelar. Com a deflagracdo da Pandemia do Covid 19, o GT de risco
sofreu uma interrup¢ao e retornou por meio virtual, modo que vem funcionado até a
atualidade, o que acabou alterando o periodo da observagdo. A pesquisadora também foi
incluida no grupo do WhatsApp do GT de Risco, o que possibilitou 0 acompanhamento
da dinamica de comunica¢dao do mesmo.

Considerando o alargamento do periodo de coleta de dados, considerando a
necessidade de adaptagdo a nova forma de funcionamento do GT, a pesquisadora
delimitou o periodo de observacdo das reunides de julho/2020 a julho/2021. Nesse
intervalo de tempo, aconteceram 14 reunides, realizadas com duas horas de duragao cada,
com uma participacdo média de 10 instituigdes por reunido, embora a presenga de todas
as instituicdes ndo tenha sido de cem por cento em todas as reunides. Algumas reunides
tiveram as datas alteradas, por motivo de agenda dos representantes ou de algum
imprevisto, sendo remarcadas no grupo de WhatsApp.

A pauta das reunides do GT de Risco era enviada previamente por e-mail, com os
casos que seriam analisados na reunido, apresentados num instrumento proprio, segundo
o anexo 02, onde toda a sequéncia de reunides e deliberacdes sdo registradas e enviadas
para todos. Os casos focados nas reunides se caracterizavam pela alta complexidade e
exigéncia de uma acgdo intersetorial, troca de informagdes, socializagdo dos
encaminhamentos dados pelas instituigdes com os referenciamentos, contra
referenciamentos e o monitoramento dos resultados junto a crianga, ao adolescente e sua
familia.

No que diz respeito aos casos focados, observou-se que a maioria das criangas e
adolescente vém sendo acompanhadas deste 2019, num total de 17 criangas e
adolescentes, sendo duas de uma mesma familia e quatro em outra. Quanto ao sexo
biologico, nove sdo do sexo feminino e oito do masculino, com dois adolescentes LGBT,

identificados com o género feminino. Com respeito a faixa etaria, quatro foram criangas,
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na faixa etaria de zero a nove anos; 10 adolescentes, de 12 a 18 anos e trés jovens com
mais de 18 anos.

Quanto as violéncias acompanhadas, quatro foram casos de violéncia sexual; trés
de uso abusivo de drogas, de abandono, negligencia e violéncia doméstica, cada; dois em
situacdo de rua e em trabalho infantil, cada. Embora, em muitos dos casos, haja a
ocorréncia de mais de uma modalidade de violéncia acometendo as criangas € 0s
adolescentes acompanhados.

Considerando o objeto desse estudo, a observagdo ndo participante no GT de
Risco da RPA 3, a pesquisadora procurou focar como os participantes traziam tematicas
relativas as categorias constantes no instrumento da entrevista. No entanto, tendo em vista
que a observadora ndo interferia na abordagem dos temas, procurou observar como siao
tratadas algumas categorias a partir da fala livre dos profissionais, considerando: a
identificagdo da violéncia, a revelacdo das situagdes de violéncia sexual; a escuta da
crianga e do adolescente; a notificacdo das situagdes de violéncia; o funcionamento da
rede de protecdo na protec¢ao das criancas e dos adolescentes.

Devido a natureza e momento em que os casos sdo levados para o GT de Risco,
algumas das categorias ndo surgiram na fala dos profissionais, como por exemplo, como
a violéncia foi identificada e revelada. Sendo casos acompanhados a mais de um ano,
foram tratados temas mais relacionados ao atendimento nas instituigdes, focando,
sobremaneira, a abordagem e os encaminhamentos necessarios para cessar a violéncia e
garantir os direitos.

Para ndo perder o foco deste trabalho, a pesquisadora centrou sua analise nos casos
que de violéncia sexual, procurando registrar como os representantes das instituicdes da
rede abordavam e encaminhavam os mesmos.

A observacdo trouxe varias constatacdes que ajudam a compreensdo do
atendimento prestado pela rede de protecdo do territério na escuta de criangas e
adolescentes vitimas de violéncia, possibilitando uma andlise comparativa entre as
informacgdes fornecidas pelos entrevistados e a atuacdo dos demais técnicos, ndo apenas
das organizagdes cujos profissionais foram entrevistados, mas também de outros
programas, servigos que integram a rede na promogao, protecao e defesa na RPA 3.

Primeiramente, ressaltam-se, nos relatos dos profissionais que representam as
institui¢des, a constante busca da atuacdo junto as familias, onde, em muitos dos casos,
elas se encontravam vulnerabilizadas afetiva, social e economicamente, carecendo de

uma intervengdo mais ampla, ou seja, ndo apenas junto a crianga e ao adolescente, mas a
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toda a familia.

Devido a alta complexidade dos casos trazidos para o GT de Risco, o
acompanhamento e a resolutividade, muitas vezes, envolvia varios encaminhamentos e
procedimentos na busca do caminho da protegdo e do ressarcimento dos direitos, durante
longos periodos, demonstrando a existéncia de uma vultosa rede de protegdo no territorio,
com a participagdo de varios o6rgdos da rede, iniciando pelo o CT; envolvendo a
assisténcia social (SEAS, CRAS, CREAS, com PAIF, PAEFI, SCFV, Centro de
Referéncia LGBT); a saide (CERCCA, CAPS, Luiz Cerqueira CAPSAD, satide mental,
Agentes comunitérios de saude, Saude da Crianca, NASF) e o IMIP; a educagdo; além
de programas como Escola Livre de Reducao de Danos, Programa Recife Acolhe, Casa
de acolhida Raio de Luz, Projeto Humaniza, COMPAZ; instituicdes ndo governamentais,
como o CENDHEC e o Instituto Alianca; e os 6rgaos da defesa e promogao das politicas
publicas, como a Vara da Infincia e Juventude, o Ministério Publico e 0 COMDICA,
respectivamente.

Frequentemente os profissionais expressavam o cuidado em envolver as criangas
e os adolescentes nas decisdes que lhes diziam respeito, oferecendo alternativas de
atendimento, sobretudo aos adolescentes, embora, em muitos casos, havia inconstancia
no comparecimento aos servigos ou abandono.

O GT de Risco nao aprofunda nas reunides as condigdes fisicas e técnicas dos
atendimentos, com minucias a respeito da infraestrutura e sua adaptagcdo para o
atendimento a criangas e adolescentes, o que impossibilita comparar com os dados
relatados nas entrevistas quanto a estrutura fisica e técnica existente nas instituicdes para
a escuta de criancas e adolescentes.

O GT de Risco da RPA 3 busca analisar os casos mais complexos, possibilitando
um espaco interinstitucional e intersetorial de estudo do caso, balango conjunto dos
caminhos percorridos, dos servigos anteriormente acionados, dos resultados alcancados e
dos problemas que persistem, estabelecendo coletivamente as novas necessidades da
crianca, adolescente e de sua familia, com a responsabilizagdo dos atores que podem
acolher as demandas. Esse processo de socializacdo e decisdes se mostrou muito rico e
fator de fortalecimento da rede de protecdo, demonstrando ainda clareza do papel de cada
o6rgdo na rede de protegdo, por parte dos técnicos das instituigoes.

As falas ndo demonstraram a existéncia de protocolos padronizados nos
atendimentos das organizacdes e servigos participantes. Com respeito ao fluxo de

atendimento entre os varios atores sociais, percebe-se que, embora haja um padrio
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estabelecido, com base na compreensdo existente do papel de cada instituicdo, o fluxo
ocorre de acordo com a necessidade expressa pela crianca, adolescente e a familia, com
muitas tentativas e buscas de solugdes, onde algumas eram bem sucedidas e outras, ndo.

Com respeito a escuta de criancas e adolescentes, embora muitas das falas tragam
a atuacdo junto as mesmas, ndo foi explicitada a forma como a escuta ¢ realizada, quem
faz e como faz. Também nado foi trazida pelos técnicos qualquer distingdo referente a
escuta feita pelos varios 6rgaos. No entanto, as colocagdes demonstram a busca de dialogo
e respeito a vontade da crianga e do adolescente e a sua condi¢ao de vida.

Nesse sentido, as observacdes realizadas nesse espago interinstitucional
corroboram com os resultados obtidos nas entrevistas, tendo em vista que ele demonstra,

na pratica, o funcionamento da rede na ponta, suas potencialidades e fragilidades.

4.3.2- Comité de Gestao Colegiada da Rede de Cuidado e Protecao Social das

Criancas e dos Adolescentes Vitimas ou Testemunhas de Violéncia

Tratando-se do segundo espaco de observacdo ndo participante, articula as
organizagdes do poder publico e da sociedade civil dos trés eixos do SGDCA da cidade
do Recife. Esse Comité de Gestao Colegiada foi constituido no mesmo periodo em que a
pesquisadora estava delimitando seu trabalho de campo e se trata de um espago
importante para investigar o modus operandi da rede de protecdo do municipio na escuta
de criangas e adolescentes vitimas de violéncia, no sentido de validar os resultados
obtidos junto aos entrevistados no territorio da RPA 3b.

E um mecanismo previsto no Decreto 9.603/2018, que em seu Art. 9° inciso I
determina “instituir”, preferencialmente no ambito dos conselhos de direitos das criangas
e dos adolescentes, [...], com afinalidade de articular, mobilizar, planejar, acompanhar
e avaliar as a¢des da rede intersetorial, além de colaborar para a definicdo dos fluxos de
atendimento e o aprimoramento da integracdo do referido comité.

O Comité de Gestdo Colegiada ¢ responsavel pela implantagdo da Lei no
municipio, de forma participativa e coordenada pelo COMDICA, tratando-se de uma
instancia impulsionadora e coordenadora da implantacdo da escuta especializada e do
depoimento especial, sob a égide da Lei 13.431/2017.

Com carta de anuéncia para participar das reunides e ter acesso aos documentos
produzidos, a pesquisadora participou das reunides e oficinas realizadas pelo Comité,

sendo delimitado, inicialmente, o acompanhamento no periodo de julho/2020 a
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julho/2021, no entanto, tendo em vista o alargamento do prazo desta na coleta de dados,
devido aos percalcos ocasionados pela emergéncia pandémica causada pela pandemia da
Covid 19 e o proprio funcionamento do Comité de Gestdo Colegiada, houve a ampliada
desta observacdo, sendo realizada até dezembro/2021, em formato virtual ¢ com
periodicidade irregular, tendo em vista o andamento dos varios processos previstos pela
Leie o tempo necessario a cada fase, conforme serdo descritas posteriormente.

A pesquisadora participou ainda do grupo do WhatsApp, onde sdo transmitidas as
informagdes e sdo realizados os agendamentos das reunides. Os documentos sao enviados
ainda por e-mail, a medida que sdo autorizados pelo COMDICA e a coordenacdo
executiva do Comité.

O Comité foi criado a partir da provocagdo do Ministério Publico ao COMDICA,
com base no disposto no Guia pratico para implementagdo da politica de atendimento
de criangas e adolescentes vitimas ou testemunhas de violéncia, produzido pelo
Conselho Nacional do Ministério Publico (CNMP, 2019) e consequente
procedimento instaurado por esse o6rgao (01776.000.087/2020) para acompanhar a
efetivacao das politicas publicas e o cumprimento da Lei 13.431/2017.

A regulamentac¢ao do Comité foi efetivada por meio da Resolugao N° 020/2021,
de 26 de maio de 2021, do COMDICA, publicada no Diario Oficial do municipio do
Recife, congregando 40 instituicdes do poder publico e da sociedade civil, contando no
eixo da promocao, com 10 Conselhos, sete gestores das politicas publicas e cinco de
programas e servicos (CERCCA, Escola de Protege, NEVE, Centro Sony Santos, Centro
de Referéncia Clarice Lispector e Centro de Referéncia em Direitos Humanos Margarida
Alves). Seis do eixo da defesa (DPCA, Policia Militar, Defensoria Ptblica, CRIAR - 1* ¢
2* Varas da Infancia, Coordenadoria da Infincia e Juventude - TJPE e Conselhos
Tutelares); e 17 organizacdes da sociedade civil, incluindo quatro ONGs, duas
universidades e duas redes de articulagdo (Forum DCA Recife, Forum Municipal de
Educacdo, Forum Estadual de Preven¢do e Erradicacdo do Trabalho Infantil e Rede de
Enfrentamento a Violéncia Sexual Contra Criancas e Adolescentes), a OAB e o UNICEF,
com representagdo de todo o municipio.

Com respeito a dinamica de funcionamento do Comité de Gestdao Colegiada, foi
estabelecido que as reunides aconteceriam a partir de agosto/2020, nas sextas-feiras.
Observou-se, inicialmente, um grande impulso na mobilizagdo, participacao e frequéncia
nas reunides, coordenadas pela COMDICA e pela coordenagdo executiva do Comité.

Posteriormente, as reunides priorizaram os grupos de trabalho, formados na terceira
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reunido do Comité e nos processos advindos desses, sendo as reunides do pleno realizadas
mensalmente, mas de forma assistematica.

O grupo de trabalho 1 — GT1 teve o papel de elabora¢do de uma proposta para o
Regimento Interno e o grupo de trabalho 2 — GT2, a construcdo de fluxos e reflexdes
sobre a rede de cuidado e protecdo, detectando os avangos e os gargalos presentes na
mesma. O Comité de Gestdo Colegiada contou ainda com momentos de didlogo com o
municipio Vitoria da Conquista/BA, cuja experiéncia e modelo de funcionamento vém
inspirando o do Recife.

A pesquisadora registra nesse trabalho suas observagdes, incluindo as reunides do
Comité e dos GTs, com foco principal no GT2, considerando que o mesmo traz por
tematica o processo de elaboracdo dos conhecimentos referentes ao funcionamento da
rede de protecdo na escuta de criancas e adolescentes vitimas de violéncia, tema desta
pesquisa. A coordenacdo executiva do Comité elaborou ainda uma proposta de Plano de
Trabalho, contendo as a¢des prioritarias a serem desenvolvidas.

Ap0s a quinta reunido do Comité de Gestdo Colegiada, as reunides passaram a ser
realizadas dentro da dindmica dos processos produzidos pelos grupos, envolvendo: o
diagnostico, contendo o mapeamento do estado atual da rede de protecdo, para identificar
os avancgos e os gargalos da rede; apresentacdo dos resultados do mapeamento; oficinas
especificas por segmento e oficinas bilaterais®, reunindo dois segmentos*’ da rede. As
oficinas objetivaram a constru¢do do fluxo de atendimento entre as instituigdes, na
perspectiva da constru¢do dos fluxos da rede de prote¢ao do Recife, pautando-se no fluxo
deliberado no Pacto Nacional pela implementacao da Lei 13.431/2017 e nos fluxos
setoriais ja praticados no municipio.

Ainda com respeito ao fluxo de atendimento da rede de protecdo do Recife, o
grupo resgatou um processo anterior, coordenado pelo CENDHEC, onde algumas
institui¢des participaram da constru¢do de uma proposta, mas que 0 mesmo parece nao
estar norteando o processo de referenciamento e contrarreferenciamento realizado
atualmente.

Foram realizadas 10 reunides do Comité de Gestdo Colegiada para: apresentar

o diagnostico; discutir o plano de trabalho; apresentar os fluxos aprovados pelo Pacto

39 Oficinas que reuniram dois segmentos por vez para tratar do fluxo de atendimento entre os
mesmos.

40 Denomino segmentos as instituicdes que compdem a rede, com foco na educagio, satde,
assisténcia social, CTs, MP, Juizado da Infancia, DPCA, entre outras.
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Nacional; aprofundar a Lei 13.431/2017 e programar e avaliar as oficinas, realizadas em
numero de 12, com os segmentos. As oficinas trabalharam o desenho dos fluxos do
Conselho Tutelar (3), da Saude (5), da Educacao (2), da Assisténcia Social (2); e duas
reunides envolvendo a Seguranga Publica (DPCA, Policia Militar e IML), Defensoria
Publica (da Crianga e do Autor de Violéncia), Ministério Publico (Civil e Criminal) e o

Judiciério (Vara de Crimes Contra Criancas, o CRIAR e o Depoimento Especial).*!

Deste processo, resultaram os fluxos dos CTs e das politicas de educagdo, saude
e assisténcia social, mas as demais oficinas bilaterais e trilaterais entre os outros atores da
rede de protecdo ficaram para 2022. Essas oficinas terdo por objetivo realizar o
alinhamento entre os segmentos, tendo em vista a superacao dos gargalos e a repactuagdo
das atribuigdes de cada um dos atores, envolvendo as politicas setoriais, o CT e os
Sistemas de Seguranca e Justiga, incluindo a defini¢do do fluxo na producdo antecipada
de provas.

Portando, até a finalizagdo dessa pesquisa, ndo foram pactuados os fluxos nas
oficinas bilaterais e nem estabelecidos os protocolos de atendimento consensuados por
todos os segmentos para o atendimento a criangas e adolescentes vitimas de violéncia e
suas familias. Também ndo foi realizada a formacdo dos profissionais da rede para a
implantacdo da escuta especializada.

Parte do atraso se deu pela necessidade de realizar varias oficinas em cada um dos
segmentos e parte pelos desafios que surgiram do ponto de vista interno e entre as
organizacdes, trazendo dificuldades no agendamento entre os atores, sobretudo junto a
seguranga publica, MP, Defensoria Publica e o Judiciario, o que trouxe um consideravel
atraso nas fases previstas.

No entanto, os conteudos produzidos no mapeamento e nas oficinas, além das
observagdes feitas pela pesquisadora nas reunides do Comité, possibilitaram uma analise
qualitativa com muitos contetidos que se agregam as categorias de analise da pesquisa,
fornecendo indicadores importantes, no sentido de validar os dados obtidos
anteriormente nas entrevistas, no territorio da RPA 3b.

Ressalta-se que a participagdo das organiza¢des no Comité de Gestdo Colegiada
e nos GTs, também se constituiram em momentos para que os representantes das

organizacdes se conhecessem, com destaque para as reflexdes em torno da dindmica de

41 Relatdrio 1 fase 2 Comité Recife_Childhood_Freedom Fund Lei 13431_2017, elaborado pela
consultoria Interkonexus.
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funcionamento das instituigdes, da relagdo existente ou ndo entre elas e do atual fluxo e
protocolos estabelecidos nas situagdes de violéncia contra criangas e adolescentes.

A elaboragdo do mapeamento, como primeiro produto do Comité, assim como a
realizagdo das oficinas, que vieram em seguida, contou com o apoio técnico de uma
consultoria especializada, contratada pelo COMDICA, que conduziu metodologicamente
o processo, além de elaborar os relatérios.

O mapeamento realizado teve por objetivos: analisar os gargalos do atendimento
de criangas e adolescentes vitimas de violéncia no municipio de Recife; mapear os fluxos
praticados; identificar os entraves de funcionamento e as eventuais falhas no provimento
de servigos, numa perspectiva de apoiar a busca de solu¢des mais efetivas.

As informagdes que compuserem o mapeamento dos gargalos foram fornecidas
pelos profissionais que atuam nas organizagdes que integram a rede de protecdo e que
estdo presentes no Comité de Gestdo Colegiada, sendo complementada por entrevistas
realizadas pelos consultores, entre os meses de outubro a dezembro de 2020.

Os resultados obtidos no mapeamento dos avangos e gargalos trouxeram varias
informagdes que corroboraram com os dados obtidos nas entrevistas realizadas junto aos
10 profissionais que atuam na RPA 3b, validando os mesmos e demonstrando que o
contexto encontrado nesse territorio, oferece uma boa amostra do cenario presente na rede
de protecdo do municipio como um todo.

No que diz respeito a Saude, em particular, considerando que as entrevistas
contemplaram somente 0o CERCCA, considerando o momento de pandemia do Covid 19,
0 mapeamento trouxe algumas informagdes complementares de outros servigos que
realizam o atendimento a criangas ¢ adolescentes.

Observou-se a existéncia de um consenso de que o CT ¢ a porta de entrada da rede
de protecdo nas violagdes e que a notificagdo ¢ muito importante no desenrolar de todo o
processo € na protecdo das criangas e adolescentes, mas admitem que, atualmente, muitas
organizagdes funcionam como porta de entrada e que as notificacdes ndo contam com
padrdo ou mesmo algumas dentncias ndo sdo registradas formalmente, ndo havendo a
dindmica de producao de relatorios que sejam compartilhados entre as organizagdes e que
embasem os profissionais que realizam o atendimento posterior em na atengao a criangas
e adolescentes, salvo algumas excecdes de iniciativa de algumas instituicdes, mas sem se

tratar de protocolo oficialmente utilizado.
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Entre os chamados “gargalos” #?

apontados no funcionamento da rede de protecao,
com respeito ao seu efetivo funcionamento na escuta de criancas e adolescentes, vao de
encontro aos achados nas entrevistas, inicialmente, os aspectos referentes a
identificacdo/acolhida/registro dos casos de violéncia sexual, onde, tal qual observado
nos resultados das entrevistas, faltam informagdes quantitativas dos casos atendidos
referentes & violéncia sexual em todas as RPAs, impossibilitando a mensuragdo do
quantitativo de casos de violéncia contra criangas e adolescentes na cidade do Recife,
assim como uma analise comparativa de sua projecdo no decorrer dos anos, além de dar
embasamento as politicas publicas na atuag¢ao no problema.

Entre os possiveis mecanismos de produ¢do de informagdes, ressaltam-se, em
nivel nacional, o SIPIA** que ndo é preenchido pelos CTs, gerando dificuldades na
padronizacdo dos registros dos casos e seus encaminhamentos. Em consequéncia,
observa-se a auséncia de um mecanismo de monitoramento dos casos de violéncia que
permita a consolidag@o dos dados de todos os 6rgaos e sobre todas as formas de violéncia.

Na notificacdo dos casos de violéncia contra criangas e adolescentes, comprova-se
a falta de formalizacdo e padronizagdo das notificacdes dos casos, além de que a cidade
ndo conta com mecanismo proprio de denuncia das situagdes de violéncia contra criangas
e adolescentes.

O Disque Direitos Humanos — Disque 100 tem sido indicado como mecanismo
para as dentincias, mas 0 mesmo encaminha as informagdes para o CT, DPCA e o MPPE
simultaneamente, o que demanda atencdo de trés Orgdos ao mesmo tempo, sem
sequenciamento e com possibilidade de sobreposicao de agdes e de registros. Nao ha
registro de como as denuncias que chegam do Disque 100 sdo tratadas e monitoradas em
sua resolutividade.

As notificagdes, via de regra, tém quatro caminhos, enquanto portas de entrada:
os telefonemas ou mensagens das centrais de dentincias para os conselhos tutelares e
unidades policiais; os comunicados de profissionais da rede de protecao as autoridades,
realizados de maneira formal ou informal; as unidades de saide ao SINAN; ¢ as bases de

dados da Policia Civil (PC) e do Sistema de Justica, mas ndo existe um sistema que cruze

42 Gargalos - faz referéncia aos pontos de fragilidade e que merecem atengdo com respeito ao
funcionamento da rede de protecdo no atendimento a criangas e adolescentes vitimas de
violéncia.

43 SIPIA - Sistema nacional de registro e tratamento de informagdes sobre a garantia e defesa dos direitos

fundamentais preconizados no Estatuto da Crianca e do Adolescente.
43
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essas informagdes.

Com respeito a notificagdo dos casos e denuincia pelos profissionais que atuam na
rede de protegdo, repetem-se, nesse ambito, as alegacdes constatadas nas entrevistas, com
medo dos profissionais em realizar a denlincia, principalmente nas escolas e nas unidades
de saude, por atuarem na comunidade, sentirem-se vulneraveis e sem protecao quando se
expdem na notificagdo das situagdes de violéncia ou mesmo diante do sistema de justiga.

Na satde, constata-se que os profissionais misturam os processos de notificacao
as autoridades epidemiologicas, como mecanismo do SINAN e que tem a Vigilancia
Sanitaria como destinatario, da comunicagao as autoridades responsaveis pelas medidas
de protecdo e pela investigacdo, resultando em medo, omissdo e altas taxas de
subnotificacdo. Apesar da obrigatoriedade, ndo ha monitoramento e padronizacdo no
preenchimento dos dados, ndo sendo possivel mensurar se os profissionais realizam todas
as notificacdes, por depender da iniciativa desses.

Observa-se ainda auséncia de definigdes precisas e unificadas das
responsabilidades e dos procedimentos para o preenchimento da Ficha de notificacdo
compulsdria, assim como o andamento dos fluxos e dos procedimentos que formalizem
e encaminhem as notificagdes para o 6rgio que exerce a vigilancia epidemioldgica.

A assisténcia social ndo conta com formulério proprio de notificagdo e tentou
adotar o do SINAN, tendo desistido por multiplicar o sistema de registro e por exigir
muitas informacdes.

Com respeito a revelagdo e a escuta de criangas e adolescentes em situacao de
violéncia sexual, a coleta de informagdes no Comité de Gestdo Colegiada trouxe aspectos
que também referendaram as informagdes colhidas nas entrevistas na RPA 3b, onde se
destacou a falta de compreensao e, consequentemente, consenso, sobre o que seja a escuta
especializada de criangas e adolescentes vitimas de violéncia e que 6rgdo(s) deve(m) ser
responsavel (is) pela mesma.

Nao existe uma definicdo dos procedimentos para a escuta especializada, da
natureza e do escopo dessa escuta, o que acaba provocando a predominancia de praticas
individuais e a realizagdo de questionamentos inconvenientes e desnecessarios
direcionadas as criangas e aos adolescentes na ocasido da escuta.

No geral, os 6rgaos da rede de protecdo que recebem a revelagdo, espontanea ou
ndo; os que recebem a denincia ou mesmo os que realizam procedimentos posteriores em
sua prote¢do, afirmam ndo realizarem a escuta especializada, conforme preconiza a Lei

13.431/2017 — Lei da escuta protegida. Exemplo dessa questdo se constata no relato dos
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profissionais do CERCCA, que realizam, na saude, uma escuta em profundidade, mas
que reconhecem que realizam a escuta especializada. Enquanto que a DPCA, que deveria
realizar a escuta investigativa, com o depoimento especial, insiste que realiza a escuta
especializada.

Outro exemplo foi encontrado no atendimento prestado pelo Programa Escola que
Protege, da Educacao, que realiza psicoterapia com as criangas ¢ adolescentes vitimas de
violéncias, o que se configura como papel da Satide e dos centros especializados.

Constatou-se ainda, tal qual expresso pelos entrevistados, a falta de um fluxo
seguido por todos os atores da rede de protecdo e auséncia de protocolo de escuta de
criangas e adolescentes comum aos profissionais que realizam o atendimento nas diversas
organizagdes que compdem a rede de protecao.

A auséncia de fluxos e protocolos traz o risco de sobreposi¢cao de papéis por parte
dos profissionais da saude, da assisténcia social e da educagdo, com possibilidade de
contaminacdo da declaracdo da crianca e do adolescente as autoridades policial e judicial.
Falta padronizag¢do dos procedimentos no atendimento a criangas e adolescentes vitimas
de violéncia.

Quanto a rede de protecdo da cidade do Recife, assim como constatado nas
entrevistas, a mesma conta com uma robusta capilaridade de programas e servigos
publicos e de organizacdes da sociedade civil, congregados em redes locais, por meio dos
GTs de Risco, que funcionam em todas as RPAs, com reunides sistematicas mensais.

No entanto, grande parte dos atores envolvidos e que realizam o atendimento a
criancas e adolescentes, ndo conhecem suficientemente o papel dos demais 6rgaos, em
suas especificidades, demonstrando articulacdo insuficiente no atendimento as criangas e
aos adolescentes vitimas de violéncia. Também ndo conseguem definir os mecanismos
necessarios a nao revitimizacao das criancas e dos adolescentes na escuta.

A falta de politicas preventivas e a articulacdo da rede de proteg¢do foi destacada
também no mapeamento dos gargalos, realizado pelo Comité de Gestdo Colegiada,
trazendo: “(i) falta de mecanismos de coordenacdo eficazes que possam gerar uma
atuacdo verdadeiramente intersetorial” e “(ii) de integracao dos 6rgdos das diversas areas

da protec¢do social com os de seguranga e justica”*.

4 Analise sobre o funcionamento da rede de protegdode criancas e adolescentes em situacio de violéncias
na cidade do Recife (luz da lei 13.431/2017), vide referencias em anexo.
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Por parte dos CTs, enquanto porta de entrada da rede de protecdo nas situagdes de
violéncia, foram observadas dificuldades na aplicagdo das medidas de protecdo, com
insuficiéncia de alguns programas e servicos, com destaque para o atendimento
psicoterapéutico e psiquiatrico, pela saude, sendo servicos fundamentais as vitimas de
violéncia. Auséncia de padroniza¢do na checagem das denuncias e no acompanhamento
e monitoramento da execug¢ao das medidas aplicadas.

Ainda foi constatada dificuldade no acompanhamento da rede de protecdo as
criangas e adolescentes vitimas de violéncias, na trajetoria entre a revelacdo e/ou dentincia
até o depoimento especial e apos esse procedimento.

Por fim, e ndo menos importante, na escuta de criangas e adolescentes, observou-se
a falta da formacgdo sistematica dos profissionais que compdem a rede de protegdo,
sobretudo formagdo para a escuta especializada. Essa informac¢do também foi de encontro
as fornecidas pelos entrevistados, onde a maioria afirmou nunca ter participado de
formagdo relacionada a tematica da violéncia sexual e poucos citaram conhecerem a Lei
13.431/2017 — Lei da escuta protegida. Nesse aspecto, os resultados do municipio atestam
a importancia da formagdo dos profissionais da rede de protecdo, enquanto passo
metodologico na implantacao da Lei.

Os dados obtidos em toda observagdo ndo participante no Comité de Gestdo
Colegiada, apontaram aspectos importantes, tendo em vista os objetivos especificos desse
trabalho. As informagdes acima apresentadas e resultantes do diagnostico, que trouxe o
mapeamento dos gargalos da rede de protecdo na escuta de criangas e adolescentes
vitimas de violéncias, foram adicionados os resultados das oficinas de elaboracao dos
fluxos, realizadas até o periodo delimitado nessa pesquisa, onde os atores sociais foram
convidados a construirem o fluxo mais adequado ao municipio do Recife.

Até a conclusdo desse trabalho, permanecia o impasse na pactuacdo dos fluxos
entre os atores que compdem a rede de protecdo, com énfase no(s) 6rgao(s) que deve(m)
fazer a escuta especializada para protecdo das criancas e adolescentes, antes do
depoimento especial na DPCA ou no Judicidrio, considerando ainda a produgdo
antecipada de provas. Soma-se a posi¢do da DPCA, como 6rgdo da Seguranca Publica,
do estado, que reivindica o papel de 6rgao realizador da escuta especializada, com

instalacdo de salas em outros municipios.

Dessa forma, a implantagdo da Lei 13.431/2017 e do Decreto 9.603/2018, propde

uma metodologia, cujo processo segue incompleto no municipio do Recife e ird requerer
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do Comité de Gestdo Colegiada a realizagdo das oficinas bilaterais, trilaterais e
multilaterais para estabelecimento do fluxo sistémico entre os 6rgaos da rede de protecao,
a delimitagdo dos protocolos, a formagdo dos profissionais para a escuta especializada e

para o depoimento especial e elabora¢do do sistema de monitoramento.

4.3.3- Ponderacdes e contribuicoes a partir dos resultados obtidos a implantac¢io da

escuta especializada

Todo o contetido produzido a partir das categorias elegidas, procurou captar
informagdes que ajudassem a compreender o universo da escuta, em seus conteidos,
principios, metodologia e instrumentos utilizados no atendimento a crianca e adolescente
pela rede de protecdo, partindo de sua entrada no sistema, incluindo a forma como o
registro e a notificagdo sdo realizados; o modus operandi da rede na escuta de criangas e
adolescentes, no acesso as medidas protetivas e seus desdobramentos; e o
acompanhamento posterior a entrada nos sistemas de seguranca e justica, nos quais deve
ocorrer o depoimento especial.

O respeito e o cuidado no acolhimento, a partir de uma revelagao, seja espontanea,
por estimulo do adulto ou mesmo na situacdo de denuncia, foram citados como
importantes e de muita delicadeza, sobretudo pelos profissionais das escolas, local de
maior convivéncia da crianca e do adolescente fora da familia e cujos relatos se
destacaram pela recep¢do das situacdes de revelagdo da violéncia. O mesmo zelo foi
percebido no atendimento informado pelo CT, pelo CREAS e pelo CERCCA, que foram
unanimes em afirmar que ouvem o relato da criangca e do adolescente, quando essa
manifesta desejo de falar, mas sem indagar diretamente com respeito a violéncia sofrida,
procurando apoio junto ao responsavel.

No entanto, embora 60% admita que realize a escuta de criangas e adolescentes,
nenhum dos 6rgdos envolvidos nessa pesquisa possui protocolo para a escuta e quando
questionados a respeito de algum roteiro ou procedimento para a escuta, trazem frases de
introdugdo ao didlogo, a exemplo da fala de entrevistados que afirmaram indagar: “no
que posso te ajudar”, “o que aconteceu”, mas nao descrevem o desdobramento da escuta.
Contam com formuldrios de entrada no servigo, de anamnese e plano de
acompanhamento, mas ndo descreveram caminhos na escuta, apenas enfatizam

principios, valores que norteiam sua intervencdo e atitudes que consideram favorecer a
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fala da crian¢a e do adolescente, conforme relatado nos resultados.

Foram unanimes em afirmar que buscam, primeiramente, informagdes junto ao
responsavel que acompanha a crianga e o adolescente, deixando a crianga em outro espago
fisico, no momento do relato da pessoa que a acompanha, o que estad em consonancia com
0 § 2, do Art 19 do Decreto 9.603/2018. Trazem ainda que quando se trata de adolescente,
fazem a escuta diretamente, mas ndo especificam como fazem e se deixam ou nio o
responsavel na sala. Apenas o CERCCA, pela natureza da escuta terapéutica que realiza,
informou aprofundar a escuta, mas sem roteiro prévio e sem direcionar a conversa para o
tema da violéncia, afirmando ndo atuar na produgdo de provas, o que condiz com a escuta
especializada.

Os conselheiros tutelares consideram nao ser papel desse 6rgao escutar a crianga
e o adolescente, colhendo as informagdes necessarias junto ao adulto presente, de forma
a municiar a prescricdo das medidas de protecdo. Afirmaram que escutam quando a
crianga toma iniciativa de falar, mas ndo suscitam essa participagdo. O atendimento do
CT pode ser feito na sede ou no local que fez a dentincia, como por exemplo, na escola.

Um aspecto a ser descrito primeiramente, ¢ o entendimento do que ¢ a escuta
especializada e, como expresso por Santos (2022, p.10), compreendé-la ndo como Unico
procedimento, mas procedimentos; € que a mesma ndo deve se pautar no relato da
situagdo de violéncia para a protecdo da crianca e do adolescente. Isto ¢, a escuta
especializada pode acontecer em qualquer 6rgdo da rede de protecao, a comegar pelo CT,
incluindo a educagdo, a saude, a assisténcia social, a depender de onde ocorra a revelagao,
suspeita ou dentincia da violéncia. Em tese, todos os 6rgaos da rede sdo potencialmente
executores da escuta especializada, tendo em vista a importancia do momento da fala da
crianca e do adolescente.

Furniss (1990, p 567, apud GABEL, 1997) enfatiza que “na revelacdo, a crise
inicial é primeiramente uma crise dos profissionais”, fazendo ressurgir medos e culpa
infantis. Portanto, escutar o outro suscita que primeiro se escute a sim mesmo. O
psicanalista Dunker (2019, p.8) interroga ainda: “[...] como criar um ambiente onde os
invisiveis tenham voz e sejam escutados”? Trazendo ainda, que a escuta com qualidade
¢ algo que se aprende, ndo ¢ inata. No entanto, necessita de abertura dos escutadores para
novas experiéncias.

A respeito do momento da primeira escuta da crianca e do adolescente, os
profissionais da educagdo, embora cuidem para que a crianga seja ouvida por pessoa com

especialidade, o que demonstra o reconhecimento da necessidade de habilidades
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especificas para essa ouvida; no entanto, a escuta nem sempre ¢ feita pelo primeiro
profissional que a crianca ou o adolescente procura, por confianga. O protocolo adotado
¢ de duas pessoas participando da escuta, com situagdes onde a crianga ou o adolescente
revela a violéncia sofrida e tem que repetir sua fala para outros profissionais, ou o relato
¢ postergado, para que seja ouvida pelo profissional com especialidade, acompanhado da
professora.

Embora seja compreensivel o cuidado da equipe em garantir que ndo haja
incompreensao na escuta ou mesmo em preservar o profissional que a ouve, essa pratica
pode gerar constrangimento, intimidacdo ou mesmo arrependimento na crianga € no
adolescente no momento do relato da violéncia, além de adicionar mais um momento de
fala sobre a situagao.

Um aspecto positivo € que 0 CREAS e o CERCCA relataram que no momento da
acolhida procuram utilizar relatérios produzidos por outros 6rgdos que realizaram a
primeira escuta, para melhor compreender a demanda e evitar repeti¢do de perguntas
junto a familia.

Entre os pontos de atencdo detectados na escuta de criangas e adolescentes vitimas
de violéncia sexual pelos segmentos e que podem potencializar a revitimizagdo na escuta
dentro da rede de protecdo, destaca-se: o Conselho Tutelar ndo consegue sistematizar os
dados de violéncia que sdo atendidos, nem utiliza o SIPIA, o que impossibilita a
mensuracao do quantitativo de situagdes de violéncia que passam por esse mecanismo e,
consequentemente, ndo subsidia 0 COMDICA e a gestdo municipal com informagdes, o
que fragiliza as politicas publicas necessarias para seu atendimento.

As informagdes registradas pelos outros 6rgaos também ndo sdo compartilhadas e
ndo existe no municipio um sistema que cruze as informacdes, delimitando o quantitativo
de criangas ¢ adolescentes vitimas de violéncia, a modalidade da violéncia sofrida, as
medidas de protecao que lhe foram ofertadas, o resultado dos atendimentos e a conclusio
do caso.

Outro ponto de atencdo importante e que se relaciona a escuta ¢ o fluxo de
atendimento adotado pelos atores, tendo em vista a prote¢do da crianga e do adolescente.
Embora a observacao ndo participante no GT de Risco da RPA 3 tenha demonstrado uma
certa fluidez na relagdo entre os segmentos e nos encaminhamentos dos casos mais
complexos, os entrevistados trouxeram ndo conhecerem o fluxo adotado pela rede e
dificuldades na contrarreferéncia, com muitas situagdes em que o desdobrar do

acompanhamento ndo ¢ compartilhado por todos, conforme preconiza o Art. 14, III que
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cita “o estabelecimento de mecanismos de informacao, referéncia e contrarreferéncia e
monitoramento” entre os 6rgaos A esse respeito, ndo cumprem o disposto pelo Decreto
9.603/2018, na § 2 do Art. 9° que indica o compartilhamento integral das informagdes
junto aos demais Orgdos que vao atender a crianga ¢ o adolescente. Também ha
dificuldades de retorno das informagdes, pds atendimento, para os 6rgaos demandantes,
como explicitado pelas escolas com respeito ao CT e pelo CT em relagdo a DPCA.

A esse respeito, merece destaque a morosidade presente na rede de protecdo nos
encaminhamentos e acompanhamento a vitima de violéncia, sobretudo quando entra nos
sistemas de seguranca e justica. Mesmo ndo fazendo parte deste estudo, que foca os atores
da rede que realizam a escuta especializada, esses sistemas foram reiteradamente citados
pelos entrevistados e pelo mapeamento dos fluxos e gargalos, no Comité de Gestdo
Colegiada. A falta de celeridade da defesa e responsabilizacdo afeta toda a rede, onde a
maioria dos respondentes relatam processos que perduram por anos, indo contrao § 2, do
Art. 14, sobretudo no caso de violéncia sexual, onde a escuta da crianga e do adolescente
¢ demandada muito tempo depois da ocorréncia da violagdo, o que, muitas vezes, acaba
fazendo com que perca parte da memoria, desista de falar ou tenha seu relato
contaminado, expondo-a a lembrangas dolorosas que a revitimiza, inclusive, com
situagdes onde ocorre a retirada compulsoria da crianga de sua casa e do convivio da
familia, sob a égide de sua prote¢do, enquanto o agressor permanece na residéncia por
tempo indeterminado e impune.

Ademais, quanto ao funcionamento da rede de prote¢ao do Recife, com respeito
as politicas publicas pesquisadas, apresenta-se com consideraveis avangos, sobretudo por
sua robustez e capilaridade na cidade, embora alguns entrevistados tenham citado uma
demanda reprimida no acesso aos programas, servicos e projetos na Educagdo, Saude e
Assisténcia Social.

A formacdo para a escuta especializacdo ¢ uma das indicagdes do decreto
9.603/2018, no Art. 27, e ainda desafia a rede de protecdo do municipio do Recife. Dos
entrevistados, apenas o CT e o CERCCA declararam conhecer a Lei 13.431/2017, mas
ndo sabiam do Decreto 9.603/2018. O CT e o CREAS participaram de formagdo sobre
violéncia sexual, mas nenhum participou de formagdo especifica para escuta
especializada. O CERCCA tem experiéncia em ministrar formacdo, a exemplo da
realizada junto a DPCA, mas ndo para a escuta especializada. Esse fato se manifesta nos
relatos que expressam a ndo compreensao da escuta especializada dentro dos parametros

propostos pela lei e quando ndo se veem nesse papel.



168

Nesse sentido, a escuta especializada trata-se ndo de um procedimento Unico,
localizado em um ou dois atores, como o depoimento especial, mas pode acontecer em
qualquer dos o6rgdos que compde a rede, sendo essa escuta para a prote¢do e nio
investigacdo ou producdo de provas, ou seja, restrita ao relatado pela crianga ou
adolescente ou apenas para municiar o atendimento e a producdo de relatorio que deve
ser compartilhado com o 6rgdos referenciados, para uma atuagao protetiva junto a crianga

e ao adolescente, sem carecer de nova escuta.

“Nao haviamos marcado hora, ndo haviamos marcado lugar. E, na infinita
possibilidade de lugares, na infinita possibilidade de tempos, nossos tempos e

nossos lugares coincidiram. E deu-se o encontro”. (Rubem Alves in Cartas a

um amigo.)45

Pensar a escuta de uma crianga ou adolescente requer pensar em encontro de
humanos, ¢ pensar numa perspectiva do didlogo. Nesse sentido, Bubber (2009), com a
filosofia do didlogo, contribui com a essa compreensao, referindo que o encontro ¢ um
momento dialdgico que proporciona o conhecimento do outro, a socializacdo e a relagdo
inter-humana. E o encontro que abre o caminho para o didlogo auténtico, baseado na
confianca e no acolhimento, aspectos valorizados por Bubber (2009) e pelos
entrevistados.

Freire (1987, p.46; apud Galli, 2015) também contribui com essa compreensao,
aportando a pedagogia do didlogo, onde confirma que “se ndo amo o mundo, se ndo amo
a vida,se ndo amo os homens, ndo me ¢ possivel o didlogo. [...] A autossuficiéncia ¢é
incompativel com o didlogo”. Pensar a escuta sem o didlogo pode ser uma via sem
retorno, onde o outro pode ser objetificado pelo interesse de apenas de um ouvinte.

Crema (2017, p.25), trazendo a importancia do cuidado integral, que tem a
Psicologia Humanista*® e a compreensio holista de ser humano em seu fundamento, soma
essa compreensdo acerca do didlogo, chamando a atengdo acerca da importancia e
condigdes para o cuidado com o outro, trazendo que o primeiro exercicio € o de escutar,

ndo como uma funcdo somente da audicdo, mas da interpretagdo.

45 https://rubemalvesdois.wordpress.com/2009/07 /22 /carta-a-um-amigo-2/. Acessado em
16/07/2022.
46 Base da Terapia Centrada na Pessoa, cujo precursor foi o psicélogo Carl Rogers.
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Nessa perspectiva, pensar o processo de formacao para a escuta especializada de
uma crianca ¢ de um adolescente toca, primeiramente, na visdo que se tem da crianga e
do adolescente, conforme anteriormente refletido nessa pesquisa, pois essa visdo interfere
na forma como ¢ tratado e ouvido. Em segundo lugar, faz-se mister compreender como
as experiéncias vividas por esses interferem em seu desenvolvimento fisico, psiquico,
emocional e social e, terceiro, como esse tema rebate no interior do ouvinte, tendo em
vista suas proprias experiéncias, como dizia o educador Rubem Alves (2012), “So6 posso
ouvir a palavra se meus ruidos interiores forem silenciados. S6 posso ouvir a verdade do
outro se eu parar de tagarelar”™’.

Ademais, ouvir e escutar muitas vezes sao verbos considerados sindnimos, o que
ndo ¢ verdade. Ouvir estd mais ligado ao uso do aparelho auditivo. “Entender ou perceber

os sons pelo sentido do ouvido, da audigdo [...] ¥

, enquanto escutar significa "ouvir com
aten¢do”, [...] dar atencdo, prestar atencdo, perceber [...]”*. Portanto, a escuta esti
imbuida de um conjunto de percepgdes, que transcendem a capacidade auditiva do
ouvinte, exige o seu estar inteiro na interlocugao.

Como pessoas, nossa experiéncia de vida ¢ impregnada de modos de ver, sentir e
interpretar o mundo. Nosso estar no mundo e percebé-lo, compde-se de inter-relagdes de
sentidos, que reunidos, permitem nossa conexao com o mundo e com os outros. Nessa

construcdo do estar no mundo, tornamo-nos, até por defesa, seletivos em nossas

percepgoes.

"A crianga nasce inserida num meio social, que € a familia, e é nela que
estabelece as primeiras relagdes com a linguagem na interagdo com os
outros." (Vygotsky, 1999)

Esse conceito apresentado por Vygotsky (1999) na Psicologia Socio historica,
traz-nos luzes importantes quando pensamos a experiéncia trazida por uma crianga ou
um adolescente no momento da escuta, tendo em vista que relaciona o pensamento e a

linguagem.

47 Cronica publicada na Folha de Sdo Paulo (Caderno Sinapse).
https://prisciladidone.webnode.com.br/news/a-arte-de-ouvir-rubem-alves/Acessado em: 16/07/2022.

8 https://www.dicio.com.br/ouvir/. Acessado em 24/04/2021.
49 https://www.dicio.com.br/escutar/. Acessado em 24/04/2021.
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Segundo o autor, a Zona de Desenvolvimento Proximal (ZPD), ¢ “[...] a
distancia entre o nivel de desenvolvimento real, determinado pela solugdo
independente de problemas, e o nivel de desenvolvimento potencial, cuja solugao de
problemas se d4 com orientagdo de um adulto,” (VYGOTSKY, 1999), seria “uma
regido de fun¢des emergentes, ainda ndo consolidadas no desenvolvimento atual e
observavel”, e que podem ser afloradas em determinadas condi¢des, apoiando o
processo de conhecimento da crianga acerca de si, da cultura, das interacdes sociais.
Portanto, a atuacdo e a comunicagdo de um adulto/ouvinte e protetor junto a uma
crianca ou adolescente, poderd potencializar suas capacidades para novas
aprendizagens, novas sensagdes, novas formas de comunicagdo e novas expectativas
com relacdo a si mesma, as pessoas e a vida. Podendo a escuta e demais medidas de
protecdo, fazer toda a diferenca na vida dessa crianca, enquanto ser em

desenvolvimento.

A crianga ¢ concebida na Teoria Socio-histérica como sujeito interativo, que se
constroi, elabora seus conhecimentos e o estar no mundo a partir da mediagdao do outro.
Portanto, o conhecimento nasce nas relagdes sociais, no encontro com o outro, resultando
das intersubjetividades, permeado pelos contextos culturais, sociais e historicas. E nessa
construgado, a linguagem ocupa lugar fundamental no ser humano.

Destarte, pensar a escuta de uma crianga ou de um adolescente, enquanto ser social
em construcdo, a experiéncia de sua escuta, como momento de protecdo, requer pensar
estar preparado para o que esse ser singular traz para esse encontro, que necessidades e
desejos possuem e que diferenga posso fazer em sua vida a partir desse momento. Escutar
¢ reconhecer e considerar o outro, tirando-o do isolamento e da invisibilidade.

Requer refletir sobre as multiplas linguagens presentes na comunicacio
estabelecida, inclusive, na importancia do respeito e a atengdo a escuta de seu siléncio, ao
ndo dito. Primeiramente porque permanecer em siléncio ¢ um direito inaliendvel e que
ndo pode ser violado sob nenhuma justificativa. Cuidar e ouvir esse siléncio que muitas
vezes grita por socorro, ¢ um atributo fundamental de um bom ouvinte na escuta
especializada. A esse respeito, o educador Rubem Alves (2010) nos traz uma valiosa

contribui¢do quando cita:

“Todas as palavras tomadas literalmente sdo falsas. A verdade mora no siléncio
que existe em volta das palavras. Prestar atengdo ao que nao foi dito, ler as
entrelinhas. A atengdo flutua: toca as palavras sem ser por elas enfeiticada.
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Cuidado com a sedugdo da clareza! Cuidado com o engano do 6bvio!” (Alves,
2010).

Esse desafio se faz presente, sobremaneira, quando se avalia o impacto que uma
acolhida e uma escuta afetuosa, com aten¢do incondicional, sem expectativas e sem a
pressdo por palavras que esclarecam e apoiem diagndsticos compulsorios, trazem para
uma crianga ou adolescente vitima de violéncia. Entender que o momento da fala ¢ parte
de um processo que comegou antes e nao sera concluido nesse momento. Compde um
conjunto de procedimentos de cuidados, que podem fazer toda diferenca em sua vida.

Escutar o outro envolve mais do que a disponibilizag¢do do aparelho auditivo, mas
significa se colocar por inteiro e disponivel para o que vira. Nao raras vezes, com a melhor
das intengdes, os profissionais que atuam na prote¢do de crianga e adolescente,
precipitam-se em andlises, conclusdes, diagnosticos, o que impede que a realidade mais
profunda se evidencie.

A escuta empdtica e afetiva permite um processo de conhecimento a respeito da
condi¢do humana, mas € preciso considerar que € sempre aproximativo, pois sempre
havera algo inacessivel e misterioso. Nas relagdes humanas ha sempre que considerar a
dimensdo do inacessivel e do imprevisivel. Desafio que nos acompanha e que merece
nossa atencao, nos convidando sempre a um novo olhar.

Por tudo aqui exposto, fica evidente que a capacidade de escutar, numa
perspectiva de a constru¢do de um novo olhar a respeito da crianga, do adolescente e da
violéncia sexual como fendomeno tdo presente em sua vida, exige um continuo processo
de reeducagdo. E importante a preparagio do profissional para o momento do encontro e
da escuta. Estar presente, desprendendo-se de seu tempo, para poder mergulhar no tempo
da crianga, tendo como referéncia seu nivel de desenvolvimento, seu funcionamento e sua
expressividade fisica, psiquica e emocional.

No estabelecimento da conexdo e que resultard na relagdo de confianca, ¢
fundamental a crenga no relato da crianca e do adolescente. Dificilmente a revelacao de
uma violéncia ¢ uma mentira e nem sempre as palavras traduzem a experiéncia vivida em
sua intensidade e dor. Portanto, dois pressupostos fundamentais a escuta especializada
sdo de que a crianga ou o adolescente estd falando a verdade, e sua verdade nos € preciosa,
pois ndo ¢ nosso papel investigar ou comprovar sua fala. Seu relato precisa ser
compreendido nas entrelinhas, no ndo dito, no olhar, nas lagrimas, nos gestos e na postura
corporal.

No intuito da instrumentalizacdo para uma escuta compassiva junto a criangas e
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adolescentes vitimas de violéncia, podemos buscar apoio numa pratica que vem ganhando
vulto nos meios sociais e terapéuticos, que se harmoniza com os aspectos refletidos até
esse momento, e que pode ajudar a conducdo desse encontro e, consequente, escuta de
uma crianga ou adolescente, que ¢ a Comunicagdo nio violenta (CNV).

A CNV permite uma auto-observacao mais profunda e uma aten¢do cuidadosa
junto ao outro, nas palavras de seu criador, Rosenberg (2006, p.23), que reconhece o papel
da linguagem e das palavras, no ouvir e no falar, no desenvolvimento de uma postura
compassiva nas diversas relagdes interpessoais, dai o termo ndo-violéncia, inspirado no
termo utilizado por Gandhi®’

Em vias gerais, o0 método que é profundo, por ndo se reduzir a técnica e por
necessitar de uma auto-observagao e revisao pessoal da postura frente a diversas situacdes
da vida. A CNV se centra no desenvolvimento de habilidades de linguagem e
comunicacdo, apoiando a reformula¢do da forma como nos expressamos € ouvimos o

outro.
“Nossas palavras, em vez de serem reagdes repetitivas e automaticas, tornam-
se respostas conscientes, firmemente baseadas na consciéncia do que estamos
percebendo, sentindo e desejando. Somos levados a nos expressar com
honestidade e clareza, a0 mesmo tempo em que damos aos outros uma atengao
respeitosa e empatica.” (Rosenberg, 2006b)

Rosenberg (2006), considera que a CNV ajuda o escutador a quebrar os
condicionamentos ¢ faz brilhar a luz da consciéncia, concentrando a atengao no essencial,
no que pode propiciar o que procura, com base numa profunda conexao, que ele nomeia
de coracdo. Quando escutamos de forma compassiva e com compaixdo, independente do

conteudo de medo, culpa, vergonha ou do conhecimento do outro acerca da CNV, o

retorno se opera e o encontro acontece, trazendo transformagdes para os dois.

A metodologia da CNV lanca luz em quatro componentes no processo da fala e
da escuta, independente do contetido e motivagdo presentes no momento desse encontro.
Trazer a luz da consciéncia por meio desses componentes, sobretudo ao ouvinte/escutador
no momento do atendimento a uma crianga ou a um adolescente, como postura ética,
profissional e humana, para além das informacdes que se deseja obter ou mesmo da
utilizacdo de scripts que introduzam esse momento, pode trazer enormes ganhos, a quem

escuta e, principalmente, a quem exerce seu direito e desejo de se expressar com a fala.

50 https: //www.conjur.com.br/2021-abr-07 /escritos-mulher-nao-violencia-gandhi-protecao-
mulher#:~:text=A%20ideia%20de%20n%C3%A30%20viol%C3%AAncia,com%20qualquer%?2
0forma%20de%20humilha%C3%A7%C3%A30%22. Acessado em: 24/07/2022.
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Segundo Rosenberg (2006, p.27), a comunicacdo deve ser conduzida centrada na
observagdo, nos sentimentos, nas necessidades e no pedido, enquanto fatores presentes
num dialogo e que podem ser conduzidos de forma compassiva. Explicando melhor,
primeiramente precisamos observar a situagdo, sem julgamentos e avaliagdes, percebendo

do que se trata, inclusive, percebendo-se, no que lhe agrada ou nio na situagao.

O segundo passo € perceber os sentimentos presentes, COMo nos sentimos e, na
escuta, o que percebemos do sentimento do outro. Existe medo, culpa, magoa, raiva,
alegria, desesperanca, confusdo, enfim, que sentimentos estdo presentes em nos € no
outro, nesse momento. O terceiro passo ¢ a percep¢ao da(s) necessidade(s) presentes e

ligadas aos sentimentos identificados.

O quarto componente ¢ o pedido, que se expressa apoOs a percepgao do sentimento
presente ¢ da necessidade que lhe acompanha. No caso da escuta de uma crianga ou
adolescente, esse pedido pode ndo se expressar diretamente, mas ser percebido nas

entrelinhas de sua fala ou siléncio.

A CNV ¢ empregada tanto para a auto-observacdo nas diversas relacdes
vivenciadas pelas pessoas na familia, no trabalho junto a outros profissionais e ao ptblico
atendido, como nas demais relagdes interpessoais, mas também se aplica a observagdo do
outro, enquanto coparticipes de nossa atuag¢do na sociedade e, sobretudo, quando nosso
atendimento ¢ realizado junto a uma crianca ou adolescente vitima de violéncia sexual.

Segundo Rosenberg:

“A medida que mantivermos nossa aten¢do concentrada nessas areas e
ajudarmos os outros a fazerem o mesmo, estabeleceremos um fluxo de
comunicac¢ao dos dois lados, até a compaixdo se manifestar naturalmente [...]”
(ROSENBERG, 2006, p. 27)

Tratando-se da escuta de uma crianca ou adolescente, podemos direcionar ao
proposto por Rosenberg (2006), que indica, pode-se dizer, um protocolo, que se
concentra nas quatro areas acima referidas, considerando que o ouvinte deveria ficar
atento a: “o que vocé estd observando, sentindo, do que esta necessitando e o que vocé

estd pedindo para enriquecer sua vida [...].”

Nessa perspectiva, a fala de uma crianca ou adolescente em situagdo de violéncia
sexual pode trazer uma infinidade de sentimentos, necessidades e pedidos, que
necessitam de uma atengdo e escuta concentrada e cuidadosa, para que ocorra uma

interpretacdo adequada e lhe seja ofertado um caminho seguro, confortavel, cuidadoso
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e libertador, onde a mesma se sinta protegida e livre para se reconstruir em sua
subjetividade, em suas expressoes, simboliza¢des e relagdes com as pessoas € com o
mundo, enquanto sujeito autonomo, fortalecido e com consciéncia de seu valor.
Enfim, que possa ter a oportunidade de ressignificar a violéncia sofrida e desenvolver

suas potencialidades para ser feliz.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

“Eu ndo sei dizer nada por dizer, entdo eu escuto.

Se vocé dizer tudo que quiser, entdo eu escuto. Fala!
Se eu ndo entender, ndo vou responder

Entdo eu escuto

Eu s6 vou falar na hora de falar

Entdo eu escuto. Fala!”

” (Grupo Secos ¢ Molhados, na musica Fala, 1973)

A analise e compreensdo do sentido e do significado da escuta de criancas e
adolescentes ¢ um desafio ainda presente na contemporaneidade, apesar de todos os
avancos conquistados nos 32 anos de implantagio do ECA e das normativas
complementares, tendo por pardmetro a doutrina de protecdo integral. Esse desafio se faz
presente na cotidianidade das familias, da sociedade, dos gestores, dos conselhos e entre
os profissionais executores dos servigos que materializam as politicas publicas de
protecao dos direitos humanos.

A Lei 13.431/2017 e o Decreto 9.603/2018 vém de encontro a avaliagdes ¢
demandas, que mesmo diante dos avangos galgados nesse periodo, o SGDCA ainda nio
estd constituido e funcionando de forma a ndo revitimizar criangas e adolescentes vitimas
ou testemunhas de violéncia, ou seja, ndo opera de forma cuidadora, articulada,
complementar, harmdnica e célere.

As andlises e reflexdes proporcionadas pelos resultados obtidos na presente
pesquisa, a partir dos contetidos das entrevistas, da analise documental, da observagao
ndo participante nos espacos de articulagdo e das leituras, ofereceram um panorama de
como as criangas ¢ adolescentes vitimas de violéncia sexual vém sendo atendidas e
escutadas no territério pesquisado, mas também fornece uma visdo mais ampla do
municipio do Recife, dada a convergéncia das informagdes obtidas nos dados coletados.

Vale salientar, inicialmente, a importancia dos relatos aqui registrados pelos
profissionais participantes da pesquisa, que trouxeram profundas reflexdes acerca da
visdo de crianga e de adolescente, da atencdo que deve ser ofertada, do papel do
profissional e seus desafios na atuagao cotidiana, o que certamente muito contribuird com
a implantagdo da lei no municipio.

A pretensdo desta pesquisa ndo foi trazer um panorama estatico, nem conclusivo,
haja vista ser uma tematica em profusdo dentro do SGDCA, cuja construcdo desafia

sobremaneira os Conselhos de Direitos da Crianca e do Adolescente e os gestores
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municipais, envolvendo todo sistema de protecdo nos eixos da promogdo, defesa e
controle social, considerando que a Lei e o Decreto propdem estratégicas que interferem
na pratica dos profissionais e no papel das instituigdes que atuam na prote¢ao dos direitos
de criangas e adolescentes, exigindo abertura, didlogo e, em alguns casos, reestruturacao
do servigo ou mesmo indicagdo de reformulacdo na propria Lei.

Os resultados demonstraram, primeiramente, um atraso do municipio do Recife
na implantacdo da Lei 13.431/2017 que deveria ter ocorrido desde 2018, tendo o
COMDICA tomado as primeiras iniciativas a partir da provocacdo do Ministério Publico
em 2019, constituindo o Comité de Gestdo Colegiada em 2020 e deliberado pela
Resolucao 20/COMDICA de criagdo do mesmo, em maio/2021.

Embora a partir da resolucdo o municipio tenha iniciado e dados passos largos na
realizagdo das etapas iniciais, a partir da composi¢ao do Comité de Gestdo Colegiada, a
realizacdo do diagndstico da rede de protecdo e o alinhamento dos fluxos entre varios
segmentos que compdem a mesma, o processo ainda ndo foi concluido no decorrer dessa
pesquisa, faltando a conclusdo do estabelecimento e pactuagdo dos fluxos operacionais
sistémicos e o protocolo unificado de atendimento integrado com todos os segmentos;
além das etapas posteriores, que ¢ a formacao dos atores estratégicos do SGDCA para
implementagdo do novo fluxo e do protocolo e, finalmente, a implantacdo de um modelo
de gestdo para o Comité de Gestdo Colegiada e um sistema de monitoramento das acdes.

A observacdo e andlise desta construcdo que envolve segmentos da promogao,
prote¢do e da responsabilizacdo traz algumas indagagdes do porqué da morosidade do
processo no municipio do Recife, cujo historico relata uma pratica aguerrida e
protagonica no Pais? Algumas possiveis causas merecem aprofundamento, entre elas, o
fato de o processo ter sido deflagrado em plena Pandemia do Covid 19, obrigando a
realizagdo das oficinas e encontros a distancia, por meio virtual, além de ter exigido a
priorizacdo das agdes de satide em varios setores; a pouca abertura, sobretudo no Sistema
de Seguranca e Justica em estar participando das agdes e a resisténcia em alterar algumas
de suas praticas. Ainda pode se configurar como causa um certo esvaziamento do Comité
em decorréncia de mudanga na gestdo municipal, ocorrida em 2020, que gerou troca nas
representacdes do poder publico, incluindo em parte do pleno do COMDICA,
ocasionando descontinuidade no acompanhamento, além de indefini¢des na Coordenacgio
executiva do Comité, deixando um vazio em varios momentos.

Quanto ao estado da arte encontrado no acolhimento e na escuta de criangas e

adolescentes vitimas de violéncia sexual, h4 um consenso entre os profissionais
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entrevistados na visdo da crianca e do adolescente como ser integral, em desenvolvimento
e sujeito de direitos, cuja fala necessita de uma atengdo especial. Todos os segmentos
apontam a fala da crianca e do adolescente como importante, trazendo o respeito, o olhar
cuidadoso, o estabelecimento da confianga, a atencdo a fala e aos sinais transmitidos,
quando nomeiam o que facilita a escuta.

No entanto, alguns desafios importantes foram percebidos, demonstrando que nao
¢ a existéncia de uma rede robusta, com um historico de engajamento, de reconhecimento
e luta pelos direitos de criangas e adolescentes que garante a ndo revitimizacao destes. A
cidade do Recife, conta com um modelo de gestao articulada (GTs de Risco), mas ainda
se depara com significativos embates internos nos 6rgaos e entre os segmentos da rede,
que travam alguns avancos fundamentais propostos pela Lei da escuta protegida, na
direcdo da plena garantia dos direitos, sobretudo quando nos referimos a escuta
especializada de criangas e adolescentes vitimas de violéncias.

O respeito e o cuidado no acolhimento, a partir de uma revelacdo de violéncia,
seja espontanea, por estimulo do adulto ou mesmo na situacdo de denuncia, sdo
reconhecidos como importantes e de muita delicadeza, mas ndo fica claro como a escuta
¢ realizada e os profissionais ndo se veem realizando a escuta especializada, inexistindo
protocolos e fluxos seguido pelos 6rgaos da rede de protegao.

A despeito dos segmentos entrevistados ndo se percebem responsaveis pela escuta
especializada, por outro lado, alguns apontam a DPCA como responsavel, tendo em vista
que a mesma se autodeclara executora dessa escuta no estado de Pernambuco,
contradizendo-se com o que prescreve a § 3, do Art. 20, da Lei 13.431/2017, que explicita
seu papel no depoimento especial. No entanto, cabe salientar que a DPCA também se
fundamenta no Art. 19, do Decreto 9.603/2018, que afirma ser a escuta especializada “o
procedimento realizado pelos 6rgdos da rede de protecdo nos campos da educagdo, da
saude, da assisténcia social, da seguranca publica e dos direitos humanos”, trazendo a
seguranga publica como 6rgao da rede também responsavel pela escuta especializada, o
que demonstra contradi¢des nas normativas.

A negativa dos demais 6rgaos em aceitar seu papel na escuta especializada pode
ser ocasionada pelo desconhecimento da Lei e do Decreto, pela resisténcia em reconhecer
a escuta especializada como parte do atendimento que realizam ou mesmo a pouca clareza
oferecida pelos textos dessas normativas, como citado no Capitulo 11, do presente estudo.

Dessa forma, o fato de o Decreto citar a seguranga publica como /dcus da escuta

especializada tem gerado dificuldades no municipio do Recife, com a DPCA se
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considerando o 6rgdo responsavel pela escuta especializada e ndo pelo depoimento
especial. Esses impasses na Lei tém gerado entraves, resultando em dificuldades de
didlogo entre os o0rgdos da rede de protecao, desfavorecendo a delimitagdo dos papéis,
dos fluxos e dos protocolos.

Nesse sentido, embora os entrevistados ndo tenham se reconhecido no papel de
escutadores de criangas e adolescentes em situag¢ao de violéncia sexual, com exce¢ao dos
profissionais da educag@o, que assumiram ouvirem criangas e adolescentes na revelagao
espontanea ou estimulada e os do CERCCA, que realizam a escuta terapéutica, os
profissionais expressaram avango no cuidado com a escuta de criangas e adolescentes,
realizando-a em local reservado, discreto e confortavel.

Torna-se, portanto, imprescindivel a rede de protecdo do municipio do Recife
avancar no estabelecimento de parametros que norteiem e municiem os profissionais dos
orgdos para atuarem de forma adequada, ndo sendo omissos ou revitimizantes diante de
um relato de uma crianga ou adolescente vitima, especialmente da violéncia sexual.

No que diz respeito a quantidade de vezes que as criangas e os adolescentes sao
ouvidos, o confronto com as informagdes coletadas demonstrou que as criangas e os
adolescentes ainda sdo ouvidos mais de uma vez na rede de protecdo do Recife, que
somado ao depoimento especial, faz com que tenham que falar da violéncia um ntimero
maior de vezes do que o prescrito pela Lei, somando-se a morosidade no acesso a alguns
dos servigos e no processo judicial.

Também desafia a rede de protecdo do Recife a articulacdo e a compreensao dos
papéis entre os Orgdos que a compde. Aparecem sobremaneira na educagdo, onde os
entrevistados ndo se veem e ndo se articulam com a rede de protecao, permanecendo ainda
na cultura da escola como espaco pouco articulado para fora de seus muros.

A formacdo para a escuta especializacdo ¢ uma das indicagdes do decreto
9.603/2018, no Art. 27, e ainda desafia a rede de protegdo do municipio do Recife. E um
passo fundamental na qualificacdo da escuta de criangas e adolescentes e precisa
transcender aos procedimentos técnicos que, embora importantes, ndo garantem aspectos
fundamentais a um bom ouvinte, sobretudo porque ¢ uma tematica muito sensivel e
complexa. Alguns profissionais expuseram que a violéncia sexual ¢ um tema que mexe
com o psiquico e o emocional, sobretudo quando se confrontam com um ato considerado
tao hediondo, praticado contra uma crianga.

E preciso a compreensdo de que a escuta especializada pode ocorrer em qualquer

uma das instituicdes que compde a rede de protecdo e deve ser realizada em ambiente
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amigavel, com um olhar com lentes sensiveis e agugadas o suficiente para perceber além
das palavras e do siléncio. A percep¢do que enxerga o ainda invisivel e ouve o ainda nio
dito, deve se transformar num acolhimento caloroso, como reconhecido pelos
entrevistados, estabelecendo empatia e confianga, por meio de uma comunica¢do numa
linguagem que considere o jeito de falar da crianga, seu tempo e os termos utilizados, de
forma natural e acessivel, possibilitando a identificagdo, compreensdo e protecao da

crianca e do adolescente.

Qual a postura ética profissional e como estabelecer pardmetros comuns e ao
mesmo tempo especificos nas e entre as instituigdes que compdem a rede de protegdo,
que possibilite a escuta necessaria, sem carater invasivo, sem forgar e expor a crianca a
repeticdo de seu relato?

Faz-se necessario a delimitagdo dos parametros para o conteudo da escuta de uma
crianga ou adolescente, por meio de elementos que ndo apenas oferecam scripts para a
atuacdo, mas possam atuar nos principios e fundamentos da escuta de criangas e
adolescentes, considerando seu processo de desenvolvimento, sua capacidade de
compreensao e sua subjetividade.

Sentindo essa necessidade, a autora procura, apresenta uma despretensiosa
contribuicdo, expondo alguns elementos que julga pertinentes no apoio ao
estabelecimento de pardmetros para a escuta especializada de criangas e adolescentes nos
orgdos da rede de protecdo, sem o intuito de estabelecer uma abordagem em profundidade
¢ nem conclusiva, mas, baseando-se nos relatos dos entrevistados e na observagao dos
orgdos, apresenta algumas reflexdes que ajudem a pensar a natureza da escuta de
criancas e adolescentes e o papel do profissional/escutador, visando futuras produgdes
académicas, tendo em vista a complexidade e a interdisciplinaridade necesséarias a
compreensdo e ado¢do de novas praticas humanizadoras na escuta de criangas e
adolescentes.

Compreende que o encontro de um adulto/ouvinte com uma crianga ou um
adolescente que se comunica, ¢ um momento que transborda de sentidos e significados,
por envolver dois seres com expectativas, sentimentos, visdes de mundo, historias de vida
e emogoes diferentes, cuja diversidade e singularidade, tornam-se incomensuraveis,
diante da ilimitada capacidade humana de se forjar em seu desenvolvimento e
amadurecimento.

Quando esse momento acontece com uma crianga ou adolescente vitima de
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violéncia sexual, com uma carga tdo pesada de sofrimento, muitas vezes silenciada pelo
trauma e pelo medo, com um adulto, com percepcdes, sentimentos e formagdo distinta,
carregando, muitas vezes, tabus, preconceitos e também traumas, somente por meio da
sincera abertura ao outro e ao didlogo, o encontro acontecera. Aliar esses dois sujeitos no
encontro, eis o desafio da escuta especializada.

Marcou na maioria das falas, o qudo dificil ¢ lidar com a tematica da violéncia
sexual contra uma crianga e um adolescente, enquanto fendmeno complexo e que envolve
a sexualidade, muitas vezes pouco aprofundada na vida dos ouvintes, somando-se o peso
de uma sociedade adultocéntrica, autoritaria, patriarcal, machista, carregada de
preconceitos, que nao aborda a tematica ou a faz de maneira estigmatizada na familia, nas
relagdes sociais e na formagao dos profissionais, infringindo sempre arestas limitantes da
carga historica de nossa sociedade.

Nesse sentido, sugere-se o arcabougo dos principios e a pratica da Comunicacao
ndo-violenta - CNV, criada por Marshall B. Rosenberg, como possivel caminho
metodologico a ser aprofundado em futuras pesquisas, na perspectiva de buscar caminhos
humanizadores no atendimento e escuta de criangas e adolescentes em situacdo de
violéncia sexual.

A referéncia a essa possibilidade, dar-se pela compreensdo de que, a parte a
necessidade do estabelecimento de protocolos minimos iniciais para a escuta
especializada, tendo em vista que, diferente do depoimento especial, ainda ndo existem
parametros comuns elaborados. Por sua natureza e particularidade, a escuta especializada
ndo pode se restringir, a scripts iniciais, embora os mesmos sejam importantes e auxiliem
a introducdo da escuta, mas, a depender da natureza da institui¢do e do papel a ser
desempenhado na protecdo da crianca e do adolescente, os profissionais carecem de
conhecimentos que permitam a continuidade do atendimento de forma ndo revitimizante
em todos os setores da instituicao, possibilitando um transito leve e cuidadoso da crianga
e do adolescente nos varios servigos que lhes sejam indicados, seja na educagdo, saude,
assisténcia social, entre outros.

Nesse sentido, a CNV  oferece uma contribuigdo a essa pratica, por oferecer uma
metodologia baseada fundamentalmente em como me expresso € como escuto, tendo em
vista um acolhimento compassivo, pautado em principios € que ajudam a reconhecer o
quanto somos influenciados por uma cultura violenta, que se expressa, muitas vezes, na
nossa atencdo, nos gestos e nas palavras, de forma subliminar e inconsciente para a

maioria das pessoas, fazendo com que se perpetuem relacionamentos com expressoes,
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atitudes e falas violentas, sem a devida percep¢ao do mal que fazem.

Como dito anteriormente, as contribuigdes presentes nessa pesquisa nao
pretendem se configurar em uma resposta ou caminho unico na construcdo da escuta
especializada de criangas e adolescentes em situacdo de violéncia sexual, mas, para além
desse vigoroso desafio, ainda enfrentado pela rede de protecdo do municipio do Recife,
que se possa desconstruir modelos cristalizados de praticas, fluxos e protocolos que, em
meio aos avangos conquistados, merecem uma revisitacdo e, com coragem, investir na
quebra de paradigmas, muitas vezes fortalecem egos, modelos institucionais rigidos e
praticas revitimizantes.

A pesquisadora, conclui esse estudo com sentimento de muito a ser construido,
mas que o SGDCA estd a caminho. E, ademais os resultados obtidos e os caminhos
propostos, outras trilhas podem ser desenhadas nessa trajetoria que, sem davida, ¢ o
mais valoroso desafio desde a aprovagdo e implantacdo do ECA, pois propde e
significa transformar os operadores da rede de protecdo, transformar em sua esséncia,
enquanto seres humanos e em sua relagdo com esse ser precioso, em construgao, mas
cujas capacidades, protagonismo e expressividades, entre elas sua fala, precisa ser
acolhida, valorizada, cuidada e protegida, enquanto sujeito de direitos e cidaddao do

presente.
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APENDICE A
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

(PARA MAIORES DE 18 ANOS OU EMANCIPADOS)

Convidamos o (a) Sr.(a) para participar como voluntario (a) da pesquisa ENTRE O
SILENCIO E OS DIREITOS: A escuta de criancas e adolescentes em situacdo de
violéncia sexual como pardmetro na garantia dos direitos humanos, que estd sob a
responsabilidade da pesquisadora Roseane Fatima de Queiroz Morais, com endere¢o na
Rua Coronel Joaquim Inécio, n® 44, Vila Popular/Olinda. CEP. 53.230-140 — Telefone:
81 99685-2246 e e-mail: rosemoraisdcl@hotmail.com, para contato do pesquisador
responsavel (inclusive ligagdes a cobrar).

Esta estd sob a orientacdo da Profa. Maria Jos¢ de Matos Luna -Telefone: 81
99184-4344, e-mail: mjmatosluna@gmail.com e coorientagdo da Profa. Yumara Lucia
Vasconcelos - Telefone: 81 98158-4455, e-mail: yumaravasconcelos@gmail.com.

Todas as suas duvidas podem ser esclarecidas com o responsdvel por esta
pesquisa. Apenas quando todos os esclarecimentos forem dados e vocé concorde com a
realizagdo do estudo, pedimos que rubrique as folhas e assine ao final deste documento,
que estd em duas vias. Uma via lhe serd entregue e a outra ficard com o pesquisador

responsavel.

Vocé estara livre para decidir participar ou recusar-se. Caso ndo aceite participar,
ndo havera nenhum problema, desistir ¢ um direito seu, bem como seré possivel retirar o
consentimento em qualquer fase da pesquisa, também sem nenhuma penalidade.

INFORMACOES SOBRE A PESQUISA:

Descricio da pesquisa: Esta pesquisa tem por objetivo identificar os principios, praticas
e procedimentos adotados pelos 6rgaos da rede de protecao junto a criangas e adolescentes
na identificagdo, revelacao, escuta, acolhimento e notificagdo da violéncia sexual, tendo
em vista a garantia dos direitos humanos destas enquanto sujeitos sociais.

Justifica-se pela importancia e pertinéncia do estudo no campo dos direitos humanos de
criancas e adolescentes, por se tratar de um tema inovador e que ainda desafia e provoca
polémicas entre os atores sociais. Retine duas temdticas que instigam e suscitam caminhos
novos para velhos problemas — a violéncia sexual e a escuta de criangas e adolescentes.
Parte do pressuposto de que, ademais a implementacdo de um novo paradigma, que
considera as criangas e os adolescentes sujeitos de direitos, com voz e direito a serem
ouvidos, ainda persiste uma cultura que considera o adulto o unico portador do
conhecimento e da verdade, alijando-os a condi¢do de ser fragil, dependente e sem
vontade propria.



197

Propde um estudo acerca dos principios e praticas presentes na escuta de criangas e
adolescentes vitimas de violéncia sexual nos diversos 6rgdos que compdem a rede de
protecdo da cidade do Recife, elegendo a Regido Politico Administrativa - RPA 03B,
constituida por bairros muito populosos da zona norte da cidade, lancando luz nas
posturas, conteudos, metodologias e instrumentos presentes nessa escuta e na integracao
deste fluxo de atendimento especializado, numa perspectiva sistémica, de forma a avaliar
a qualidade dessa escuta e dos possiveis caminhos para sua qualificacdo e protecdo da
crianga e o adolescente. A coleta serd realizada em entrevista individual pré-agendada,
em uma Unica visita em seu local de atuag¢@o ou por modo virtual e demandara um tempo
médio de uma hora por aplicagdo. As questdes suscitadas na entrevista serdo referentes a
pratica do entrevistado com respeito a escuta das criancas e adolescentes nos processos
de identificacdo, revelacdo, acolhimento e notificacdo da violéncia sexual cometidas
contra elas.

Riscos: como a pesquisa esta sendo realizada com os profissionais que atuam junto a
criangas e adolescentes e ndo junto as vitimas da violéncia e as questdes da entrevista ndo
suscitam informagdes pessoais, avalia-se pouca probabilidade de risco aos entrevistados,
que serdo informados com brevidade do tema e conteudo a serem tratados pela
entrevistadora.

Contudo, alguns profissionais podem ter tido uma experiéncia dolorosa ao ouvir os relatos
de criancgas e adolescentes vitimas de violéncia. Para esses casos, as respostas solicitas na
entrevista podem suscitar algum sofrimento. Neste sentido, foram tomadas precaugdes
ético-metodologicas para evitar e atenuar os potenciais riscos. Todos os participantes
foram informados que, caso ocorresse algum desconforto psicolégico, a entrevista seria
interrompida ou cancelada e os mesmos seriam encaminhamento para atendimento
emergencial em alguma das unidades de saude da cidade.

Beneficios: Os conteudos suscitados pelas questdes apresentadas na pesquisa podem
contribuir com a reflexdo sobre a pratica e, consequentemente, com a qualificagdo dos
profissionais e da escuta das criangas e adolescentes. Ademais, a pesquisa oferece uma
contribuicdo a area da infincia, trazendo a foco um problema de grave repercussio
pessoal e social e cujas alternativas criadas ainda desafiam a rede de prote¢do. Langa luz
a fala das criangas e as novas abordagens no ambito do atendimento especializado,
avancando na dire¢do dos novos paradigmas na prote¢do dos direitos humanos das
criangas e adolescentes.

Esclarecemos que os participantes dessa pesquisa tém plena liberdade de se recusar a
participar do estudo e que esta decisdo ndo acarretard penalizagdo por parte dos
pesquisadores. Todas as informagdes desta pesquisa serdo confidenciais e serdo
divulgadas apenas em eventos ou publicagdes cientificas, ndo havendo identificacdo dos
voluntérios, a ndo ser entre os responsaveis pelo estudo, sendo assegurado o sigilo sobre
a sua participagdo. Os dados coletados nesta pesquisa (gravagdes, entrevistas), ficardo
armazenados no computador pessoal, sob a responsabilidade da pesquisadora Roseane
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Fatima de Queiroz Morais, na Rua Coronel Joaquim Indcio, n° 44, Vila Popular/Olinda,
CEP. 53.230-140, pelo periodo minimo de 5 anos.

Nada lhe serd pago e nem serd cobrado para participar desta pesquisa, pois a aceitacdo ¢
voluntaria, mas fica também garantida a indenizacdo em casos de danos,
comprovadamente decorrentes da participag@o na pesquisa, conforme decisdo judicial ou
extrajudicial.

Em caso de duvidas relacionadas aos aspectos éticos deste estudo, voc€ podera consultar
o Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da UFPE no enderego:
(Avenida da Engenharia s/n — 1° Andar, sala 4 - Cidade Universitaria, Recife-PE, CEP:
50740-600, Tel.: (81) 2126.8588 — e-mail: cepccs@ufpe.br).

(assinatura do pesquisador)

CONSENTIMENTO DA PARTICIPACAO DA PESSOA COMO VOLUNTARIO
(A)

Eu, o CPF b
abaixo assinado, apds a leitura (ou a escuta da leitura) deste documento e de ter tido a

oportunidade de conversar e ter esclarecido as minhas davidas com o pesquisador
responsavel, concordo em participar da pesquisa ENTRE O SILENCIO E OS
DIREITOS: A escuta de criancas e adolescentes em situagcdo de violéncia sexual como
pardmetro na garantia dos direitos humanos, como voluntario (a). Fui devidamente
informado (a) e esclarecido (a) pelo(a) pesquisador (a) sobre a pesquisa, os procedimentos
nela envolvidos, assim como os possiveis riscos € beneficios decorrentes de minha
participagdo. Foi-me garantido que posso retirar 0 meu consentimento a qualquer
momento, sem que isto leve a qualquer penalidade.

Recife
Assinatura do participante:

Presenciamos a solicitacdo de consentimento, esclarecimentos sobre a pesquisa
e o aceite do voluntirio em participar. (02 testemunhas ndo ligadas a equipe de
pesquisadores):

Nome: Nome:

Assinatura: Assinatura:
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APENDICE B

PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM DIREITOS HUMANOS
ENTREVISTA®!
A presente entrevista objetiva coletar informagdes junto aos 6rgaos que compdem
a rede de protecdo social aos direitos das criangas e adolescentes, na cidade do Recife,
com foco na Regido Politico Administrativa - RPA 3b, sobre a atuag¢@o dos profissionais
no atendimento a criancas e adolescentes vitimas de violéncia sexual. As informagdes
registradas serdo mantidas em sigilo e servirdo ao uso exclusivo da pesquisadora

responsavel.

DADOS DE IDENTIFICACAO:

ENTREVISTADO(A):

Nome (ou pseuddnimo):

Idade: Género: ( )F; ( )M; ( )ndo
informar.

Grau de escolaridade: Profissao:
Cargo/funcao:

Tempo de atuagdo: No caso do Conselho Tutelar,
mencionar o mandato:

INSTITUICAO:

Nome:

Endereco:

Telefone: E-mail:

Territorio coberto pelos servigos da instituigao:

Tipo de atendimento prestado pela institui¢ao:

51 0 presente questionario contou com a contribui¢io do sistema de informagio do Centro 18 de maio.
Brasilia/DF. https://protecaoemrede.indica.org.br/forms/treatments/bhKrjOVT6eyT4ti
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ATUACAO: Periodo: 2018-2019

1.IDENTIFICACAO/ACOLHIMENTO/ REGISTRO DOS CASOS DE
VIOLENCIA SEXUAL:

1.1-Em sua experiéncia, os encaminhamentos dos casos de violéncia sexual, tém ocorrido

com mais frequéncia via: () 6rgdo publico; ( ) demanda espontinea (familia)

1.2-No caso de orgio publico, enumere na ordem crescente a partir do 6rgdo que envia
maior numero de demandas:
) Escola;

) Saude. Especifique:

) Assisténcia Social. Especifique:

) Via notificacdo, sendo feita averiguacao;

~ N SN N~

) Dentincia anonima. Especifique o sistema:

() outras formas

1.3- Em sua experiéncia, quem tem acompanhado mais frequentemente a
crianca/adolescente nas situacdes de notificagdo da violéncia?

) A familia. Especificar membro:

) A escola notifica, mas a crianca ¢ trazida por membro da familia;

) Trazida pela escola. Especificar acompanhante:

) Trazida pelo/a professor/a por suspeitar da violagdo, mesmo sem a revelagao;

) Por vizinhos;

(
(
(
(
(
(

) outros. Especificar:

1.4- Sobre o registro dos casos — ha casos de violéncia sexual contra criangas e

adolescentes identificados por este 6rgao? ( )SIM; ( ) NAO

1.5- Pode informar quantos casos de violéncia sexual contra criangas e adolescentes foram

identificados por este 6rgdo no periodo de 2018 ¢ 2019? () SIM ( ) NAO
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1.6- Caso positivo, quantos casos foram registrados entre 2018-2019?

1.7- E possivel quantificar os nimeros de criangas/adolescentes por género?

Feminino: Masculino :

1.8- Enumere qual a faixa etaria com maior frequéncia:

( )0aSanos; ( )6a9 anos; () 10a 14 anos; ( ) 15al8anos.
1.9- Enumere qual o tipo de violéncia sexual mais frequente:
) Abuso;

) Exploracao sexual;

(

(

() Pornografia infantil;

() Tréfico para fins de exploragdo sexual,
(

) Turismo com motivagdo sexual.

1.10- Como o caso ¢ registrado no 6rgao?

2. REVELACAO DAS SITUACOES DE VIOLENCIA SEXUAL:

2.1- Dos casos de violéncia sexual contra criangas e adolescentes identificados pelo
orgdo, em que contexto a revelacdo acontece com maior frequéncia?

() A crianca/adolescente revela espontaneamente;

() Junto a membro da familia.

Qual?
() Por meio de conversa provocada pelo profissional.
Qual?

() Por um colega/amigo para o qual a mesma revelou;

() outras formas:
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2.2-Na sua opinido, o que facilitou a identificacdo/revelagdo da situagdo de violéncia

sexual?

2.3-0 que dificultou a identificacdo/revelagao?

3. ESCUTA DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE:
3.1- Este orgdo tem feito a escuta de criancas/adolescentes em situacdo de violéncia
sexual?

( )SIM (  )NAO

3.2- Em caso positivo, quem tem feito a escuta da crianga/adolescente?

3.3-Existe sala especifica para a escuta da crianca e do adolescente?

( )SIM; ( )NAO

3.4- Descreva o ambiente onde as criangas/adolescentes sdo ouvidos:

3.5-Descreva como geralmente tem sido feita a abordagem/interven¢ao junto a crianga e

ao adolescente vitimas de violéncia sexual.
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3.6- Existe algum protocolo seguido pela instituicdo para a escuta da crianca ou do

adolescente? ( )SIM; ( )NAO.

3.7- Caso a resposta tenha sido positiva, pode descrever os procedimentos adotados?

3.8- Existem perguntas pré-estabelecidas? () SIM; () NAO.

3.9- Caso a resposta tenha sido positiva a questdo 3.8, pode fornecer as perguntas que tem

feito as criancas/adolescentes vitimas de violéncia sexual?

3.10- Em sua experiéncia, vocé se reporta a outro(s) profissionais no 6érgdo em que atua
durante a escuta da crianga/adolescente?

( )SIM; ( )NAO

3.11- Em caso de resposta positiva, para qual(is) profissional (is)?

3.12- A crianga precisou falar sobre a violéncia sofrida alguma vez mais na instituicao?

() SIM; ( )NAO

3.13- Em caso positivo, quantas vezes € porqué?
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3.14- O que voce considera importante na escuta das criangas e adolescentes vitimas de

violéncia sexual?

3.15-Tendo por base sua experiéncia na escuta da crianca/adolescente em situacdo de

violéncia sexual, o que vocé identifica que facilita a escuta?

3.16- Na sua experiéncia, algo dificulta a escuta de uma crianca ou o adolescente?

( )SIM; ( )NAO

3.17- Em caso positivo, o que dificulta?

3.18-Vocé tem conhecimento de alguma norma/lei que oriente o como atuar nos casos de

violéncia sexual contra criangas e adolescentes? ( ) SIM; () NAO

3.19-Caso a resposta tenha sido positiva, cite as normativas:

3.20- Ainda em caso de resposta positiva a questao 3.18, em que medida essas orientagdes

tém contribuido para sua atuagao junto a crianca e ao adolescente?
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3.21- Caso a resposta seja negativa a questdo 3.18 e com base em sua experiéncia, o que
vocé considera que deveriam conter as orientagdes e procedimentos para o atendimento

a vitima de violéncia sexual, considerando a sua prote¢ao integral?

4-A NOTIFICACAO DAS SITUACOES DE VIOLENCIA:

4.1- Quais sdo os procedimentos posteriores a escuta da crianca e do adolescente em

situacdo de violéncia sexual?

4.2- A situagdo foi comunicada/notificada a outro(s) 6rgdos (autoridades)?

() SIM; ( )NAO

4.3- Em caso positivo, para qual(is) 6rgao (s)?

4.4-A notificagao foi realizada de forma anénima ou identificada?

() Anonima () Identificada

4.5- Como foi realizada a notificagdo?

() Por escrito; () Por telefone para o 6rgdo; () Por e-mail;
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() Presencial no 6rgao; ( ) Disque 100.

() Outras:

4.6- Quais as estratégias foram adotadas para a protecdo da crianca ou do adolescente?

4.7-A crianga/adolescente geralmente ¢ encaminhada (enumerar por ordem de
encaminhamento):

() Rede de saude. Que servico (s)?

) Centro de Referéncia da Assisténcia Social (CRAS).

) Centro de Referéncia Especializada da Assisténcia Social (CREAS).

) Policia civil — Geréncia de Policia da Crianga e do Adolescente (GPCA).
) Ministério Publico.

) Poder Judiciério.

N N e e

) outros. Especificar:

4.8-Como vocé avalia a atuacdo da autoridade que recebe a notificacdo?

4.9-A instituicdo deu continuidade ao acompanhamento a crianga, ao adolescente e sua
familia apds a notificacdo?

() SIM; ( )NAO

4.10-Em caso de resposta positiva a questdo 4.8, descreva como deu continuidade ao

acompanhamento:
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4.11-Em caso de resposta negativa a questdo 4.8, descreva por qué:

5.A REDE DE PROTECAO:
5.1-A instituicdo atua articulada com outro(s) 6rgao(s)?

( )SIM; ( )NAO

5.2- Caso a resposta seja positiva, quais 6rgaos?

5.3- Caso a resposta tenha sido negativa, por que ndo atua junto a outros 6rgaos?

5.4-Tem conhecimento da existéncia de algum fluxo de atendimento seguido pelos 6rgaos
nos encaminhamentos referentes a protecao as vitimas de violéncia sexual?

() SIM; ( )NAO

5.5- Caso a resposta tenha sido positiva a questao 5.4, este 6rgdo tem atuado dentro do

fluxo de atendimento? () SIM; ( )NAO

5.6- Respondendo afirmativamente a questdo 5.4, descreva o caminho percorrido nos

encaminhamentos referentes a protecao as vitimas de violéncia sexual.
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5.7- Caso a resposta tenha sido negativa, ao que atribui a ndo participacdo do 6rgao no

fluxo no atendimento as vitimas de violéncia sexual?

5.8-Vocé tem conhecimento de outros Orgdos que também escutam as criancas e

adolescentes, tendo em vista a protecao de seus direitos? () SIM; ( )NAO

5.9- Caso a resposta tenha sido positiva, quais sao esses 0rgaos?

5.10-Na sua opinido e experiéncia, o que diferencia a escuta realizada por cada um desses

orgaos?

5.11- Como avalia a escuta das criancas e adolescentes na rede de protecao?
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6. FORMACAO DOS PROFISSIONAIS PARA A ESCUTA ESPECIALIZADA:

6.1-Vocé ja participou de formagdo especifica na tematica de enfrentamento a violéncia

sexual contra criangas e adolescentes? () SIM; () NAO

6.2- Caso a resposta tenha sido positiva, que temas forma abordados?

6.3-Quantas horas de capacitagio participou?

6.4- Ja participou ou participa de supervisdo/orientacdo sistematica para 0s
procedimentos a serem efetivados nos casos de suspeita ou identificacdo de violéncia

sexual contra criangas e adolescentes? () SIM; () NAO

6.5- Vocé ja participou de alguma formagdo para a escuta especializada de criangas e

adolescentes em situagdo de violéncia? () SIM; () NAO

6.6- Qual foi a carga horaria?

6.7- Que institui¢do ministrou a formagao?

6.8-Em caso de resposta positiva a questdo 6.6, no que considera que a formacao
favoreceu a escuta que realiza/realizou do relato de criancas e adolescentes vitimas de

violéncia sexual?

6.9-A escuta de criangas e adolescentes tem lhe proporcionado algum aprendizado?

() SIM; ( )NAO
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6.10- Poderia compartilhar algumas dessas ligdes?

6.11-Na sua opinido, quais os desafios ainda enfrentados pela institui¢do na escuta de

criangas e adolescentes em situacdo de violéncia sexual?

6.12- Que recomendagdes vocé daria no sentido de qualificar a escuta de criangas e

adolescentes vitimas de violéncia sexual?

Recife de de
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ANEXO 01




CARTA DE ANUENCIA
(Elaborado de acordo com a Resolucio 466/2012 — CNS/CONEF)

Aceilo a mestranda Sra. ROSEANE FATIMA DE QUEIROZ MORAIS, do Programa
de Pos-Graduagio em Direitos Humanos da Universidade Federal de Pemambuco,
para desenvelver a pesquisa intitulada “Entre o siléincio e os direitos: a escuta de
criangas e adolescenles vilimas de violéncia sexual como parametro na
garantia dos direitos humanos”, sob a orieitagio da professora Dra. Marla José
Matos Luna. Ciente dos objetivos e da metodologia da pesquisa acima citada,
concedo a anuéncia para seu desenvolvimento, desde que sejam assegurados os
seguintes requisitos: o cumprimento das determinagdes éticas da Resolugdo n®
466/2012 CMS/CONEP; a garantia de solicitar e receber esclarecimentos antes,
durante e depois do desenvolvimenio da pesquisa e a auséncia de despesas para
esla inslituicao que seja decorrenle da participagao dessa pesquisa. No caso do nao
cumprimento dos itens acima, com a liberdade de retirar minha anuéncia a qualquer

momento da pesquisa sem penalizagao alguma.

Recife, 04 de margo de 2020.

’MAF{II! COSTA

Diretora Executiva de Geslio da Rede
Matricula n® 98.979-9

fa n® 02/2020 — GEA

Curtn do Arngn

E-PE-FO

CAIS DO APCLD, 095 42 ANDAR - CEP 65,070 2730 - RECH E: {87) 3925 910
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D VOLT. TRATAT WANDD %) 9

Secretaria de Desenvolvimento Social, Juventude, Politicas sobre Drogas e Direitos Humanos
ia E iva de Assisténcia Social

Geréncia Geral do Suas
Geréncia de Gestao do Trabalho e Educagao Permanente do Suas

CARTA DE ANUENCIA

Declaramos para os devidos fins que, Vanessa Karla Souza Pessoa, matricula n®
93.676-3 - Chefe de Divisao dos CREAS, tem ciéncia e auloriza a aluna Roseane Fatima
de Queiroz Morais — CPF: 280.506 224-87 do Programa de Pos-Graduagao em Direilos
Humanos do Gentro de Artes em Comunicagio da Universidade Federal de Pernambuco
a realizar entrevista com os profissionais da Equipe Téenica do CREAS Espinheiro, com
vista de viabilizar a dissertagao de mestrado intitulado “Entre o Siléncio e os Direitos: a
escuta de criancas e adolescentes vitimas de violéncia sexual como parametro na

garantia dos direitos humanos"”.

A presente anuéncia estd condicionada ao plene cumprimento, da Resolugao
466/2012 e arls. 3°, 4°, 59, 15° 17° 18° 143° e 144° da Lei n° 8069/90, que defende o
sigilo e o segredo de justica e garante a nac utilizagho de informagdes em prejuizo das

pessoas envolvidas nesse trabalho.

Recife, 11 de margo de 2020

" o™ ; e
Vanessa Karla Souza Pe "gg%’* Roseane Fatima de Queiroz Morais
Chefe de Divisao doi®F .,%‘” Aluna
@1“3::-“5@
@ @;@&"
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ANEXO 01 - CARTAS DE ANUENCIA

QO“ - }
‘ n e
“;:’iu—& PREVLILURA DO

conselhotwicliary RIECTEE

Oficio n° 951/2019
CARTA DE ANUENCIA

O CONSELHO TUTELAR DA CIDADE DO RECIFE RPA - 3B, vem
através do Conselheiro Tulelar que o presente subscreve, Declarar para os
devidos fins, que aceltaremos 8 pesquisadora a S/ Roseane Fatlma.de
Queiroz Morais, a desenvolver o seu projeto de pesquisa “Entra o Siléncio e
os Direitos: a escuta de criangas e adalescentes em situagio de violencia
sexual como parimetro na garantia dos direitos humanos”, que esta sob ?
coordenagao/orientagao da Prof. (a) Maria José Malos Luna, cujo objetive &
igentificar os principios, praticas e procedimentos adotados pelos @rgaos da
rede de prolegdo junto a criangas e adolescentes na identificacao, revelagao,
escuta, acolhimento e notificaglo da violéncia sexual, lendo em vista a garantia
dos direitos humanos destas enquanto sujeitos sociais, no Programa de Pos-
Graduagao em Direitos Humanos (PPGDH)

Esta aularizagdo esld condicionada ao cumprimentc da pesquisadora

© aos requisitos das ResolugBes do Conselho Nacional de Salde e suas
complementares, comprometendo-se ulilizar os dados pessoais dos
participanies da pesq exc te para os fins cientificos, mantendo o

sigilo e garanlindo a néo utilizagio das informagoes em prejuizo das pessoas
elou das comunidades.

Antes de iniciar a coleta de dados a pesquisadora devera apresentar a
esta Instituigan o Parecer Consubstanciado devidamente aprovado, emitido por

Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos, eredenciada ao
Sisterna CEP/CONEP.

Recife, 28 de novembro de 2018,
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CARTA D 1A

Declaramos para os devidos fins que, Vanessa Karla Souza Pessoa, matricula n®

93.576-3 - Chefle de Divisfo dos CREAS, lem ciéncia e autorza a aluna Rosaana Fatima
de Queiroz Morais — CPF: 280.506.224-B7 do Programa de Pds-Graduagao erm Direitos
Humanos do Centro de Artas em Comunicagdo da Universidade Federal de Fermamouca
a participar das reunides de GT de Risco da RPA 3, bam como tar acesso a dados de alas
e documentos compartiibados no grupn, com vista de visbilizar a disserlagio de mestrade
intitulado “Entre o Siléncio e os Direltos: a escuta de criancas e adolescentes vitimas
de violéncia sexual como parametro na garantia dos direitos humanos™.

O projeto de pesquisa estd sab a orientagac da Professora Marla José& Luna e a co-
arientagao da'Professora Yumara Licis Vasconcelos.

A presente anuéngia estd condicionada ao plenn cumprimento, da Resolug3o
466/2012 ¢ arts. 39, 4°, §° 15 17° 1B° 143Y e 144° da Lei n® 8069/90, que defende ©
sigilo & o sagredo de justica e garante a nao ulilizaco de informagdées em prejulzo das

pessoas envolvicas nesse trabalho.

Racife, 02 de setembro de 2020

Vanossa Karla Souza !osnua Roseana Fatima de Queirez Morais
Aluna

Chefe de Divlsén da CREAS

as - B

Visualizagdo Pré-visualizagdo Projegao Editar
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Sacrotaria de O Soclal, Politicss sobre Drogas @ Dlielios Humanos
u Iva cla Soclal
Gordncla Goral do Suas
Gerdneln de Gosiio do Trabatho v Educagio Permanents do Suas

CARTA DE ANUENCIA COM AUTORIZAGAD PARA USODE DADOS

Declaramos parm os devidos fins, que aceitaremes a pesguisadors Roscane Fatima
de Queiroz Momis, n desenvolver o seu projeto de pesquisa Entre o siléngio ¢ os direims g csouta
de criangas ¢ ndolescentes em situagho de violéngia sexual come parimetn para & parantis o

direitos humanos, que estd sob o orientagdo do(s) Prot. (a) Maria José de Matos Luna ¢ o e

orientagfio da Profa. Yumam Licin Vasconeelos, cujo abjetive ¢ identificar os praeipios, praticas ¢
procedimentos adotados pelos Grglos da rede de protegho o escuta de criungas @ adolescenies
vitimas de viol®ncia sexual, na identitleagio, revelngio, scolhimento ¢ na notilicagde da violénon
sexunl, tendo @m vista o gorantin dos dircitos humanos Jestas caquanio sujeitos soecisis: mis
reunides do GT de Risco da RFA 3, coordenado por essa Instituigdn, Bem ¢omo cedereimos o acesso
aos dados de (atas e documemps compartilhados no grupe) para sercim wtilizados na melerisla
pesquisa.

Esta sutorizagilo estd condicionadn a0 cumprimento da pesquisndorns aos requisitos
das Resolugoes do Conselho Nacional de Sadde ¢ suns complementares, comprometemdo-se a
mesma ulilizar os dados pessoais dos panticipanles dn pesquisa, exclusivamente para os fins
cientificos, mantendo o sigilo e gorantindo a nfio wtilizaghe dos informagdes em preiiza das

pessons efou dus comunidades.

Artes de iniciar a coleln de dados o pesquisadora deverd apresentar o esta
Institviglo o Parecer Consubstanciado devidamente aprovado, emitida por Comité e Etica em

Pesquisa Envolvendo Seres Humanos, credencindo so Sistema CEP/CONED.

Recife, 02 de setembro de 2020,

Vanessn Karln Souza Pesson

oo

£l oo (= =

Visualizagdo Pré-visualizagao Projecao Editar
movel
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COMDICA

EEERETARIA DI DESINVOLVIMENTO 80CIAL, JUVENTUIOE, POLITICAS BOONE DROGAN E OEEITGT HUMANGA - D0 IS0
Conselho Municipal de Defesa e Premogdo sos Direilos do Clianga & do Adolescento - COMDICA

CARTA DE ANUENCIA COM A UTORIZACAD PARA USO DE DADOS

Declarumos para 05 devidos fins, que aceisremos a pesquisadorn Roseune Fatima de
Queiruz Mormis, s desenvolver o seu projeto de pesquisa Enire o sildncio ¢ os diteifoss i eseuta de
eriangas ¢ ndolescentes em situnglio de viokncia sexual comi purdmetro parn a gurantin dos direitos
hunsnos, que estd sab s orientagdo do (o) Prof, (a) Muris José de Matos Lusa € i co-aricntigio di
Profa, Yumari Lécls Vasconeelow, cuje nbjetiva & identilicar os principios, prilicas e
procedimentos adotados pelos drglos da rede de protegio ma escuta de erinngas ¢ adolescentos
vitimas de violéncia sexual, so identificaglio, revelsgdo, acolkimento ¢ ar natilicagdo dn vaoltncia
sexual, tendo em visin o ganentin dos direitos humanos destas caguanto sujeilas socinis, non
reunifies do Comité de Gestdo Colegisda dn Rede de Cuidado ¢ Prolesio Social de Criungas e
Adolescentes Vitimas ¢ Testemunhas de Violéncia , coordenndo por essa Instituigio, bem comn

cederemos o acesso pos dados de falas ¢ documentos compartilbades pe gropo) para serem

ilizados na referida pesquisa,

Esta autorizagho estd condicionids so cumpnmentn da pesquisadora #os requisitos das
Resolugdes do Conselho Nacional de Suide ¢ suus complementares, comprometendo-se a mesma
uiilizar os dados pessoais dos participantes da pesquisa, exclusivamenie para os fins cientificos,
mantendo o sigilo e garantindo 4 ndo utitizagha das informagdes ¢m prejuizo dis pessols c'ou das

comunidades,

Antes de inictar a coleta de dados o pesquisadors deverd epresentar @ esta [nstituigdo o
Parecer Consubstancindo devidamente aprovado, emitide por Comité de Eiien em Pesquisa
Envolvenda Seres Humanos, credencindo 1o Sistema CEPCONEP

Recife, 02 de setembro de 2026

O NASCIMENTO PESSOA
residente do COMDICA

Tua I José Manano, 228 — ey Vistn - Tel- {RHE) A355 46540155 AS5 355 400

Ernsil: comd <ol 1oy 0o by COMDICA e 18

NS00 - ORI S0 - Resfe - PE
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ANEXO 02 - INSTRUMENTOS UTILIZADOS PELO CERCCA
ACOLHIMENTO DO CERCCA

Data: / /

Nome:

Nome da C/A:




ANEXO 03 - INSTRUMENTOS UTILIZADOS PELO CERCCA

ANAMNESE
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Nome:

Data de nascimento:

Idade:

Sexo:

Estuda atualmente? Série:

Onde?

Enderego residencial:

Endereco cont.:

Fone:

Obs.:

Nome do Pai:

Nome da Mie:

Nome do responsavel:

Idade: Local de trabalho:

Fone:

Genograma:

Encaminhado por:

Atendimentos anteriores? Onde?

Profissional que atendeu:

Outras informagoes:

Como foi a gravidez? Foi desejada? Foi planejada?

Como foi o parto?

Foi amamentado (a)? Se sim, por quanto tempo? Amamentagdo desejada?

Como percebe o desenvolvimento da(o) crianga/adolescente em relagdo as outras?

Dorme bem a noite?

Tem pesadelos?

Range os dentes (bruxismo)?
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Apresenta enurese?

Tem medo de alguma coisa?

Como ¢ o relacionamento com os colegas?

Como ¢ o comportamento na escola?

Descreva a rotina da(o) crianga/adolescente (dia comum na vida dela).

Queixa ou motivo da consulta:

Historico das dificuldades relatadas:

Antecedentes familiares:

Informagdes adicionais:

Aspectos significativos da entrevista:

Encaminhamentos do caso:

DATA: / /

PSICOLOGO / CRP
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ANEXO 04 - INSTRUMENTOS UTILIZADOS PELO CERCCA
ESCUTAS SUBSEQUENTES




ANEXO 05 - INSTRUMENTOS UTILIZADOS PELO CERCCA
ANAMNESE SOCIAL
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CASO DATA PROCESSO
I- IDENTIFICACAO DA CRIANCA/ADOLESCENTE
Nome
Endereco
Ponto de Referéncia
Tel Idade Sexo(M) (F) Escolaridade
Data de Nascimento Naturalidade
11- IDENTIFICACAO DA F AMILIA
MAE
Endereco
Ponto de referéncia Tel.
Raca Idade Religiao escolaridade
Estado civil Local de trabalho
Ocupacao Telefone
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PAI

Endereco

Ponto de referéncia Tel.

Raca Idade Religiao escolaridade
Estado civil Local de trabalho

Ocupacao Telefone

RESPONSAVEL

Endereco

Ponto de referéncia Tel.

Raca Idade Religido escolaridade
Estado civil Local de trabalho

Ocupacao Telefone

III- VIDA ESCOLAR DA CRIANCA/ADOLESCENTE

Escola que freqiienta

Serie Turno
Houve abandono (s) (n) Quando
Motivo do abandono

Repeticdes (s) (n) Quando
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Motivo da repeticdo

Apresenta alguma dificuldade (s) (n)

Area

Iv- SITUACAO SOCIO ECONOMICA E CULTURAL

Posicao C/A na prole

N° irmaos

Irmaos paternos

Irmaos maternos

Com quem reside

N° de pessoas residem

e SITUACAO MEMBROS DA CASA

Nome

Idade

Parentesco

Estada/serie

Trabalho/ocupacio

Renda
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e CONDICOES HABITACIONAIS

- Situagdo Habitacional: ( ) Propria ( ) Alugada ( ) Cedida ( )Invasdo ( ) Financiada
() Outros N° de Cémodos:
- Tipo de Construcgdo: ( ) Alvenaria ( ) Adobe ( )Taipa ( ) Madeira ( ) Outros

- Abastecimento dgua: ( ) Rede Publica ( ) Pogo/Nascente ( ) Outros

- Tratamento dgua: ( ) Filtrada ( ) Fervura ( ) Cloragdo ( ) S/ Tratamento ( ) Outros

- lluminacgdo: ( ) Relogio Proprio () Sem Reldgio () Relogio Comunitario () Lampido
- Escoamento Sanitario: ( ) Rede Publica ( ) Fossa Rudimentar ( ) Fossa Séptica
() Céu Aberto ( ) Outros

- Destino do lixo: ( ) Coletado ( ) Queimado ( ) Enterrado ( ) Céu Aberto ( ) Outros

e LAZER

- Participacdo em grupos: () Comunitarios ( ) Religioso ( ) Escolar ( ) Outros

Outras consideragoes




V- ASPECTOS TOXICOLOGICOS:
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Fazuso de drogas (s) (n) |Tempo de uso Tipo de droga
Fez uso de drogas (s) (n) |Tempo de uso Tipo de droga
Historia de familiares usuarios de drogas (s) (n) |Parentesco

Tempo de uso Tipo de droga

VI- DINAMICA FAMILIAR:

Constituigao da familia

Infancia e adolescéncia da vitima (se foi desejada)

Pais separados (s) (n)

Motivo:

Relacionamento conjugal dos pais
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Relacdo pai/filho

Relag@o mae/filho

Relagdo irmao/irma

Atribuigdes/papeis de cada membro da familia nas tarefas domesticas

Possui avos (s) (n)

Paternos

Maternos

Como se da a relagdo

Quais os costumes e brincadeiras diarias




VII-  QUEIXA PRINCIPAL
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VIII- HISTORICO SOBRE A QUEIXA

Data/Més/Ano em que ocorreu a violéncia

Idade da C/A na época

Como e onde ocorreu a violéncia?

Qual a frequéncia da violéncia?

Quanto tempo durou?

Quando terminou?

Em quais momentos ocorria a violéncia?
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Comportamento da C/A antes da violéncia

Comportamento da C/A durante a violéncia

Comportamento da C/A depois da violéncia

Sentimento da C/A em relagdo ao Agressor

() medo

() pavor

( )raiva

() carinho

() indiferenca

() outros

Sentimento da C/A em relagdo aos outros membros da familia

Como teve conhecimento da violéncia?

Qual a reagdo ao tomar conhecimento da violéncia?
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Possuia desconfianca do risco enfrentado pela C/A na companhia do agressor?

O agressor possui comportamento violento? Sabe ou imagina as razoes?

Como reagiram os outros membros da familia ao tomarem conhecimento da violéncia?

Qual o sentimento e posi¢do da familia com relagdo ao agressor?

O entrevistado acreditou no relato da C/A?

Quais as providencias adotadas?
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Registrou queixa em algum 6rgdo ou possui interesse em registrar?

O que pensa em relacdo a violéncia ocorrida?

Deseja puni¢ao do agressor?

IX- CASOS ANTERIORES DE VIOLENCIA

Ja sofreu violéncia anterior?

Como ocorreu? Se foi registrada em 6rgao oficial? Que 6rgao?
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Outras consideragoes

X- DIAGNOSTICO SOCIAL

Recife, de de

Assistente Social
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ANEXO 06 - INSTRUMENTOS UTILIZADOS PELO CERCCA
VISITA DOMICILIAR

1- Nome:

Data:

Hora (inicio):

Hora (termino):

2- Enderego:

Ponto de Referéncia:

3- Antecedentes:

e De que partiu a solicitacdo:

e Por que?
4- Moradia:
e Rua: ( )c/calcamento () esgoto () iluminagdo publica () vizinhos
proximos
() s/ calgamento () viela () facil acesso
e Casa: ( ) propria ( )alugada ( ) invas@o ( ) cedida, Por quem?

e Tipo de Construgdo:( ) alvenaria

() instalacdo hidraulica

() Taipa ( )Madeira ( )

() instalacdo elétrica

papeldo

() Outros

N° de Cémodos: Quais?
Banheiro: () Sim ( )Nao

Cobertura: () Telha Ceramica( ) Lona

Piso: () Terra batida ( ) Ceramica

Bens da familia: ( ) cama ( ) Fogao

Informagdes Complementares:

(' )Telha Brasilit ( ) Outros

() Cimento ( ) Outros

() Geladeira ( ) Mesa ( ) Outros

5-  Composi¢do familiar:
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Chefe da Familia:

N° de pessoas que residem:

Grau de Estado

Nome Idade Ocupacao Escolaridade| Renda

parentesco civil

6- Como se da a relagdo familiar em sua dinamica (Pai-Mae-Crianga/Adolescente-irmaos,
outros). Problemas: separagao, alcoolismo, drogadigdo,
etc.

7- Conhecimento sobre os servigos publicos e comunitarios: () Nao ( ) Sim
Quais?

8- Questoes Juridicas:

O-

Algum membro da familia ja se envolveu com justica? ( ) Nao () Sim

Quem?

Porqué?

Relato da Entrevista:
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10- Observagdo da Equipe Técnica no decorrer da visita:

11- Encaminhamento:

12- Pessoa entrevistada:

Técnico Responsavel
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ANEXO 07 — FICHA DE ACOLHIMENTO DO CONSELHO TUTELAR

PREEFETIURA no

conselhoivwiaker RIECIEKLE
CONSELHO TUTELAR DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE DA CIDADE DO RECIFE
RPA-03 B

Criado pela Lei Federal n.0 8.069/90 e pela Lei Municipal n.0 16.092/95

DATA / / HORA : CASO N.? !

NOTIFICANTE:

Tipo de relacionamento com a Crianca/Adolescente:

IDENTIFICACAO DA CRIANCA/ADOLESCENTE:

Nome Idade Data de Nasc. Escolaridade
PAI: Idade:
Profissdo/Ocupagdo Escolaridade:

Endereco:

Bairro: Municipio: Telefone:

VIR TIVAT VI IV v




conselho{vialer

Ponto de Referéncia:

PR I-'I-'ll‘lll R A DO 237

RIECIKILK

......

Profissdo/Ocupagdo

Endereco:

Escolaridade:

Bairro:

Ponto de Referéncia:

Municipio:

Telefone:

RESPONSAVEL:

Profissdo/Ocupacio

Endereco:

Bairro:

Municipio:

Ponto de Referéncia:

Telefone:




VIOLAGAO DE DI REITOS
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) Maus Tratos

) Abandono

) Negligéncia dos Pais ou responsaveis

) Negligéncia do Poder Publico

Falta de Atendimento Médico

) Falta de Matricula na Escola

) Auséncia de Servico Basico

) Falta ou Perda do Registro

Privacao de Liberdade

) Submetido a vexame ou Constrangimento

) Abuso Sexual

) Exploracdo Sexual

) Vivéncia de Rua

) Uso de Substéncia Psicoativas (drogas

) Disturbio de Comportamento

) Vandalismo

) Outros:

Outras observagdes sobre o endereco:

DESCRICAOS DOS FATOS:
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ANEXO 08 - ENCAMINHAMENTOS DO CONSELHO TUTELAR

PREEFETIURA no

conselho{vialer RIECIIKLE

CONSELHO TUTELAR DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE DO
RECIFE RPA -03 B
Criado pela Lei Federal n.0 8 (159/90 e pela Lei Municipal n 0 16 002/96

Atitudes tomadas frente ao caso:

O Conselho Tutelar, em reunidao no dia / l____resolve
aplicar as seguintes medidas ao Caso:

Conclusao:

Recife, de de20 .

Conselheiro Tutelar
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ANEXO 09

INSTRUMENTO DE ACOMPANHAMENTO DOS CASOS PELO GT DE
RISCO

RPA 3

CASO -RPA3
NOME /
DATA DE NASCIMENTO /
IDADE

FILIACAO / RESPONSAVEL

ENDERECO

EQUIPE DEMANDANTE

TIPO DE VIOLACAO

TECNICO RESPONSAVEL

DATA DE ENTRADA NO G.T.

BREVE HISTORICO

TIPO(S) DE RISCO(S)

EQUIPE(S) DE REFERENCIA

EVOLUCAO DO
ACOMPANHAMENTO

E ENCAMINHAMENTOS

INFORMACOES
COMPLEMENTARES

MOTIVO(S) DO
DESLIGAMENTO

CONTRAREFERENCIA
REALIZADA PARA OS
SERVICOS




