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RESUMO

A partir da experiéncia vivenciada no estigio curricular obrigatério, no Servico de
Enfrentamento a Violéncia, ao Abuso e a Exploracdo Sexual de Criangas e Adolescentes no
municipio de Palhoga, inciou-se um processo de observacdo em relagdo ao considerdvel
numero de criangas e adolescestes vitimas de suspeita de abuso sexual que se encontram em
lista de espera por atendimento especializado nesta Instituicdo. Elucidamos, portanto, através
da primeira secdo os direitos dessas criangas e adolescentes preconizados no Estatuto da
Criancga e do Adolescente, os procedimentos realizados pelas técnicas durante a efetivacao do
trabalho realizado, bem como a experiéncia de estdgio. Em seguida, faz-se uma explanagao
sobre a temadtica violéncia doméstica e seus desdobramentos: violéncia fisica, violéncia
psicoldgica, negligencia e mais especificamente a violéncia sexual. Por fim, foi realizada uma
pesquisa documental da demanda reprimida, com finalidade de retratar o perfil das criancas e
adolescentes vitimas de suspeita de abuso sexual, bem como a percepg¢ao de trés profissionais,
uma assistente social, uma psicéloga e uma pedagoga acerca da demanda reprimida deste
Servigo.

Palavras-chave: crianca e adolescente, protecdo social, demanda reprimida, violéncia
doméstica.
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INTRODUCAO

O presente trabalho € resultado final do curso de graduacdo de Servico Social da
Universidade Federal de Santa Catarina. A partir da experiéncia de estdgio curricular
obrigatério I e II realizado no periodo de marco a dezembro de 2009 no Servigo de
Enfrentamento a Violéncia, ao Abuso e a Exploragao Sexual de Criangas e Adolescentes em
Palhoga que estd vinculada a Politica Municipal de Assisténcia Social no ambito da Protecdo
Social de Média Complexidade, foi possivel escolher a tematica deste trabalho objetivando
entender com mais propriedade o tema violéncia doméstica, em especial a violéncia sexual
perpetrada contra criancas e adolescentes no municipio de Palhoca, bem como se propde
caracterizar as denudncias registradas e que foram encaminhadas para a demanda reprimida
deste Servico.

No decorrer do processo de estagio, foi possivel acompanhar as atribui¢cdes da equipe
multidisciplinar deste Servico em especial do Servico Social que consiste em realizar o
acolhimento as familias, os atendimentos as criancas e adolescentes e seus membros
familiares, as visitas domiciliares e institucionais, os encaminhamentos as politicas de apoio
existentes no municipio, elaboragdo de relatorios situacionais, o registro de todas informacdes
adquiridas durante o processo em que a familia permanece no Servigco e os estudos de caso,
que sdo encontros semanais em que as técnicas socializam informagdes e fazem
encaminhamentos dos casos atendidos e constroem possibilidades.

O Estatuto da Crianca e o Adolescente aponta os direitos de protecdo integral que
devem ser cumpridos por todos aqueles que fazem parte da vida dessas criangas e
adolescentes e também aponta os deveres dos atores sociais em relacdo ao cumprimento dos
direitos contidos nesta lei.

O referido estudo faz a abordagem metodolégica de uma pesquisa de natureza
quantitativa e qualitativa em relacdo a demanda reprimida deste Servigo e teve como objetivo
apresentar dados como tempo de espera, faixa etdria, género e proximidade da vitima com o
agressor, bairros de maior incidéncia de dentincias do municipio de Palhoc¢a e ainda buscar
refletir sobre a opinido técnica de trés profissionais, uma assistente social, uma psicéloga e
uma pedagoga, acerca desta demanda.

Diante disso, o referido trabalho estrutura-se em trés se¢des para que seja possivel a

partir de uma anélise tedrica, (re) pensar o indice da demanda reprimida deste Servigo.



A primeira secdo descreve brevemente sobre o Estatuto da Crianca e do Adolescente,
bem como as acdes que sdo realizadas no acompanhamento das familias do Servi¢o de
Enfrentamento a Violéncia, ao Abuso e a Explora¢do Sexual de Criancas e Adolescentes e a
experiéncia de estdgio curricular obrigatério supervisionado em Servigo Social.

A segunda secdo apresenta a temdtica violéncia doméstica, ressaltando a violéncia
fisica, psicoldgica, a negligéncia e com maior €nfase a violéncia sexual contra criangas e
adolescentes, afinal é o foco de atendimento do Servico de Enfrentamento a Violéncia, ao
Abuso e a Exploragdo Sexual de Criancas e Adolescentes.

Por fim, na terceira se¢c@o apresentaremos, através das tabelas, dados sobre a demanda
reprimida deste Servi¢o e também a opinido de trés técnicas, sendo elas uma assistente social,
uma psicéloga e uma pedagoga, através de uma entrevista abordando trés perguntas com
pontos significativos em relagdo a demanda reprimida.

Ao final sdo apresentados as consideracodes finais, as referéncias bibliograficas e os

ancxos.



SECAO I

SERVICO DE ENFRENTAMENTO, A VIOLENCIA, AO ABUSO E A
EXPLORACAO SEXUAL DE CRIANCAS E ADOLESCENTES: LOCUS DA
EXPERIENCIA DE ESTAGIO

1.1 O Estatuto da Crianca e do Adolescente

Através da Constituicdo Federal de 1988 foi aprovada a Lei 8.069 de 13 de julho de
1990, que dispos sobre o Estatuto da Crianga e do Adolescente, ECA, que substituiu o Cédigo
de Menores de 1979, trazendo garantia de direitos a populagdo infanto-juvenil, impondo a
atuacdo do Estado de forma preventiva, garantindo a crianga e ao adolescente condicdes para
desfrutar de direitos sociais, morais, passando a ser concebidos como sujeito-cidadao.

Segundo GESSELE (2001, p. 3),

O Estatuto da Crianca e do Adolescente substituiu o Cédigo de Menores,
caracterizando-se como instrumento juridico que visa garantir os direitos de
todas as criangas e adolescentes brasileiros. Desta forma, veio fazer valer os
direitos de todas as criangas e adolescentes da populagdo que sdo: direito a
vida e a saide, direito a liberdade, ao respeito e dignidade, direito a
convivéncia familiar e comunitdria, direito a educacdo, cultura, esporte e
lazer e direito a profissionalizac¢do e a prote¢do no trabalho. O Estatuto da
Crianca e do Adolescente representa uma mudanca de referenciais e
paradigmas importantes na agcdo da politica destinada a populacio infanto-
juvenil encarada, a partir de entdo, como sujeito de direitos e deveres.

E mais, de acordo com FIRMO (1999, p.32),

O Estatuto cria condi¢des legais para que se desencadeie uma verdadeira
revolugdo, tanto na formulagdo das politicas puiblicas para a infancia e
juventude, como na estrutura e funcionamento dos organismos que atuam
na 4rea, inaugurando uma nova etapa do Direito Brasileiro ao adotar a
doutrina de protecdo integral da crianga e do adolescente.

E relevante salientar também que o Estatuto da Crianca e do Adolescente, incorporou

as emendas da Constituicdo de 1988, qual aponta que, é dever da familia, da sociedade e do



Estado, assegurar a crianca e ao adolescente, com absoluta prioridade, a salvo de toda forma
de negligéncia, discriminacgdo, exploragdo, violéncia, crueldade e opressao.

A protecdo integral a criangas e adolescentes, agora entendidos como sujeitos de
direitos, com uma lei que lhes assegura a garantia de seus direitos bdsicos, bem como a
protecdo para as situagdes de maus-tratos fisicos e psicoldgicos, negligéncia, moradia
insalubre, falta de acesso a servigos de saude e escolares, exploragao de trabalho infantil,
abandono, violéncia e explorac¢do sexual, entre outros.

A aplicagdo, portanto, estabelecida pelo Estatuto € uma maneira de garantir a prote¢ao
integral a criancas e adolescentes e conseqiientemente a efetivagdo dos seus direitos. Castro
(2008, p.341) elucida: “as medidas sdo instrumentos de garantia do direito daquele que esta
sem o pleno exercicio de sua cidadania”.

Procedido, portanto a conceituagdo de violéncia contra criancas e adolescentes, o
Estatuto aborda nos artigos 129 e 130 as responsabilidades em relagdo aos pais ou responsdvel
a seus filhos.

O artigo 129 aborda as medidas aplicdveis aos pais ou responsaveis, tendo em vista
assegurar a crianca ou ao adolescente um ambiente sauddvel e de total seguranga para seus
membros, para que estes se desenvolvam de forma plena, no entanto, muitas vezes a violéncia
doméstica acontece dentro do proprio lar, ou seja, violéncia intrafamiliar, explicitado na se¢ao
a seguir deste trabalho.

De acordo com Veronese e Costa (2006, p. 81), a formacdo da crianca, seu
crescimento fisico, moral e psiquico, depende dos ambientes criados pelos adultos (no lar, os
pais), até que adquira sua prépria consciéncia e maturidade.

Ja o artigo 130 prevé medidas aplicaveis na hipétese de maus-tratos, opressiao ou
abuso sexual imposto pelos pais ou responsdvel, podendo ocorrer a suspensao do poder
familiar, em cardter provisorio ou carater definitivo de causa. Esses meios sdo utilizados para
evitar a reproducdo do circulo de violéncia doméstica. O Estatuto, portanto, requer prioridade
absoluta a criancas e adolescentes.

A partir do Estatuto da Crianca e do Adolescente, a atengdo para com a infancia e
adolescéncia desprotegida levou o Estado a criar agdes especificas de cuidado com esses
sujeitos, bem como, agdes de enfrentamento das violéncias que adulteram o seu
desenvolvimento. O Estatuto da Crianca e do Adolescente situou as criangas e os adolescentes
como protagonistas de sua historia e ndo mais como coadjuvantes da histéria dos adultos. Para
viabilizar as acdes previstas, tornou-se necessario descentralizar o poder de execucdo das

acoes e compartilhar com todos os municipios os recursos destinados a esse fim.



Desta forma, a legislacdo determinou que cada municipio instalasse os Conselhos de
Direitos da Crianca e do Adolescente, em parceria com outras organizacdes da sociedade
civil. A partir dessas regulamentacdes foram instalados trés mil, quatrocentos e setenta e sete
Conselhos Tutelares, distribuidos em cinco mil, quinhentos e setenta e oito municipios
brasileiros.

Além dos Conselhos Tutelares, outros programas também foram criados visando a
efetivacdo das garantias dos direitos das criancas e dos adolescentes consideradas em situagao
de risco, garantias estas expressas no art. 90 do Estatuto da Crianga e do Adolescente, como
medidas sécio-educativas, através de orientacdo e apoio socio-familiar, apoio sdcio-educativo
em meio aberto, colocacdo familiar substituta, abrigo, liberdade assistida, semiliberdade e
internacgao.

O ECA aponta todo um aparato legal sobre o controle social da violacdo de direitos da
crianca e do adolescente e também as atribuicdes dos Conselhos, procedimentos das
atividades de atendimento e normas decorrentes da tematica.

O Estatuto revela a preocupag¢do com a crianca e o adolescente de modo que estes
tenham protecdo integral e possam usufruir o pleno desenvolvimento de suas capacidades
intelectuais e fisicas.A protecdo integral segundo Pereira (1996), tem como suporte a
Constituicao Federal no que diz respeito aos direitos e as garantias fundamentais. Ampara-se
ainda no Estatuto da Crianca e do Adolescente, uma vez que dispde expressamente sobre a
protecdo integral, em seu artigo primeiro.

O artigo 3° do Estatuto prevé também diretrizes no que se refere a protecdo integral de
criancas e adolescentes: sdo assegurados todos os direitos fundamentais inerentes a pessoa
humana; eles t€ém direitos a protecao integral a eles dispensada pelo Estatuto; a eles sao
garantidos todos os instrumentos necessarios para a afirmacao de seu desenvolvimento fisico,
mental, moral e espiritual, em condi¢des de liberdade e dignidade.

Além de estabelecer, no artigo 5°, que criancas e adolescentes sdo titulares dos direitos
de liberdade, respeito e dignidade como pessoas humanas em processo de desenvolvimento e
como sujeitos de direitos civis, humanos e sociais garantidos na Constituicao e nas leis.

E essa responsabilidade cabe ao Estado, a familia e a sociedade assumirem, segundo
estabelece o ECA em seu artigo 4°, e garantir os direitos das criangas e adolescentes,

priorizando a permanéncia destes no contexto familiar e comunitario,

E dever da familia, da comunidade, da sociedade em geral e Poder Ptblico
assegurar, com absoluta prioridade, a efetivacdo dos direitos referentes a



vida, a profissionalizagdo, a cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a
convivéncia familiar e comunitaria.

O Estatuto reafirma em seu artigo 19° a importancia da convivéncia da crian¢a ou

adolescente dentro do ambito familiar e relagdo comunitaria,

Toda crianga ou adolescente tem direito a ser criado e educado no seio de
sua familia e, excepcionalmente, em familia substituta, assegurada a
convivéncia familiar e comunitdria, em ambiente livre de pessoas
dependentes de substancias entorpecentes.

Porém, se no seio familiar a crianca ou adolescente ndo encontra tais condicdes
necessdrias para o pleno desenvolvimento e protecdo o Estado deve intervir e prover através
de politicas publicas de modo a que assegure os direitos destes. Entretanto, esses direitos
muitas vezes sdo violados até mesmo pela propria sociedade e Estado.

Visto que, quando diagnosticado a violéncia intrafamiliar ou extrafamilar as criangas e
adolescentes devem ser encaminhadas aos Servigcos oferecidos pelo Estado, conforme a

Politica de Atendimento prevista no Estatuto em seu artigo 86°,

A politica de atendimento dos direitos da crianga e do adolescente far-se a
através de um conjunto articulado de agbes governamentais e nao
governamentais, da Unido, dos estados, do Distrito Federal e dos
municipios.

No entanto, essas politicas muitas vezes nao diao conta da demanda apresentada, sendo
que muitas criancas e adolescentes aguardam em lista de espera por atendimento
especializado, permanecendo com seus direitos duplamente violados. Diante disso, a propria
lei aqui mencionada como protetiva, ndo estd suprindo a realidade.

Este fato mencionado € vivenciado no Servico de Enfrentamento a Violéncia, ao
Abuso e a Exploragdo Sexual de Criancas e Adolescentes em Palhoga. Este Servigo co-
financiado pelo governo Federal atende criancas e adolescentes vitimas de abuso sexual e

encontram-se na demanda reprimida deste Servico, tema abordado no capitulo III deste

trabalho.

1.2 O Servico de Enfrentamento a Violéncia, ao Abuso e a Exploracdo Sexual de

Criancas e Adolescentes no Municipio de Palhoca



O Servico de Enfrentamento a Violéncia, ao Abuso e a Exploracdo Sexual de Criangas
e Adolescentes implantado no municipio de Palhoca em setembro de 2001 estd enquadrado
como uma Politica de Protecdo Social Especial de Média Complexidade e é executado em
parceria com o Governo Federal. E um conjunto de acdes sociais especializadas e
interdisciplinar dirigidas a criancas, adolescentes e familias envolvidas com a violéncia sexual
encaminhadas pelo Conselho Tutelar. O Servigo foi criado para atender a determinagdo da
Constituicao Federal de 1988, do Estatuto da Crianga e Adolescente - Lei 8069/90, da Lei
Organica de Assisténcia Social e faz parte do Plano Nacional de Enfrentamento a Violéncia
Sexual contra Criancas e Adolescentes.

Em janeiro de 2007, a Coordenac¢ao do Sentinela foi informada que a nomenclatura do
referido Programa, passaria a se denominar Servico Sentinela, seguindo o novo
reordenamento da Politica de Assisténcia Social. E em junho de 2009, foi informado que a
nomenclatura mudaria novamente para Servico de Enfrentamento a Violéncia, ao Abuso e a
Exploracdo Sexual de Criancas e Adolescentes.

O publico alvo deste Servico sdo criancas de 0 a 12 anos incompletos e adolescentes
de 12 a 18 anos completos vitimizados pela violéncia sexual, bem como suas familias. Seus
objetivos estdo assim formulados: o objetivo geral garante oferecer atendimento e
acompanhamento psicossocial e pedagdgico as familias vitima de violéncia e exploragdo
sexual infanto-juvenil, encaminhadas pelo Conselho Tutelar do Municipio de Palhoca, bem
como atuar na prevencdo de novos casos. E os objetivos especificos, propdem: a) garantir
assisténcia social bdsica as familias atendidas neste servico; b) garantir atendimento
psicolégico sistemdtico as familias atendidas neste servico; c¢) garantir atendimento
pedagdgico sistemdtico as criangas e adolescentes atendidos neste servigo; d) propiciar
atendimento psicossocial individual e familiar; e) promover um espaco de reflexdo em grupo
com as familias atendidas no Servigo visando a superacdo das situacOes de conflito em
comum; f) articular agdes junto aos programas governamentais existentes no Municipio,
buscando encaminhamento e orientagdo de acordo com a necessidade de cada caso; g)
desenvolver agdes sociais especializadas de atendimentos e através da rede de protecao as
criancas e aos adolescentes violados sexualmente, proporcionando-lhes servigos que
permitem construir, em um processo coletivo, a garantia do direito a convivéncia familiar e
comunitédria, em condi¢des dignas de vida; h) realizar levantamento estatistico e andlise dos
dados; 1) garantir a qualificacdo continuada dos profissionais envolvidos no atendimento
social as criangas e adolescentes vitimados sexualmente; j) contribuir para o fortalecimento de

acoes coletivas de enfrentamento do abuso e da exploracdo de criangas e adolescentes; k)



sensibilizar e mobilizar a comunidade sobre a importincia da notificacio dos casos de
exploracdo sexual infanto-juvenil; 1) capacitar profissionais que atuam na area da infancia e
juventude do Municipio, para compreensio, identificacdo e notificagao dos casos de violéncia
e exploragdo sexual; m) conscientizar os profissionais da drea da infancia e juventude sobre a
importancia da acdo interdisciplinar e interinstitucional, estabelecendo um trabalho em rede.
(Projeto Técnico do Servigo Sentinela, Palhoga, 2006).

O Servico de Enfrentamento a Violéncia, ao Abuso e a Exploracdo Sexual de Criangas
e Adolescente conta com uma equipe minima de uma coordenadora, trés assistentes sociais,
duas pedagogas, duas psic6logas, uma recepcionista e duas estagidrias de Servigo Social.

De acordo com LIMA (2004, p. 3),

A agdo profissional deve ser definida como um conjunto de procedimentos,
atos, atividades pertinentes a uma determinada profissdo e realizadas por
sujeitos/ profissionais de forma responsdvel, consciente “, sendo ela que
coloca em movimento, no ambito da realidade social, determinados projetos
de profissdo que, por sua vez, implicam em diferentes concepcdes de
homem, de sociedade e de relagcdes sociais. Assim, a agdo profissional
contém tanto uma dimensdo operativa, quanto uma dimensdo ética e
expressa, no momento em que ¢ realizada, o processo de apropriacido que os
profissionais fazem dos fundamentos tedrico-metodologicos e ético-politicos
da profissdo em determinado momento histérico.

Este Servico atende atualmente 60 familias que residem em Palhoga, as criancgas ou
adolescentes sao atendidas em func¢ao da suspeita ou do abuso ou violéncia sexual.

A equipe técnica de profissionais do Servigo através do Projeto Técnico definiu o
fluxograma de atendimento, bem como as a¢des que sdo realizadas no acompanhamento das
familias, tais como: encaminhamento ao Conselho Tutelar; demanda reprimida; acolhimento;
observacdo; entrevista; atendimento psicolégico; atendimento pedagdgico; atendimento
social; estudo de caso; planejamento das agdes, desligamento. Sao realizadas visitas
domiciliares as familias, visitas institucionais quando necessério e elaboracdo de relatério
situacional encaminhado ao Ministério Publico quando necessdrio (situacdo de risco, abuso
confirmacdo ou ndo) e quando solicitado aos demais 6rgaos. Os relatérios de desligamento
sempre sdo encaminhados ao Conselho Tutelar .

Nesse sentido, € relevante esclarecer de forma minuciosa as acdes que sao realizadas
no acompanhamento das familias.

Em relacdo a Demanda Reprimida esta comporta um quadro atual 104 casos
(criangas e adolescentes em lista de espera). Mesmo quando a familia é cadastrada em lista de

espera, a equipe técnica do Servico através da leitura do boletim de ocorréncia e relatério



situacional (quando existe) advinda do Conselho Tutelar, faz um estudo prévio para avaliar a
situacdo de risco social e/ou pessoal para a crianca ou adolescente e quando constatado o
risco, de acordo com a idade (prioridade a criancas menores) ou reincidéncia, € realizado
quando possivel devido ao limite de 30 familias por técnica, o contato com a familia para o
acolhimento.

No Acolhimento € realizado uma aproximagao com o responsavel pontuando sobre o
funcionamento do Servigo.Priorizara por obter informacdes para o preenchimento da
anamnese’ social para o prontudrio. A anamese psicologica e pedagdgica sao preenchidas
posteriormente em atendimentos realizados com o responsdvel. Este momento é efetivado
pela equipe multidisciplinar, ou seja, olhares diferentes sobre o mesmo fendmeno, sendo eles
uma assistente social, uma psicéloga e uma pedagoga.

Em todos os momentos faz-se uso da observagdo, caracterizado pelo olhar qualificado
do profissional em relagcdo ao fendmeno apresentado.

A Anamenese € realizada para obter informagdes quanto ao contexto do abuso e a
dinamica da familia que residem com a crianga ou adolescente. Através desta se pode
interagir com o usudrio e compreender a sua histéria. Nesse momento dd-se prioridade pela
formacdo de vinculo entre profissional e familia. Nesta oportunidade a equipe constroem
possibilidades para cada caso, em fun¢do da demanda apresentada. Sarmento (2005, p.34)

sugere,

A entrevista tem sido compreendida e realizada como uma conjun¢do entre
técnica e arte, onde o conhecimento e habilidade sdo o seu principal fator de
caracterizacdo, o que significa a garantia de uma atitude profissional em
frente ao entrevistado, baseada e fundamentada no principio de valorizacio
e aceitagdo da pessoa humana.

Os Atendimentos individuais ou grupais sao marcados pelas técnicas através de
contato telefonico com a familia ou através de visitas domiciliares, ou na seqiiéncia dos
atendimentos e sdo sempre agendados quinzenalmente. Os atendimentos sdo realizados aos
membros da familia da crianca ou adolescente atendidos por este Servico, quando estes sao
importantes para entender a dinamica familiar e quando se dispdem a comparecer.

Durante os atendimentos € sempre esclarecido para a familia e em especial para a
crianca ou adolescente, que todos os didlogos sdo sigilosos e lhes sdo reafirmados os direitos

que possuem diante do Servico e das leis de protecao da crianga e do adolescente.

! Registro pormenorizado sobre as informacdes fornecidas pelos informantes a respeito dos membros da familia.



z

Através das Reunides que acontecem semanalmente, € realizado o estudo de caso e é
através deste que as técnicas socializam informacdes sobre os casos atendidos junto a
coordenadora deste Servigo e registram os encaminhamentos necessarios.

O profissional da psicologia realiza atendimento psicoterapéutico quinzenalmente com
a crianca ou adolescente e quando necessdrio realiza visitas domiciliar e institucional para
obter elementos para trabalhar com a familia. Participacdo, elaboracdo e efetivagdo do grupo
psicoterapéutico de maes e adolescentes.

Quanto ao assistente social, realiza o levantamento e encaminhamentos das questdes
sOcio-emergenciais, tais como: atendimento médico, alimentacdo, entre outros e realizar os
encaminhamentos necessarios. Visita domiciliar e institucional visando o conhecimento da
dinamica familiar e das redes de protecao da comunidade, buscando efetivar parcerias para a
protecdo integral da crianca e do adolescente, bem como o planejamento das agdes junto a
equipe multidisciplinar, realizar atendimento sistematico as familias.

A pedagogia realiza atendimento a crianca e ao adolescente referentes a questdes
pedagdgicas, contatos direto com as instituicdes escolares para o acompanhamento
pedagdgico e solicitacdo de relatérios escolares quando necessério.

A equipe multidisciplinar elabora, organiza e ministrar campanhas para a
conscientizacdo da comunidade, cursos, capacitacdes e palestras.

Devido as multiplas demandas apresentadas dentro do grupo familiar o Servigo orienta
e encaminha para rede de apoio, como saude, habitacdo, trabalho, justica, previdéncia e
assisténcia social, buscando realizar o trabalho em rede dentre as referidas areas de atuacao.

Através da Visita Domiciliar € possivel verificar o contexto em que as familias estdo
inseridas, bem como a realidade das mesmas. Em muitos casos a visita domiciliar € a Unica
forma de contato com a familia atendida, pois muitas familias ndo comparecem aos
atendimentos marcados. Segundo Lisboa e Pinheiro (2005), a visita domiciliar € um
instrumento muito importante, principalmente em situacdes que demandam trabalho com a
familia, exigindo uma aproximacgdo da realidade e um estudo sécio-familiar e, em algumas
situacdes, abordagem com a comunidade e outros componentes que integram a rede de
atendimento e protecao da familia.

As Visitas Institucionais sdo realizadas com intuito de promover os direitos aos
usudrios do Servico, que € a garantia do apoio da rede de assisténcia, e acompanhar o
desempenho dos mesmos diante do compromisso assumido com a institui¢do (Escolas, Centro

de Satde, Hospitais, Férum, Delegacia, Ministério Pablico).



O Desligamento ocorre quando todas as demandas referentes a dentincia que gerou o
acompanhamento foram trabalhadas. As familias sdo desligadas do Servico pelas seguintes
situacdes: quando a familia muda de Municipio; quando a vitima atingir a maior idade de 18
anos completos; quando entendido que ndo houve abuso; quando superou o trauma que gerou
a denuncia.

Quando ocorre o desligamento da familia, as técnicas encaminham oficio ao Conselho
Tutelar e ao Ministério Publico informando o motivo do desligamento, bem como,
encaminham os prontudrios para o arquivo morto que o Servico dispoe.

De acordo com o Projeto Técnico da Institui¢do, as atribui¢cdes da coordenadoria sdo:
planejar, organizar e administrar junto a equipe os trabalhos desenvolvidos; supervisionar e
manter arquivo contendo os dados e relatdrios sociais de cada crianga e adolescente e suas
familias; facilitar o processo de qualificagc@o profissional dos técnicos envolvidos em todos os
eixos; articular a rede de atendimento do principio legal da “prioridade absoluta”; enviar
relatérios de acompanhamento dos casos as autoridades competentes; enviar relatérios a
coordenacgdo estadual e federal do Programa; avaliar permanentemente o trabalho executado
pela equipe do Programa; viabilizar junto a Prefeitura Municipal de Palhoga, recursos
suficientes para o melhor funcionamento dos programas e projetos;

A documentacdo geral deste Servico € realizada através de relatérios mensais
elaborado pela equipe técnica e relatérios mensais feitos de maneira individual por cada
profissional. As documentagdes mais utilizadas durante o processo de atendimento as
familias sdo: prontudrio da familia, que consta a anamnese social, pedagdgica e psicoldgica; a
ficha evolutiva que € o registro dos atendimentos e dos demais contatos com a familia; um
didrio que cada categoria profissional dispde para descrever as atividades didrias com as
familias; relatorio soOcioecondmico € em anexo com este documento a ficha de
encaminhamentos para os usudrios obterem servigos gratuitos tais como: documentos em
geral, encaminhamentos para solicitar vaga em institui¢des, ficha de solicitacdo de vale
transporte e cesta bdsica para a Secretaria de Assisténcia; ficha para registro de todos os
encaminhamentos realizados nos estudos de casos; pedido de vagas em creches, escolas,
jornada ampliada, para as criangas e adolescentes; relatérios que devem ser preenchidos pelas
Escolas com objetivo de verificar o desenvolvimento intelectual e emocional das criancas e
dos adolescentes atendidos no Servico, a psicologia solicita encaminhamento aos Postos de
Saude para atendimento psicologico a familia, afinal o atendimento terapéutico deste Servigco

€ voltado para a crianca ou adolescente vitimizado.



A importancia do registro, bem como a leitura e a atualizac¢do dos relatorios possibilita
obter informagdes sobre a dindmica e a composi¢do do grupo familiar a ser atendido pelo
Servico. Os principais projetos elaborados pelo Servigo para atender as familias podemos

visualizar através do Quadro 1 a seguir:

Quadro 1: Projetos para atender as familias inseridas no Servico

Projeto de Acompanhamento Oferecer atendimento e acompanhamento psicossocial e
pedagégico as familias vitimas de violéncia e
exploracdo sexual infanto-juvenil, encaminhadas pelo
Conselho Tutelar do municipio de Palhoca, bem como
atuar na prevengdo de novos casos.

Projeto de Fortalecimento da Rede de |Promover a formacdo e a mobilizagdo dos segmentos
envolvidos na protecio de criancas e adolescentes

Protecao . . ~ . e ~
envolvidos em situagdes de violéncia e exploragdo
sexual.

Grupo de Maes Nos encontros as mdes socializam experiéncias,

discussoes sobre assuntos relacionados as suas vivéncias
referentes ao abuso sexual dentro de suas familias.

Grupo de Adolescentes Neste espaco as técnicas promovem dindmicas, realizam
discussdes e socializam informacdes em relacdo a
sexualidade com as adolescentes do sexo feminino.

Grupo de Criancas Nos encontros as técnicas realizam atividades ludicas
pautadas no “Projeto Transforma” da doutora Suzan.
Tem objetivo de oportunizar um espago onde as criangas
possam desenvolver suas habilidades motoras e
emocionais. (aqui pode colocar uma nota de rodapé e
explicar o projeto transforma)

Fonte: Projeto Técnico (Palhoga — Maio/2008)

Este projeto foi elaborado pela equipe técnica do referido Servico a fim de viabilizar
direitos através do atendimento especializado de uma equipe multidisciplinar, bem como fazer
com que as criancas, os adolescentes e as maes destes, possam usufruir de um espaco de
apoio, prevenc¢do e orientagdo para suas familias.

Esse processo pode ser acompanhado no periodo de estdgio curricular obrigatério

nesta Institui¢do, explicitado a seguir.

1.3 A Experiéncia de Estagio em Servico Social no Servico de Enfrentamento a

Violéncia, ao Abuso e a Exploracao Sexual de Criancas e Adolescentes

Nossa experiéncia de Estagio Supervisionado em Servi¢o Social se deu no Servigo de

Enfrentamento a Violéncia, ao Abuso e a Exploracdo Sexual de Criangas e Adolescentes, no




periodo entre marco de 2009 a dezembro de 2009. No decorrer dos primeiros meses de
estdgio identificamos as demandas e realizamos a leitura documental do Servigo,
procedimento utilizado para dar inicio a intervencao, na qual, fiz a leitura do projeto técnico
elaborado pelas técnicas em julho de 2007 com a finalidade de conhecer os objetivos deste
Servico, suas metas, o planejamento das acdes e a funcdo de cada profissional, sendo esta uma
equipe multidisciplinar. Também a leitura histérica deste Servigo, sua proposta de trabalho,
contextos e tipologia de violéncia, a mobiliza¢do social de combate ao abuso e exploracao
sexual desde 1980, as formas de abuso sexual e seus indicadores, o trabalho em rede, bem
como, as Politicas Puablicas do municipio através dos Programas da Assisténcia Social
voltados ao atendimento a crianca e ao adolescente, elaborado pelas técnicas e pela Secretaria
de Assisténcia em 2007 com a finalidade de aprofundar nossos conhecimentos. A leitura dos
prontudrios dos usudrios e das evolucdes para compreensdo do andamento de cada caso
especifico, para verificar o trabalho da Pedagogia, da Psicologia e em especial do Servigo
Social.

Os instrumentos técnicos operativos utilizados pelo Servico Social sdo a observagao,
as anameneses, acolhimentos, as visitas domiciliares e institucionais, contato telefonico,
escuta qualificada, reunides, registros das atividades realizadas e elaboragdo de relatérios para
encaminhamento ao juiz/promotor. Procedimentos importantes para o atendimento
sistematico das familias e a protecdo das criancas e adolescentes.

A anélise documental foi o instrumento fundamental para dar inicio ao processo de
intervencdo no estigio proporcionando a visibilidade da problematica proposta para a atuagao.
A leitura dos prontudrios e das evolugdes possibilita obter informagdes sobre a dinamica e a
composi¢do do grupo familiar a ser atendido neste Servico. Identificou-se na totalidade de
sessenta casos atendidos por este Servigo. Segundo Richardson (2007, p.230) podemos

conceituar a anélise documental em termos gerais como,

A anélise documental consiste em uma série de operacdes que visam
estudar e analisar um ou vérios documentos para descobrir as circunstancias
sociais e econdmicas com as quais podem estar relacionados. O método
mais conhecido visando investigar os fatos sociais e suas relagdes é o
método histérico que consiste em estudar os documentos visando investigar
os fatos sociais e suas relagdes com o tempo sdcio-cultural-cronolégico.

A equipe multidisciplinar juntamente com a estagidria realizou os acolhimentos as
familias. Estes sio momentos de suma importincia, em que € explanado ao usudrio o trabalho

desenvolvido com a familia, e com a crianca e/ou adolescente ao ser inserido no Servigo.



Neste momento € realizada a entrevista com a vitima e sua familia, bem como o
preenchimento do prontuério e a anamnese social.

Outra atividade desenvolvida sdo as visitas institucionais que alertam quanto a
importancia do trabalho em rede estabelecido pelo Servico de Enfrentamento a Violéncia, ao
Abuso e a Exploracdo Sexual de Criangas e Adolescentes com Instituicdes como Escolas,
Centros de Sadde, Ministério Publico, Delegacia, Conselho Tutelar, Férum. Estas visitas sao
realizadas com o intuito de acompanhar o desempenho dos mesmos diante do compromisso
assumido com a Instituicdo, como proporcionar as técnicas o detalhamento de intervengdo
destes com os usudrios, informar e obter informacdes referentes ao andamento dos
atendimentos, tendo em vista a garantia dos direitos dos usudrios neste Servico.

Através das visitas domiciliares se faz o reconhecimento das diversas realidades
sociais apresentadas pelos usudrios deste Servico, sua dindmica e o contexto social a qual
estdo inseridos, bem como, € a ocasido que fornece uma maior aproximacao da familia com o
Servico, ou em alguns casos € o tinico momento em que a familia tem contato com a equipe,
afinal, alguns usudrios ndo comparecem aos atendimentos. Este instrumento técnico-
operativo, sobretudo € utilizado para manter vinculo com a familia, como também relembrar
ou marcar hordrios de atendimentos no Servigo e fornecer ou esclarecer encaminhamentos
médicos, pedagdgicos, sociais, entre outros, para as familias.

Os atendimentos sio momentos de orientagdes e apoio, objetivando oportunizar a
reflexdo dos usudrios sobre os seus direitos e deveres perante a sociedade, propondo assim, a
sua emancipagdo, assim como prevenir a importincia de protecdo da crianca e adolescente
frente 2 demanda apresentada e acima de tudo gerar vinculos com a familia. Acontecem de
maneira interdisciplinar e mediante agendamento prévio, no entanto, se uma familia procura o
Servico para orientacdo imediato este é atendido de acordo com a disponibilidade da equipe.

Contudo no periodo de estigio percebemos que muitas familias negam os
atendimentos por considerarem uma punicdo comparecer na Secretaria de Assisténcia
semanalmente, quinzenalmente ou mensalmente, esta freqiiéncia € estabelecida pela equipe de
acordo com as demandas de cada familia, e ainda relatam que o responsavel pelo abuso
permanece impune. Todavia, as técnicas sempre pontuam que os atendimentos nao sao uma
puni¢do para a familia, mas uma maneira de apoio e orientacdo em relacdo a efetiva protecao
das criancas e adolescentes, bem como, um trabalho especializado com a equipe
interdisciplinar na superag¢do de possiveis traumas.

Os estudos de caso é um espaco em que todas as profissionais se retinem para a

socializacdo das informagdes, percepcdes e encaminhamentos necessarios a serem realizados,



como também espaco técnico de planejamento e delimitagdes de estratégias para o
enfrentamento das questdes levantadas sendo que em cada encontro, que acontece uma vez
por semana, uma técnica fica responsdvel pelo registro de todas as informag¢des visando o
acompanhamento da efetivacao das propostas levantadas.

Saliento que as visitas domiciliares e os atendimentos sdo um dos instrumentos
profissionais mais utilizados pelo Servigo Social e pelas demais técnicas para a aproximacao
junto ao usudrio e permite realizar um diagndstico do profissional em relacdo a questdo do
abuso sexual contra criancas e adolescentes. Segundo Amaro (2003, p.13) a visita domiciliar

se configura como,

Uma pratica profissional, investigativa ou de atendimento, realizada por um
ou mais profissionais, junto ao individuo em seu préprio meio social ou
familiar. No geral, a visita domiciliar, como intervenc¢do, retine pelo menos
trés técnicas para desenvolver: a observacio, a entrevista e histéria ou relato
oral. A visita como técnica se organiza mediante o didlogo entre visitador e
visitado, no geral organizado em torno de relatos do individuo ou grupo
visitado. Esse didlogo, distinto de uma simples conversa empirica, é,
metodologicamente, o que se conhece por entrevista, mas como se trata de
uma entrevista profissional, guiada por uma finalidade especifica, pode-se
dizer que geralmente as visitas domiciliares sdo entrevistas semi-
estruturadas, dado que orientadas por um planejamento ou roteiro
preliminar.

A intervengdo profissional realizada nas familias inseridas neste Servigo permitiu uma
leitura ampliada das realidades sociais destes grupos, na qual, constatou-se uma caracteristica
semelhante entre eles. A vulnerabilidade social foi o fator preponderante observado no
contexto domiciliar destas familias visitadas, na qual, verificou-se caréncias tanto financeiras
quanto intelectuais. Circunstancia que afeta a dindmica cotidiana destes sujeitos, causando
dependéncia dos subsidios da Assisténcia Social para suprir suas necessidades bdasicas.

De acordo com o Dicionario de termos técnicos da Assisténcia Social (Belo Horizonte,

2007, p.109) a categoria vulnerabilidade social pode ser analisada como,

Uma baixa capacidade material, simbdlica e comportamental, de familias e
pessoas, para enfrentar e superar os desafios com os quais se defrontam, o
que dificulta o acesso a estrutura de oportunidades sociais, econdmicas e
culturais que provém do Estado, do mercado e da Sociedade. Refere-se a
uma diversidade de “situacdes de risco” determinadas por fatores de ordem
fisica, pelo ciclo de vida, pela etnia, por op¢do pessoal etc., que favorecam a
exclusdo e ou que inabilita e invalida, de maneira imediata ou no futuro, os
grupos afetados (individuos, familias), na satisfacdo de seu bem-estar —
tanto de subsisténcia quanto de qualidade de vida. A pobreza, por exemplo,



¢ uma vulnerabilidade social efetiva, mas a condi¢do de vulnerabilidade,
embora a inclua, ndo se esgota na pobreza.

E neste contexto de vulnerabilidade social que criancas e adolescentes estdo inseridos
na sociedade contemporanea, porém € importante ressaltar que o abuso e violéncia sexual
acontecem nas mais diversas classes sociais. De acordo com Pinheiro (2008) a violéncia ainda
prevalecem em todos os paises do mundo e estd presente em qualquer cultura, classe, nivel de
escolaridade, faixa de renda e origem étnica.

A pobreza, entretanto, ndo pode ser considerada causa de abuso, mas constitui uma
situacdo de risco. Visto que, nas familias empobrecidas o assunto se espalha com mais
facilidade e as pessoas acabam sendo atendidas nos programas sociais. No entanto, as familias
de poder aquisitivo mais elevado, tendem a ndo deixar este assunto “vazar” para a sociedade,
e ao utilizarem servigos privados de atendimento médico, psicoldgico e de educacgdo, "pagam"
também pela discricdio e quando o abuso € intrafamiliar torna-se ainda mais dificil a
dentincia®, mesmo quando verbalizado pela crianca ou adolescente, devido ao status e impacto
que podera causar diante da sociedade.

De acordo com Saffiotti (1997), a familia € considerada um ninho de afeto, e por isso,
as pessoas sentem-se envergonhadas em admitir que alguém da familia pratica atos violentos
contra um familiar, o que faz com que o siléncio prevaleca e o abuso ndo seja denunciado.

A crianca geralmente tende a verbalizar sobre o abuso com alguém préxima e que lhe
transmita confianca. Monteiro (2002) elucida que a crianca na maioria dos casos tenta
verbalizar para a made, porém normalmente ndo encontra nela atitude acolhedora. A méae acaba
assim, pactuando com a violéncia sexual intrafamilar. Deste modo, esta se torna cimplice do
abuso, ja que acaba negligenciando a protecao da crianga ou adolescente.

Contudo, quando a mae acredita no relato, percebe a realidade dos fatos e realiza a
denuncia, preserva e protege a vitima.

Deste modo, Furniss (1993) destaca que os assistentes sociais, psicélogos e outros

profissionais especialistas, precisam ajudar a “pessoa de confiang¢a” a encontrar maneiras de

20 dia 18 de maio, dia Nacional de Combate a Violéncia, ao Abuso e a Exploragdo sexual de criangas e
adolescentes, presume uma sensibilizagdo a sociedade no que diz respeito a dentincia em relagdo ao abuso e
exploracdo sexual infanto-juvenil e exigiu uma intervengdo das integrantes deste Servico. (Assistentes Sociais,
Psicélogas, Pedagogas, estagidrias e recepcionista) juntamente a Prefeitura Municipal de Palhoga, objetivando
propor uma atividade que fornecesse visibilidade a temadtica, bem como, ser discutida e refletida nas Escolas,
Conselhos Comunitdrios, Postos de Satide, do municipio de Palhoga. A equipe do Servico realizou entrega de
materiais (folders, cartazes, camisetas) em pontos estratégicos do municipio com o objetivo de sensibilizar a
dentincia da suspeita de abuso sexual de criangas e adolescentes.



comprovar a suspeita, para depois intervir. E que a revelagdo com a crianca vitimadeve ser
feita na presenga desta pessoa de confianca para evitar o aumento da ansiedade que costuma
conduzir a vitima a negacdo e a mentira dos fatos. “A pessoa de confianga, como uma figura
de apego, proporciona suporte emocional e dd a crianca a licenga explicita para revelar o
abuso”. (FURNISS, 1993, p. 183).

O trabalho com as familias, portanto abrange um universo de diversidades, segundo
Miotto, “o Servigo Social trabalha com as familias no plural, por que cada uma tem um jeito
peculiar de ser e organizar sua compreensao familiar” (1997 p. 120).

A politica de protecao integral de criancas e adolescentes, preconizada na Constitui¢ao
Federal de 1988, requer, por parte do Poder Publico, agdes efetivas e articuladas nos
diferentes niveis de esfera publica, que garantem as criangas e aos adolescentes o direito a
liberdade, dignidade, ao respeito, enfim, a cidadania. Dessa forma, o abuso e a violéncia
sexual perpetrada contra criangas e adolescentes é um crime que ocorre muitas vezes dentro
do préprio lar e por pessoas de confianca da familia.

O Servico de Enfrentamento a Violéncia, ao Abuso e a Exploracdo Sexual de Criangas
e Adolescentes € um dos servigos oferecidos na esfera publica, servico que vem atendendo as
demandas de abuso e violéncia sexual de criancas e adolescentes intrafamiliar e extrafamiliar.

A partir da experiéncia concretizada nesta Institui¢do, junto as vitimas de violéncia
doméstica, mais especificamente a violéncia sexual foram diagnosticadas modalidades de
violéncia infanto-juvenil e que quando identificadas faz-se necessdrio um atendimento
especializado e para efetividade deste atendimento € relevante identificar os tipos de

violéncia.



SECAO II

A VIOLENCIA SEXUAL NO CONTEXTO DA VIOLENCIA DOMESTICA

2.1 Modalidades de Violéncia Doméstica

Nesta se¢do abordaremos o conceito de violéncia, especificamente nos deteremos na
definicdo de violéncia doméstica e seus desdobramentos: violéncia fisica, violéncia
psicoldgica, negligéncia e violéncia sexual.

No contexto social, no qual estamos inseridos a violéncia sempre fez parte do convivio
entre homens e mulheres, pois para satisfazer suas necessidades naturais como alimentagdo,
vestudrio, moradia, eram obrigados a superar as dificuldades que encontravam em seu

cotidiano. De acordo com Fraga (2002 p.44),

Num sentido mais amplo a violéncia acompanha desde os primérdios dos
tempos da historia. A natureza, sendo assim como a sociedade constitui uma
totalidade de inter-relagdes. Os seres vivos da natureza sdo, por defini¢do
ontoldgica, incompletos, seres de necessidade e, como tais, finitos, mortais.

Entendida como um fenomeno histérico e associado aos aspectos politicos,
econdmicos e culturais, a violéncia se manifesta por diversas formas: violéncia urbana,
violéncia na escola, violéncia familiar, violéncia nas institui¢des, entre outras.

As praticas violentas permeiam todas as classes sociais, entretanto, sdo mais visiveis
nas classes sociais menos favorecidas, pois estas sdo denunciadas com maior freqii€éncia e ndo
dispdem de recursos materiais para utilizar servicos profissionais particulares no socorro de
suas vitimas. Os segmentos que possuem maior poder aquisitivo estdo propensos a preservar
sua privacidade, bem como, com recursos materiais mais sofisticados para camuflarem o

problema. A violéncia constitui,

O uso da forca fisica ou do poder, real ou da ameaca, contra si proprio,
contra outra pessoa, ou contra um grupo ou comunidade, que resulte ou
tenha qualquer possibilidade de resultar em lesdo, morte, dano psicolégico,
deficiéncia de desenvolvimento ou privacio (ORGANIZACAO MUNDIAL
DA SAUDE, 2002, p. 05).



Nao resta divida de que, enquanto relacdo social, a violéncia sempre esteve presente
na dinamica estabelecida entre os homens; entretanto, ndo se deve admiti-la como parte
inevitavel de condicdo humana, ja que durante todos os momentos da historia da humanidade
se desenvolveram sistemas religiosos, filosoficos, legais e comunais para evita-la e restringi-
la.

No Brasil, foi somente a partir da década de 80 que a violéncia e os maus tratos contra
as criancas e adolescentes passaram a receber mais ateng¢do. De acordo com Brito et al. (2005)
foi nesta década que comecou a surgir os primeiros programas especificos para atendimento
desta problematica, prevista no artigo 87, inciso III, lei 8.069/90 - Estatuto da Crianca e do
Adolescente (ECA).

Segundo Guerra (1985) a violéncia pode ser compreendida como uma forca material e
ativa que causa prejuizo a vitima. A autora ressalta que a violéncia pode ser vista como a
imposi¢ao de poder persuasivo de um individuo sobre outro.

A violéncia traz implicitamente a nocao de controle, na qual uma pessoa € submetida a
outra, seja pelo uso de forca fisica ou com sujeicao psicoldgica, numa demonstracdo de poder.

Adorno (apud GUERRA, 2001) toma elemento de andlise do fendmeno da violéncia
as relacdes entre homens, a subjetividade das relagdes interpessoais entre os sujeitos € as

determinacdes historicas das relagdes entre as classes sociais,

A violéncia é uma forma de relacdo social; estd inexoravelmente atada ao
modo pelos quais os homens produzem suas condigdes sociais de
existéncia. Sob esta Optica, a violéncia expressa padrdes vigentes em uma
sociedade em um momento determinado de seu processo histérico. A
compreensdo de sua fenomenologia ndo pode prescindir da referéncia aos
sujeitos que a fomentam enquanto experiéncia social. Ao mesmo tempo em
que ela expressa relagdes entre as classes sociais, expressa também relacdes
interpessoais [...] estd presente nas relacdes intersubjetivas que se verificam
entre homens e mulheres, entre adultos e criangas, entre profissionais de
categoria distintas. Seu resultado mais visivel é a conversdo de sujeitos em
objetos, em coisificacdo. (GUERRA, 2001, p.31).

Por ser um fendmeno complexo, a violéncia se expressa em todos os niveis sociais,
atingindo criangas, adolescentes, mulheres, idosos, incapacitados e outros (MORRISON e
BIEHL, 2000).

Dentre os tipos de violéncia contra criangas e adolescentes, particularmente a
doméstica tem crescido de maneira assustadora. Entende-se por violéncia doméstica nao
somente a agressao fisica, mas também a violéncia verbal, a tortura psicoldogica e também a

violéncia sexual.



2.2 Violéncia Doméstica e seus Desdobramentos

De acordo com Azevedo e Guerra (1995, p. 26), e em termos conceituais, a violéncia

doméstica contra criangas e adolescentes pode ser definida:

Todo ato ou omissdo praticado por pais, perante os responsiveis contra
criangas ou adolescentes que sendo capaz de acusar danos fisicos, sexual ou
psicoldgica a vitima - implica de um lado numa transgressdo do poder/
dever de protecdo do adulto e, de outro, numa codificacdo da infancia, isto
¢, numa negacdo do direito que criangas e adolescentes t€ém de ser tratadas
como sujeitos e pessoas em condi¢@o peculiar de desenvolvimento.

A violéncia doméstica € uma violéncia interclasses socias, que permeia todas as
classes, enquanto violéncia de natureza interpessoal. Enquanto violéncia subjetiva consiste
numa transgressdo do poder disciplinador do adulto, numa negacdo do valor de liberdade;
num processo que aprisiona a vontade e o desejo da crianca e do adolescente (AZEVEDO E
GUERRA, 1998).

A violéncia doméstica envolve questdes de relacionamento e afeto o que dificulta sua
notificacdo contribuindo assim para sua recorréncia. Infelizmente a familia que deveria e
costuma ser reconhecida como local de protecdo, amor e amparo em qualquer situacio tem se
constituido como local de perigo para mulheres, criancas e adolescentes, deixando marcas
fisicas e emocionais.

Para Mioto (1997, p.120) a familia,

Pode ser definida como um nidcleo de pessoas que convivem em um
determinado lugar, durante um lapso de tempo mais ou menos longo e que
se acham unidas (ou nao) por lagos consangiiineos. Ela tem como tarefa
primordial o cuidado e a protecdo de seus membros, e se encontram
dialeticamente articulado com a estrutura social na qual esta inserido.

O ambito familiar deveria ser um lugar seguro, no entanto, no interior dos lares podem
ser espaco de muitas contradicdes e conflitos. A familia, enquanto unidade bdsica de
desenvolvimento, responsdvel pela transmissdo de hébitos, costumes, valores, e padroes de
comportamentos pode ser também um espagco de tensdes e de crueldade, configurando a

violéncia.



Desta forma a violéncia doméstica, mais especificamente a violéncia contra criangas e
adolescentes passa a ser percebida de acordo com a dindmica de sua ocorréncia,
configurando-se como violéncia fisica, violéncia psicoldgica, negligéncia e violéncia sexual.

Violéncia fisica constitui o uso da forca fisica deixando marcas evidentes. “E o
emprego da forca fisica contra a crianca, de forma ndo acidental, causando-lhes diversos tipos
de ferimentos e perpetrada pelo pai, mae, padrasto ou madrasta” (AZEVEDO E GUERRA,
1995, p.46). Em geral, as justificativas para tais a¢des vao desde a preocupagdo com e
educagdo, como a melhor forma de disciplinar as criancas e adolescentes ou a seguranca das
mesmas. Nas familias onde acontece a violéncia fisica, a relacdo entre vitimae agressor, € de
sujeito-objeto: os filhos devem submeter-se aos desejos dos pais, criando uma expectativa,
muitas vezes dificil de ser alcancada, igualmente criangas e adolescentes sdo punidos com
agressoes, quando manifestam o desejo pela autonomia (AZEVEDO E GUERRA, 1995).

Conforme as autoras e a apostila do Curso de Capacitag¢do para Conselheiros Tutelares
de Santa Catarina (1999 p.22-23), Esse tipo de violéncia poderd causar conseqiiéncias tanto
organicas quanto psicoldgicas. As organicas implicam em seqiielas provenientes de lesdes
abdominais, oculares, de fratura de membros superiores, inferiores ou cranio, de queimaduras,
etc, enfim que poderdo causar invalidez permanente ou tempordria. Em casos extremos esse
tipo de violéncia pode levar a morte recebendo o nome de violéncia fatal. E as psicoldgicas,
estas de natureza variadas, mas destacaremos algumas: sentimentos de medo ou raiva do
agressor, dificuldades nas atividades escolares, comportamento de agressividade, dificuldades
em confiar em outras pessoas, auto-estima baixa ou nula, autoritarismo, tristeza generalizada.

Violéncia Psicoldgica, esta afeta principalmente o desenvolvimento psicolégico,
emocional, social e cognitivo da vitima. Podem trazer conseqii€éncias tais como obesidade,
afeccoes da pele, distdrbio do sono, dificuldades na fala, comportamento infantil, depressao,
destruicdo da auto-estima, dificuldade de socializacdo (fazer amizades, expressar-se em
publico), distirbios de aprendizagens. De acordo com (MINAYO, 2002, p.105) “os adultos
sistematicamente depreciam as criangas e adolescentes, bloqueiam seus esforcos de auto-
estima e realizacdo, ou as ameagam de abandono e crueldade”. A crianga muitas vezes age
movida pelo medo, imposto através da disciplina imposta pelos pais.

Como elucida Veronese (2006, p.116) a violéncia psicoldgica,

O abuso psicoldgico se encontra incerto dentro de todas as outras formas de
violéncia contra criangas e adolescentes, uma vez que a indiferenca afetiva,
a falta de ternura, ou melhor a aridez afetiva, precisam encontrar-se como
raiz propiciadora das outras formas de maus-tratos infantis. Da mesma



forma, ao contrdrio, a presenca do afeto e de amor em relagdo a crianca
seriam exatamente o elemento impeditivo para a perpetracdo de qualquer
crueldade em relacdo a crianga.

Negligéncia, de acordo com Souza, Florio e Kawamoto (2001) é definida como a
omissdo em termos de cuidados bdsicos, por parte do responsavel pela crianca ou adolescente,
que, a depender da intensidade, pode acarretar danos fisicos, emocionais, psicolégicos e até
morte. Pode ser identificada em situacdes em que a crianca ou o adolescente ndo ¢é
adequadamente alimentado, veste-se mal, apresenta higiene precéria, ndo recebe atencao,
carinho, ou também quando a crianca € deixada sozinha, correndo o risco de acidentar-se.

Por fim, a violéncia sexual contra criancas e adolescentes, detalharemos de maneira
mais especifica, esta se constitui uma das mais graves formas de violacdo de direitos
humanos.

Segundo o Guia de Escolar Rede de Prote¢dao a Infancia de 2004 a violéncia Sexual
consiste ndo s6 numa violacao a liberdade sexual do outro, mas também numa violagao dos
direitos humanos da crianca e do adolescente. E praticada sem o consentimento da pessoa
vitimizada. Quando cometida contra crianga, constitui crime ainda mais grave. Pode ser
classificada como intrafamiliar, extrafamiliar e exploracdo sexual.

De acordo com a defini¢dao de Azevedo e Guerra (1995, p 53),

E todo ato ou jogo sexual, relacdo heterossexual ou homossexual, entre um
ou mais adultos e uma crianga menor de 18 anos, tendo por finalidade
estimular sexualmente a crianga ou utilizd-la para obter uma estimulagdo
sexual sobre sua pessoa ou de outra pessoa.

Em 1989, ocorreu em diversos paises através dos organismos internacionais e
interessados pelos direitos das criancas e adolescentes, discussdes diversas resultando na
Convenc¢do Internacional dos Direitos das Criancas e Adolescentes. Esta Convencgdo teve
como finalidade proteger e promover assisténcia especial a crianca, a partir dos termos da
Declaragao Universal dos Direitos Humanos, com objetivo da formacgao destes como cidadaos
de direitos.

Na década de 90, o Brasil apresentou maior visibilidade de violéncia sexual contra
criancas e adolescentes, juntamente com o processo de globaliza¢do, o pais vivencia o
aumento das desigualdades sociais € uma maior exclusao de classes, atingindo, portanto os
segmentos mais vulnerdveis da populacdo, em especial as criancas e adolescentes das

camadas mais empobrecidas, levando as mesmas a tornarem vitimas de exploragcdo sexual.



Esse tipo de violéncia sexual é considerado como forma mais comum de violéncia extra-
familiar, sendo mediada por um aliciador, implica o envolvimento de criangas e adolescentes
em praticas sexuais através do comércio de seus corpos. Trata-se de um acontecimento
freqiiente, que costuma acontecer em escolas, creches e lares grupais, onde adultos que
cuidam das criangas aproveitam-se da diferenca de idade, do poder, da autoridade ou da forca
para praticar essa violéncia.

A violéncia sexual, além de complexa, € considerada também um grande desafio para
profissionais que atuam nesta area, pois geralmente os vitimizados se silenciam em torno das
experiéncias traumadticas, dos sentimentos agressivos ou de culpa. Cabe ressaltar que o
profissional ao diagnosticar esta violéncia, precisa ser cauteloso ao diferenciar uma caricia
entre pais e filhos e a sexualidade abusiva, que pode estar camuflada no préprio contexto
familiar. Quanto ao diagnédstico do abuso sexual, Azevedo e Guerra (1997) consideram-no um
instrumento profissional que compreende um processo iniciado com a notificacdo de suspeita
de violéncia. Deve ser multiprofissional, ou seja, uma atribuicdo de diversos profissionais,
tanto vinculados a institui¢do responsavel pelo caso quanto os provenientes de outros setores
da comunidade.

O que se torna mais desafiador é quando a criancga ainda € muito pequena, sendo que
as dificuldades do diagndstico podem ser maiores, afinal a crian¢a ndo consegue entender que
€ vitima de abuso, podendo achar que aquele ato € apenas um ato de carinho. Ou quando a
vitima tem entendimento em fazer a denincia, porém esta pode permanecer calada como
elucida Azevedo e Guerra (1998) na maioria das vezes a vitima fica em siléncio, porque
normalmente podem enfrentar alguns tipos de reacao da parte do interlocutor, entre elas: ndo
receber crédito, afirmando-se que ela fantasiou ou inventou a experiéncia; seu dano pode ser
minimizado, ou seja, surge discurso implicito de que ndo houve nenhum prejuizo e que €
preferivel esquecer o assunto; pode ser responsabilizada pelo crime, dizendo-se que a vitima
estava pedindo para que isso ocorresse.

E necessdrio e imprescindivel informar a populacdo e motiva-la, através dos meios de
comunicacdo e de programas e projetos em comunidades da importancia da dentncia, e,
sobretudo afastar o medo que as pessoas cientes da violéncia contra criancgas e adolescentes
possam ter em denunciar, através da conscientizacdo ética, para a garantia da justica e para
que estes ndo tenham seus direitos violados. E quando denunciada e reconhecida no interior
das familias, é necessdrio buscar formas de trabalhar os conflitos e tomar os procedimentos

necessdrios junto aos 6rgaos responsaveis (Conselho Tutelar, Delegacia, Ministério Publico).



De acordo com Silva (2000), torna-se imprescindivel: A concretizagdo e
conscientizacdo da necessidade de defesa aos direitos humanos e da protecdo integral; criagao
de servigcos especializados no tratamento de vitimas de violéncia intrafamiliar como aos
autores destes abusos e violéncia; implantacio de Conselhos Tutelares, em todos os
municipios, com profissionais capacitados, e de Conselhos de Direitos em esfera municipal,
estadual e federal; repressdo sistemadtica a toda forma de violéncia contra a populagao infanto-
juvenil, com comprometimento e envolvimento 4gil da policia e justica; a prevencdo de
abusos e maus-tratos contra criancas e adolescentes com a responsabiliza¢do do estado e da
sociedade.

O abuso sexual ocorre geralmente no espaco doméstico, tendo como principais
agressores o pai, o padrasto, irmao ou ainda pessoas conhecidas que participam do cotidiano
da vida da crianca ou adolescente.

Neste sentido, o Ministério da Saude (BRASIL, 2001), identifica a violéncia
intrafamiliar como um tipo de comportamento violento e abusivo perpetrado por uma pessoa
contra a outra, com a qual tem uma rela¢do de consangiiinidade ou de afinidade.

O agressor usa da relacdo de confianga que tem com a crianga ou adolescente e de
poder como responsdvel para se aproximar cada vez mais, praticando atos que a vitima
considera inicialmente como de demonstracdes afetivas e de interesse. Essa aproximacdo €
recebida, a principio, com satisfacdo pela crianca, que se sente privilegiada pela atengcao do
responsdvel. Este lhe passa a idéia de protecdo e que seus atos seriam normais em um
relacionamento de pais e filhas, ou filhos, ou mesmo entre a posicdo de parentesco ou de
relacionamento que tem com a vitima.

Cabe ressaltar que quando o abuso intrafamilliar € diagnosticado, a crianga ou
adolescente pode sofrer um trauma psicolégico ao olhar da familia quanto as eventuais
mudancas que poderdo ocorrer no campo doméstico, afinal o agressor pode ser aquele que
provém o sustento do lar, sendo assim, a familia poderd sofrer dificuldades financeiras e
culpabilizando a crian¢a ou adolescente por tal acontecimento. Quando o abuso sexual é
perpetrado pelo genitor e diagnosticado durante os atendimentos através da verbalizacdo, dos
indicadores e comportamento da crianga, sendo necessario o afastamento deste genitor do lar
e conseqilentemente a separacdo do casal, a crianga também pode ser considerada “culpada”.

Diante do exposto, Ballone (2003) elucida que, se o abusador € um familiar, a situagao
€ bastante dificil para a crianga e para demais membros da familia. Embora possam existir
fortes conflitos e sentimentos sobre o abusador, a protecdo da crianca deve continuar sendo a

prioridade.



A violéncia sexual por sua vez pode ocorrer com contato fisico, sendo estes atos que
incluem caricias nos 6rgaos genitais, tentativa de relagdes sexuais, estupro, masturbacao no
adulto ou na crianca ou adolescente, sexo oral, penetragdo vaginal e oral, atentado violento ao
pudor, beijos, caricias intimas, exploracdo sexual, incesto etc, ou sem contato fisico, como
abuso sexual verbal, telefonemas obscenos, exibicionismo (expor intencionalmente a uma
crianca o corpo nu de um adulto ou parte dele), Voyeurismo (individuo que consegue obter
prazer sexual através da observagdo de outras pessoas), conversas sensuais ou exposicdo de
filmes ou revistas pornograficas, etc.

Alguns indicadores podem ajudar o profissional a diagnosticar a possivel violéncia

sexual, conforme podemos visualizar no Quadro 2:

Quadro 2: Indicadores

Indicadores Fisicos Dificuldade de caminhar; infec¢do urinaria; secre¢do vaginal
ou peniana; baixo controle dos esfincteres; dor ou coceira na
drea genital ou garganta; odor vaginal ou corrimento; entre
outros.

Indicadores de Comportamentos/ |Medo ou panico de certa pessoa ou sentimento generalizado
de desagrado quando a crianga ou adolescente € deixada
sozinha com alguém; medo de lugares fechados ou escuros;
alternancias subitas e extremas de humor (retraida/
extrovertida); baixo nivel de auto-estima e excessiva
preocupacdo em agradar os outros; ansiedade generalizada;
comportamento raivoso e agressivo; fuga de contato fisico,
entre outros.

Sentimentos

Indicadores de Comportamentos/ |Interesse ndo wusual por assuntos sexuais e uso de
terminologias inadequadas para s sua idade; expressdo de
afeto sensualizada ou mesmo certo grau de provocacio;
desenvolvimento de brincadeiras sexuais persistentes com
amigos, animais e brinquedos; masturbacdo compulsiva;
desenho de 6rgdos genitais com caracteristicas além de sua
capacidade etdria.

Sexualidade

Indicadores de Habitos, Cuidados |Mudanca de habito alimentar; padrdo de sono perturbado;
aparéncia descuidada e suja; uso e abuso de substancias como

Corporais e Higiénicos ) - e
P g alcool, drogas licitas e elicitas.

Fonte: Abuso sexual doméstico: atendimento as vitimas e responsabilizagdo do agressor/organizagdo CRAMI —
Centro Regional aos Maus-tratos na Infancia. — 2. ed. — Sao Paulo: Cortez: Brasilia, DF: UNICEF, 2005. — (Série
fazer valer os direitos; v.1).

As conseqiiéncias do abuso sexual podem ser: lesdes fisicas gerais, lesdes genitais ou
anais, gestacdo precoce, disfuncdes sexuais ou psicoldgicas, doengas sexualmente
transmissiveis, entre outras.

Para Faleiros (1997), o abuso sexual deixa conseqii€ncia na crian¢a ou no adolescente
como depressdo, descontrole, isolamento social, ansiedade, dificuldades nos estudos,

problemas de concentracio, sensacao de estar sujo, hiperatividade, entre outros.




Segundo um artigo realizado pelo ABC da Saude a grande maioria de abusadores € de
homens. Existem 4 faixas etdrias de abusadores: jovens até 18 anos de idade, que aprendem
sexo com suas vitimas; adultos de 35 a 45 anos de idade que molestam seus filhos ou os de
seus amigos ou vizinhos; pessoas com mais de 55 anos de idade que sofreram algum estresse
ou alguma perda por morte ou separa¢do, ou mesmo com alguma doenca que afete o Sistema
Nervoso Central; e aquele que ndo importa a idade, ou seja, aqueles que sempre foram
abusadores por toda uma vida;

O Art. 227 da Constitui¢do Federal de 1988 foi regulamentado pela Lei 8.069, de 13
de julho de 1990 (Estatuto da Crianca e do Adolescente — ECA) e, a partir desta Lei, diversas
articulacdes e mobilizagcdes passaram a ser realizadas, visando legitimar os direitos, até entdao
inexistentes nas criancas e adolescentes, principalmente no que diz respeito a violéncia
doméstica, especificamente, a violéncia sexual infanto-juvenil. Uma dessas articulagdes se
deu por meio da implantacdo do Programa Sentinela (Programa de Combate ao Abuso e a
Exploracdo Sexual de Criangas e Adolescentes) o qual teve inicio no ano de 2001,
primeiramente nos Estados do Norte e Nordeste brasileiros, em virtude da grande demanda
existente nos mesmos, proveniente do grande fluxo de turistas e, posteriormente foi
implantado nos demais Estados.

Mendez (1994) destaca que com o Estatuto da Crianga e do Adolescente foram criados
os Conselhos de Direito da Crianca e do Adolescente em ambito Federal, Estadual e
Municipal, bem como os Conselhos Tutelares. Tendo os Conselhos de Direitos a
responsabilidade de tracar diretrizes das politicas publicas e os Conselhos Tutelares a
finalidade de atender e zelar pelo cumprimento dos direitos de criangas e adolescentes.

Desse modo € responsabilidade do Poder Publico possibilitar condi¢des que venham
ser vidveis para os profissionais dar continuidade aos servigos prestados na area de violéncia
infanto-juvenil. Inseridas nessas Politicas Sociais estd o Servico de Enfrentamento a
Violéncia, ao Abuso e a Exploragcdo Sexual de Criancgas e Adolescentes.

Este Servico tem como parceiros a Secretaria Municipal de Assisténcia Social; de
Saude, o Conselho Tutelar, o Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente, o
Poder Judicidrio, o Ministério Pablico, Delegacia, Escolas, e deverd envolver toda a sociedade
civil como um todo no sentido de buscar integragdo tanto com o poder publico quanto com a
sociedade civil organizada.

As acdes deste servigco sao desenvolvidas pelo Centro de Referéncia Especializado de
Assisténcia Social (CREAS), integrante do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS),

constitui-se numa unidade publica estatal, responsavel pela oferta de atengdes especializadas



de apoio, orientagdo e acompanhamento a individuos e familias com um ou mais de seus
membros em situacdo de ameaca ou violacao de direitos.

O fendmeno da violéncia sexual contra criancas e adolescentes no Brasil foi incluido
na agenda da sociedade civil como uma questio relacionada a luta nacional e internacional
pelos direitos humanos de criangas e de adolescentes, preconizados na Constitui¢do Federal
de 1988, no Estatuto da Crianca e do Adolescente e na Convenc¢ao Internacional dos Direitos
da Crianga, por meio de politica de enfrentamento da violéncia sexual contra criangas e
adolescentes, sistematizada no Plano Nacional de Enfrentamento a Violéncia Sexual Infanto-
Juvenil que se dd por meio do Servico de Enfrentamento a Violéncia, ao Abuso e a
Exploracdo Sexual de Criangas e Adolescentes com atendimentos de satide especializado e
articulado junto a rede de referéncia do Sistema Unico de Satde, e Defesa de Direitos da
Criangca e do Adolescente, com acdes de implementacdo e fortalecimento dos Conselhos
Tutelares, Delegacias de Protecdo a Infancia e a Juventude e Defensorias Publicas em
articulacdo com a assisténcia social, na perspectiva das politicas publicas.

Nesses ultimos anos o Governo Federal vem operacionalizando algumas das acdes
previstas no Plano Nacional de Enfrentamento a Violéncia Sexual Infanto-Juvenil, em
especial no que diz respeito ao atendimento social especializado, por meio do Programa
Sentinela; atendimento de satde especializado por meio da rede de referéncia do SUS e, na
defesa de direitos, com ac¢des de implementagao e fortalecimento dos Conselhos Tutelares,
Delegacias de Protecdo a Infancia e a Juventude e Defensorias Publicas.

Contudo, existem limita¢Oes e restricdes institucionais geralmente ligadas a recursos
humanos e materiais e que fazem com que criangas e adolescentes e suas familias sejam
privados de acompanhamento e atendimento especializado como forma de protecdo desses
membros. Sendo assim 0s mesmos esperam em uma considerdvel lista de espera, no

municipio de Palhoga, tema que serd abordado na préxima se¢ao.



SECAO III

DEMANDA REPRIMIDA ENQUANTO VIOLACAO DE DIREITOS

3.1 Trajetoria Metodologica da Pesquisa

Este trabalho elegeu a demanda reprimida3 como objeto de pesquisa. A demanda
reprimida acorre quando a oferta do servigo prestado € inferior ao servico existente. A
auséncia de politicas publicas nesse segmento que garantam a efetividade do Servigo faz com
que se constitua esta demanda no Servico de Enfrentamento a Violéncia, ao Abuso e a
Exploracdo Sexual de Criancas Adolescentes no municipio de Palhoga.

O referido estudo faz a abordagem metodolégica de uma pesquisa de natureza
quantitativa e qualitativa, na medida em que teve como objetivo apresentar dados como tempo
de espera, faixa etdria, género e proximidade da vitima com o agressor, bem como, refletir
sobre a opinido técnica de trés profissionais, uma assistente social, uma psicéloga e uma
pedagoga, acerca da demanda reprimida.

A metodologia quantitativa resgata a andlise de dados, priorizando a qualidade das
informagdes, de acordo com Gil, (1999) a pesquisa quantitativa presume a mensuracio de
varidveis pré-estabelecidas, buscando ilustrar sua influéncia sobre outras varidveis através de
dados e relagOes estatisticas. Na andlise qualitativa, resgatamos uma maior abrangéncia da
compreensdo de uma organizacao, de um grupo social, de uma representagdo, organizacao, de
uma politica. (Minayo, 1998).

Através da leitura dos documentos e pastas que contém os casos de demanda
reprimida se originou a coleta de dados. De acordo com Chizzotti (1995), a coleta de dados é
a etapa da pesquisa que exige maior trabalho e tempo para o pesquisador, que deve reunir
informacdes de acordo com normas que dependem e se ajustam ao tipo de estudo que se

pretende.

3 De acordo com o dicionério Aurélio (1993), demandar, verbo transitivo do sujeito demanda , significa a¢do de
demandar e esta por sua vez significa ir em busca de, dirigir-se para, necessitar, pedir, intentar demanda.
Reprimir expressa sustar a agdo, o0 movimento, ou expansdo de conter, coibir refrear, oprimir. A partir desses
esclarecimentos podemos definir demanda reprimida como uma procura por um servi¢o, que, entretanto é
contida oprimida, sem acao.



Optou-se analisar, portanto todos os 104 casos de criancas e adolescentes
encaminhadas pelo Conselho Tutelar ou pelo Ministério Publico para o Servico de
Enfrentamento ao Abuso, a Violéncia, ao Abuso e a Exploracdo Sexual de Criangas e
Adolescentes que estdo em lista de espera onde existe ou ja existiu suspeita de violéncia
sexual no periodo que compreende marco de 2009 até outubro de 2009.

Visto que o objeto deste trabalho € verificar o perfil das criancas e adolescentes
vitimas de suspeita de abuso sexual encaminhados ao Servi¢o de Enfrentamento a Violéncia,
ao Abuso e a Exploracdo Sexual de Criancas e Adolescentes em Palhoga, e que constituem a
demanda reprimida deste Servico, bem como a compreensdo de trés profissionais sobre a
demanda reprimida. E para subsidiar essas informagdes se faz necessario identificar o tempo
das vitimas em lista de espera, o gé€nero dessas criangas e adolescentes; apontar a faixa etdria
das vitimas; verificar o grau de parentesco entre vitimae agressor; identificar o bairro de
origem do municipio de Palhoga e compreender a dimensdo da demanda reprimida a partir da
visdo das profissionais.

Nas tabelas abaixo, portanto, apresentamos os dados coletados, elucidando as

informagdes pertinentes a pesquisa.

3.2 Interpretacio e Diagnéstico dos Dados

Devemos salientar que os dados serdo apresentados a partir do que foi averiguado na
demanda reprimida desta Instituicdo, todavia, esses nimeros poderiam variar de acordo com
as dentincias que muitas vezes nao sao realizadas. Do ponto de vista académico, aprendemos
que a realidade ndo é clara, precisa ser desvelada e interpretada. Por certo, alguns dados nao
sdo suficientes para substanciar ou qualificar a realidade, apenas apontam probabilidades que

carecem no contexto.

Tabela 1: Género
Meninas Meninos TOTAL
69 35 104
Fonte: Da autora (2009)

Na tabela 1, identificamos que a maioria das vitimas de suspeita sexual em lista de

espera neste Servico € do sexo feminino.



De acordo com uma pesquisa realizado por Wellman (1993) as crencas e atitudes
relativas em abuso sexual identificou que embora nao existam diferengas quanto a freqiiéncia
com que os sujeitos sdo abordados, as meninas sdo mais abusadas freqiientemente e a
explicagdo seria de que as mulheres sdo socializadas para serem mais submissas € mais
benevolentes as necessidades dos outros.

Alguns autores, porém, explicam que a sociedade brasileira adota a concepg¢ao
machista de culpar aquelas vitimas do sexo feminino na faixa etdria de 14 a 18 anos de idade,
por considerarem que as adolescentes, ndo sendo mais criangas, estdo despertando para a
feminilidade, o que pode se constituir uma forma de despertar o agressor para provocar o
abuso.

Os autores Azevedo e Guerra (1989) relatam que as meninas tornam-se as principais
vitimas de abuso sexual. No entanto, também os meninos sao em nimero consideravel.

Visto que sdo muitos os agravantes para que a violéncia sexual contra meninos nao
seja denunciada, um dos motivos seria o fato deste ser estigmatizado como homossexual
perante a familia, amigos, no meio em que vive, ou comentdrios de desvalorizagdo através de
agressdo ou deboche. Outro aspecto relevante e preocupante sdo as reagdes iniciais que 0s
meninos possam adquirir decorrente deste processo, que € em relagdo a confusdo quanto a sua
orientacdo sexual, visto que ao longo do tempo este pode adquirir um comportamento
abusivo, tornando ele mesmo um abusador.

Na tabela abaixo podemos verificar que a maior parte das vitimas de suspeita de abuso
sexual em lista de espera estd na faixa etédria entre 0 e 12 anos, cerca de 68%, em propor¢ao

inferior a adolescentes de 13 a 17 anos, cerca de 32%.

Tabela 2: Idade

Idade Amostra Pesquisada
0 a 12 anos 71
13 a 17 anos 33
TOTAL 104

Fonte: Da autora (2009)

Embora o nimero mais elevado de casos na demanda reprimida seja de vitimas
menores de 12 anos, as criangas de menor faixa etaria geralmente possuem mais dificuldades
em verbalizar que estdo sendo molestadas por um adulto, afinal, elas podem nao conseguir

entender que sdo vitimas de abuso, e achar que aquele ato € apenas um carinho ou uma



maneira diferente de afeto, e também como possuem menos capacidade de se defender ou
expor o que esta acontecendo o abuso pode permanecer por um longo periodo de tempo, até a
adolescéncia, e conseqiientemente os traumas serdo maiores. Os pais, ou responsaveis,
portanto, tém papel importante na prevencdo e identificacdo dos casos de abuso e violéncia. E
preciso estar atento as mudancgas comportamentais da crianca e do adolescente, sejam elas
sociais, familiares ou alimentares e ndo excluir a possibilidade do filho ser vitima de abuso
sexual. Além disso, € importante desenvolver uma relacdo de confianca entre pais e filhos e
criar um espaco em que os filhos possam se expressar sem medo de punicdo. Esse tipo de
abuso ndo costuma deixar sinais fisicos como prova, por isso, € preciso acreditar nos relatos e
queixas das criancas.

Podemos ressaltar que quanto maior for a idade da vitima maiores sdo as
possibilidades em contar a alguém, contudo muitas vezes a crianca ou adolescente vitimizado
verbaliza para alguém de sua confianca e esta pessoa ndo acredita no ocorrido, e a vitima
tende a se isolar e entdo torna-se quase impossivel sair desta situacdo de vitimizacdo por si
mesma.

Independente da idade da vitima, esta dificilmente consegue meios de se libertar
sozinha desta situacdo, por isso se faz necessdrio a conscientizacdo e sensibilizacdo da
sociedade sobre a veracidade do tema.

No Brasil a data 18 de maio é o dia Nacional de Combate a Violéncia, ao abuso € a
Exploracdo sexual de criancas e adolescentes e no dia 24 de setembro é o dia Estadual
também sobre este tema, e presume uma sensibiliza¢do para a sociedade no que diz respeito a
denudncia em relagdo ao abuso e exploracdo sexual infanto-juvenil, visto que esta dentdncia
pode ser anOnima, gratuita e de qualquer ponto do Brasil, através do disque 100 ou dos
Conselhos Tutelares das respectivas cidades.

Na tabela 3 reunimos a relacdo de proximidade estabelecida entre as vitimas e o
possivel agressor. A amostra revela que padrasto seguido de vizinhos, conhecidos, pai, avo,

tio e irmao, s@o os principais suspeitos indicados nos dados da demanda reprimida.

Tabela 3: Proximidade do agressor/vitima

Agressor Amostra Pesquisada
vizinhos 11
padrasto 17

pai 10




conhecido 16
namorado 04
tio 08
irmao 05
avo 06
desconhecido 05
nao informado 22
TOTAL 104

Fonte: Da autora (2009)

Podemos visualizar na tabela acima a proximidade da vitima com o agressor, visto que
a maior incidéncia de criangas e adolescentes em suspeita de abuso sexual na demanda
reprimida foram de padrastos. Estes muitas vezes por ndo possuir lacos consangiiineos, nao se
preocupam com a integridade das vitimas, submetendo-as em situacdes de violéncia. E ainda,
podem ameacar a vitima dizendo que a mae desta ndo ird acreditar no que ela contar, sendo
assim, as criangas e adolescentes muitas vezes com medo e remorso se fecham e vao
aceitando esta condi¢ao.

Todavia, quando a dentdncia acontece traz para as criangas e adolescentes um corte em
seus vinculos afetivos, sociais e familiares. Visto que a maior incidéncia de abuso sexual se da
na propria casa da crianca e envolve pessoas de sua confian¢a como o pai ou o padrasto, ou
envolve parentes proximos. A revelacdo do abuso traz perdas afetivas e afastamentos sociais
que sao extremamente dificeis de serem suportados. Além disso, a crianga vivencia
sentimentos de trai¢do e estigmatizacdo em relagdo a pessoas da familia nuclear e da familia
de origem (SANDERSON, 2005).

Em segundo e terceiro lugar, os vizinhos ou pessoas conhecidas das vitimas. Por
estarem muito proxima ou possuirem vinculos com a crianca ou adolescente e com suas
familias, esses na maioria das vezes se aproveitam desta situagdo. Azevedo e Guerra (1989)
enfatizam, quanto aos cuidados com pessoas proximas da familia que também podem vir a
tornar-se abusadores.

O fato do agressor ser alguém em quem aquela familia confia torna ainda mais dificil
para a crianca ou adolescente verbalizar o ocorrido e o adulto vir a acreditar nesta vitima.

Ainda em maior nimero o genitor ¢ um dos suspeitos que aparecem em grande
quantidade. Visto, que para a crianga ou adolescente o pai € alguém de sua total confianga e

que lhe tem amor. Desta forma a confianga que existe entre a crianca e a figura de pai é



rompida e na maioria das vezes acarreta sofridos traumas, por ser alguém tao préxima e que
lhe deveria transmitir amparo em qualquer circunstancia, acaba sendo o autor de tal
sofrimento. O abuso sexual praticado dentro do ambito familiar, por pessoa que tenha com a
crianga uma relacdo de consangiiinidade, responsabilidade ou efetividade constitui-se em uma
forma cruel de violagdo de direitos da crianca, agravada pelo fato de que € provocada por
pessoas que deveriam assegurar o desenvolvimento fisico e psiquico saudédvel da crianga.
(CRAMI, 2002).

Ao se tratar de abuso intrafamilar, na grande maioria dos casos, o agente do abuso €
homem e com certa freqiiéncia é praticado pelo avd, tio, irmdos. Nestes casos, de abuso
sexual intrafamiliar, € imprescindivel relembrar que a crianca sofre normalmente em seu meio
familiar pressdo psicoldgica para ndo romper com o “segredo” a pedido do préprio agressor
ou até mesmo pelos demais familiares como forma de esconder o acontecido afim de ndo
gerar conflitos ou até pela vergonha diante das outras pessoas.

Para combater o abuso sexual intrafamiliar é necessario, antes de tudo, aceitar que ele
¢ freqiliente e pode ocorrer em todas as familias; € necessdrio que a crianga aprenda a conhecer
seu proprio corpo desde pequena e, mais que tudo, € preciso que as maes acreditem em seus
filhos e filhas, mesmo que lhes pareca absurdo o que estdo contando.

O abuso sexual no ambiente doméstico contra criangas e adolescentes ainda é um
fendmeno social grave que atinge todas as idades, classes sociais, etnias, religides, culturas e
limitag¢des individuais. Esse tipo de violéncia acontece em um ambiente relacional favoravel,
em que a vitima geralmente tem confianca no abusador que, aproveitando-se da ingenuidade
da crianca ou adolescente, pratica a violéncia de forma repetitiva, insidiosa, fazendo crer que
ela, a vitima, é culpada por ser abusada.

A demanda reprimida também apresenta casos onde o namorado € considerado o
agressor, sendo que as vezes os pais ndo aceitam o namoro pelo fato da filha ser muito nova e
acabam denunciando, ou pelo fato da filha relatar que manteve uma relacdo sexual sem que
ela quisesse no momento.

Verificamos também casos de abuso em que ndo se € informado ou identificado o
agressor, afinal existem casos em que a mae, ou pai, ou professor, ou alguém que cuida dos
cuidados desta crianca ou adolescente percebe algum tipo de reacdo ou atitude estranha ou
entdo que esta encontra-se com partes intimas avermelhadas, e mesmo a crianga ou
adolescente nao relatando o ocorrido, o adulto pode vir a considerar uma suspeita de abuso
sexual e diante disso desconhecem quem poderia estar o cometendo, fazem a dendncia sem

informar o suspeito.



Tabela 4: Bairros de Palhoca

Bairro Amostra
Pesquisada

Brejaru 03
Nao informado 03
Passe Vinte 03
Ponte do Imaruim 03
Ariria 03
Rio Grande 06
Jardim Aquarius 02
Guarda do Cubatio 02
Guarda Embau 02
Enseada de Brito 03
Caminho Novo 06
Jardim laranjeiras 02
Praia de Fora 04
Barra do Aririu 03
Pontal 08
Bela Vista 06
Sdo Sebastido 12
Centro 02
Frei Damido 02
Jaqueira 03
Madri 03
Vila Nova 03
Pachecos 09
Furadinho 02
Marivone 02
Jardim Eldorado 02
Praia do Sonho 02
Praia de Fora 03
TOTAL 104

Fonte: Da autora (2009)



De acordo com os dados contidos nesta tabela podemos visualizar os casos de suspeita
de abuso sexual contra criancas e adolescentes nos diversos bairros do municipio de Palhoca.
A maior incidéncia sdo nos bairros Sdo Sebastido, Bela Vista, Pontal e Pachecos.

E possivel perceber que as dentincias sio bem distribuidas nos demais bairros de
Palhoca, no entanto muitas vezes, quando o Servi¢o de Enfrentamento a Violéncia, ao Abuso
e a Exploracdo Sexual de Criancas e Adolescentes faz o contato para acolher a familia esta
nao é encontrada, decorrente do longo periodo aguardando em lista de espera, as familias nao

moram mais no mesmo endereco ou no mesmo bairro. Esse fato também é comum com as

familias em atendimentos, mudam de endereco sem comunicar a equipe deste Servigo.

Tabela 5: Tempo de espera na demanda reprimida

Tempo de espera Amostra Pesquisada
Mais de 1 ano 39
Menos de 1 ano 65
TOTAL 104

Fonte: Da autora (2009)

Esta tabela nos mostra que é menor o nimero de criancas ou adolescestes que
permanecem em lista de espera hd mais de 01 ano, em comparacdo a menos de Ol ano,
entretanto, é preocupante o sofrimento que essas vitimas possam estar passando, sem aten¢ao
dos servicos de prote¢do, com muitas possibilidades de serem revitimizadas e ainda muitas
dessas criancas ou adolescentes podem estar completando a maioridade e ficar sem receber
atendimento, ou mudar de endereco quando souber da dentncia, dificultando o futuro
atendimento.

Esta realidade, portanto € uma situacdo muito séria e relevante, uma vez que a
violéncia sexual necessita ser desvelada de maneira rdpida para a fim de diminuir as
conseqiiéncias que as vitimas possam estar sofrendo.

A partir da andlise de dados das tabelas acima, podemos perceber que € grande o
nimero de vitimas que aguardam na demanda reprimida, que estas criangas e adolescentes sao
na grande maioria do sexo feminino, com a faixa etdria reduzida, com maior incidéncia de
casos de suspeita de abuso sexual perpetrada por pessoas muito proxima da vitima (padrasto,
pai, vizinho e conhecidos) com denuncias distribuidas nos diversos bairros do municipio de
Palhoca e que o tempo que as mesmas aguardam em lista de espera predomina ao tempo

inferior ha 1 ano.



Essas criancas e adolescentes por sua vez acabam sendo revitimizadas por se

7z

encontrarem nesta situacdo de espera por servigo especializado. No entanto é necessario
conhecer a visdo técnica das profissionais que atuam no Servico de Enfrentamento a

Violéncia, ao Abuso e a Exploragcdo Sexual de Criancgas e Adolescentes.

3.3 A Concep¢cao da Demanda Reprimida trazida pelas Técnicas do Servico de

Enfrentamento a Violéncia, ao Abuso e a Exploracao Sexual de Criancas e Adolescentes

Utilizou-se uma entrevista com trés técnicas do Servico de Enfrentamento a Violéncia,
ao Abuso e a Exploragdo Sexual de Criangcas e Adolescentes, sendo uma assistente social,
uma psicéloga e uma pedagoga, abordando trés perguntas com pontos significativos em

relagdo a demanda reprimida deste Servigco. RICHARDSON, 2007, p. 212 elucida que:

O pesquisador conhece previamente os aspectos que deseja pesquisar e,
com base neles, formula alguns pontos a tratar na entrevista. As perguntas
dependem do entrevistador, e o entrevistado tem a liberdade de expressar-se
como ele quiser, guiado pelo entrevistado.

As entrevistas foram realizadas individualmente, abordando o olhar das técnicas em
relacdo a demanda reprimida do Servico de Enfrentamento a Violéncia, ao Abuso e a
Exploracdo Sexual de Criancas e Adolescentes no Municipio de Palhoga.

[...] é frustrante mas ao mesmo tempo € fruto de um trabalho que vem sendo
realizado pelo Servico. E frustrante porque a gente vé o descaso das
autoridades competentes em resolver esse problema, de ver criangas de 02,
03, 04 anos sem atendimentos, ndo sabendo como que € o trauma dessa
crianca, como que td essa crianca psicologicamente, sem esse
acompanhamento profissional dessas criancas da demanda, é frustrante por
isso.

[...] as familias ficam esperando um longo periodo pelo atendimento e
quando a gente chega pra fazer o atendimento existe uma recusa, elas NAO
quererem vir aos atendimentos pelo fato de ter feito muito tempo que
aconteceu. E uma questdio traumatizante, entio a demanda reprimida ela e
hoje o maior problema que a gente tem no Sentinela.”

[...] sinto-me angustiada e impotente diante desta situacdo. A espera para a
realizacdo dos acolhimentos em alguns casos ja levou mais de um ano, o
que causa frustragdo e aflicdo. Sinto-me de mados atadas, pois ndo
conseguimos atender toda demanda em funcdo do quadro reduzido de
profissionais.



Através dos relatos podemos identificar sentimentos como ‘“frustracdo”
“traumatizacdo”, “impoténcia e angustia”, afinal as profissionais reconhecem que a demanda
reprimida é um nimero considerdvel neste Servico, porém € dificil reduzi-la devido a falta de
profissionais e enquanto técnicas, estas temem o trauma dessas criancas e adolescentes que
ficam muito tempo em lista de espera e depois podem vir a recusar os atendimentos
decorrente deste longo periodo.

Visto que essas familias jd se encontram em condi¢cdes de sofrimento, afinal ja
enfrentaram um periodo de grandes dificuldades situado entre a dentincia, os depoimentos na
delegacia policial, o encaminhamento ao Conselho Tutelar e ainda precisam aguardar um
tempo considerdvel até o atendimento, e depois de um longo periodo precisam relatar tudo
novamente.

Questionamos também quanto as medidas que deveriam ser tomadas para que esta

demanda reprimida acabasse e as criancas e adolescentes fossem atendidas e com qualidade.

[...] é necessdrio principalmente a sensibilidade das autoridades quanto a
gravidade que € essa espera, e do comprometimento psicoldgico que essas
criancas vdo ter tanto no presente quanto no futuro. Contratacdo de
profissionais efetivos, para estabelecer vinculo com essas criangas e poder
oferecer um trabalho de mais qualidade.

[...] Pra acabar a demanda teria que aumentar o nimero de profissionais e
em relacdo a um trabalho com qualidade, ndo tem outra solu¢do sem ser o
concurso publico, efetivar os profissionais, pra que ndo aconteca o que vem
acontecendo, como entra profissional fica um més, dois meses, depois tem
que sair porque o contrato acaba sendo irregular, ndo consegue manter as
pessoas e isso faz com que o novo profissional que entra tenha que formar
um novo vinculo.

[...] concursos publicos para preencher os cargos necessdrios para atender
esta demanda, capacitacio freqiilente para os técnicos, cursos e
especializagdes.

Os depoimentos nos mostram que todas as técnicas consideram necessario a
contratacdo de novos profissionais para que a demanda reprimida acabe. E para que esta
contratagdo possa se concretizar com qualidade se faz necessario que seja através de concurso
publico, assim as profissionais poderdo criar vinculos com as criancas e adolescentes e suas
familias e oferecer uma continua qualidade nos atendimentos.

No decorrer do estdgio obrigatério no Servico de Enfrentamento a Violéncia, ao
Abuso e a Exploracdo Sexual de Criancas e Adolescentes percebemos que houve

significativas mudancas no quadro das profissionais deste Servico e tais condig¢des



institucionais implicaram diretamente na plena execu¢do do trabalho das técnicas, pois as
dentncias chegavam a demanda reprimida e nenhuma familia era acolhida.

O Servico até final de outubro contou com um quadro irrisério de profissionais. No
inicio de julho de 2009, houve a demissdo de duas assistentes sociais, uma psicéloga e uma
pedagoga, todas contratadas como ACT (profissional em cardter tempordrio), que estavam
cerca de trés meses no Servico, uma assistente social entrou em licenga maternidade no final
de marco, outra assistente social que estava em licenca maternidade advinda da diretoria da
Secretaria de Assisténcia teve que aprender a dindmica de trabalho deste Servico, uma
psicologa precisou afastar-se do trabalho, de setembro até final de outubro, pois em
decorréncia da gravidez ndo poderia ficar exposta ao virus HIN1* e a outra se tornou
coordenadora e ndo atende mais 0s casos.

Somente no inicio de outubro foi contratada outra psicéloga, porém, como cargo
comissionado. Podemos perceber, portanto, a fragilidade do sistema de recursos humanos
neste Servico e que de fato é dificil as criangas e adolescentes e suas familias criar vinculo
com a equipe visto que a qualquer momento pode ter o quadro profissional alterado. Deste
modo, se faz necessdrio como de acordo com os depoimentos das técnicas a contratagdo,
através de concursos publicos para que o Servico prestado aos usudrios possa continuar com
qualidade.

Como cada profissional deste Servico possui nimero limite de 30 familias para
acompanhamento de qualidade e para que se tenha um bom resultado do trabalho efetuado, a
demanda neste periodo de mudangas no ambito das técnicas sofreu muitas alteracdes e
cresceu significativamente. Visto que quando o profissional atua em muitos casos, torna-se
quase impossivel trabalhar em cada um deles de forma eficaz.

Percebe-se que a ineficiéncia e omissao do Estado na contratacdo de profissionais e a
falta de garantia dos direitos dessas criancas e adolescentes, faz com essas familias aguardem
por um longo periodo de tempo por atendimento € permanecam vulnerdveis aos riscos € com

seus direitos violados. A propdsito de acordo com BOBBIO (1992 pg 25 e 63):

O problema que temos, diante de nds, ndo é filoséfico, mas juridico e, num
sentido mais amplo, politico. Nao se trata de saber quais e quantos sdo esses
direitos, qual € a sua natureza e seu fundamento, se sdo direitos naturais ou
histéricos, absolutos ou relativos, mas sim qual é o modo mais seguro para
garanti-los, para impedir que, apesar das solenes declaracdes, eles sejam
continuamente violados. Descendo do plano ideal ao plano real, uma coisa é

* Influenza A subtipo HIN1 também conhecido como A (HIN1), é um subtipo de Influenzavirus A e a causa
mais comum da influenza (gripe) em humanos.



falar dos direitos do homem, direitos sempre novos e cada vez mais
extensos, € justificd-los com argumentos convincentes; outra coisa &
garantir-lhes uma protecdo efetiva. Sobre isso, € oportuna a seguinte
consideracdo: a medida que as pretensdes aumentam, a satisfacdo delas
torna-se cada vez mais dificil. Os direitos sociais, como se sabe, sd0 mais
dificeis de proteger do que os direitos de liberdade (1992, p. 25 e 63).

Ainda questionamos em relagdo ao indice da demanda reprimida desde o tempo em

que trabalham neste Servigo.

Eu percebo que a demanda vinha de um movimento mais timido e hoje ela
vem em um movimento bem acelerado, até pelo trabalho que a midia faz
hoje, com propaganda na televisdo, se fala do fendmeno da violéncia sexual
nas Escolas, por isso acho que a tendéncia é aumentar devido ao trabalho
que vem sendo feito no Servico de Enfrentamento e também ao
conhecimento da comunidade que estd tendo mais envolvimento com o
assunto, com esse tema.

[...] nunca aconteceu de ter tanta gente na demanda e por tanto tempo, a
gente consegue perceber que o nimero de dendncias tem aumentado
significativamente por todo um trabalho que os técnicos vem fazendo pra
divulgar, pra incentivar a denuncia nas Escolas e as Campanhas que
acontecem como a do dia 18 de maio. Quanto mais campanha a gente faz,
mais dentncia a gente vai ter, s que ai também tem o outro lado, faz
Campanha a pessoa dentincia e ai fica na demanda, fica esperando um ano
um ano e pouco pra ser atendido e isso nos incomoda muito.

Ha dois anos e 6 meses quando cheguei neste Servico a demanda reprimida
estava em cerca de 35 casos, apds esse periodo o crescimento deste nimero
s6 tem aumentado, em fungdo da reducdo do quadro de profissionais, das
capacitagdes realizados por este Servico para a rede de apoio e também pela
divulgacdo na midia.

De acordo com os depoimentos percebemos que € reciproca a opinido das
profissionais que a demanda reprimida aumentou significativamente desde o tempo em que as
técnicas estdo inseridas no Servico, devido a divulgacdo do tema violéncia sexual nas
Campanhas do dia 18 de maio com a sensibilizacdo da sociedade, com trabalho realizado
junto as Escolas com objetivo de conscientizacao dos alunos, bem como ao nimero reduzido
de profissionais frente a demanda apresentada.

Evidenciamos que a gestdo publica possui a obrigacdo de garantir trabalhadores
suficientes para atender a demanda e que o 6rgio gestor da Assisténcia Social tem o dever de
implantar e implementar uma politica de capacitacdo continuada, qualificando seus

profissionais.



Outro ponto relevante se dd em relacio aos recursos materiais para o desenvolvimento
deste trabalho. O Estado deve prover materiais, assim como espago fisico adequado para os
seus servidores e usudrios. Visto que a politica de Assisténcia Social e as politicas publicas de
atendimento no ambito da crianca e do adolescente foram implementadas para nortear os
servicos dedicados a esta populacio vulnerdvel e deveriam ser respeitados.

Dessa maneira, se todas as dentncias fossem atendidas, garantiria, portanto os direitos
violados dessas criancas e adolescentes, bem como suas familias que aguardam em lista de
espera.

A demanda reprimida, o nimero reduzido de profissionais, a precariedade dos
recursos de trabalho, entre outros entraves expressam a deficiéncia das politicas de atencao
designadas as criancas e adolescentes imersos em contextos de vulnerabilidades. Além desse
cendrio, ndo podemos esquecer que as violéncias continuam em pauta e que hd indmeras

criangas sem protecdo integral, e vulnerdveis tanto as incidéncias, quanto as reincidéncias.

CONSIDERACOES FINAIS

Buscamos no presente Trabalho de Conclusdo de Curso apresentar a experiéncia de
estdgio curricular obrigatério do curso de Servi¢o Social na Universidade Federal de Santa
Catarina, bem como, delinear o trabalho realizado pelas técnicas do Servi¢o de Enfrentamento
a Violéncia, ao Abuso e a Exploragao Sexual de Criancas e Adolescentes no municipio de
Palhoca.

As profissionais desta Instituicio buscam prestar atendimento psicossocial e
pedagdgico qualificado a populacdo infanto-juvenil, resgatando o respeito de que esta
populacdo necessita para o desenvolvimento sauddvel e protetivo, bem como, atendimento aos
membros familiares destas vitimas para orientacdo, prevencao e com a finalidade de resgatar
vinculos, quando necessario.

Portanto, na pesquisa apresentada focamos a temaética violéncia doméstica, entre elas a
violéncia fisica, psicoldgica, a negligéncia e discorremos com maior destaque a violéncia
sexual perpetrada contra criancas e adolescentes.

Como apontado durante o trabalho o objetivo geral foi conhecer alguns aspectos da

demanda reprimida desta Instituicdo. Compreendemos que esses objetivos foram alcangados



através dos dados da terceira se¢do que ilustram os perfis das criangas e adolescentes vitimas
de suspeita de abuso sexual no municipio de Palhoca.

Foi analisado através da primeira se¢do alguns dos direitos preconizados no Estatuto
da crianca e do adolescente, que visam a garantia da protecdo integral da populacdo infanto-
juvenil.

No entanto, através do nimero de casos de vitimas em lista de espera que aguardam
por atendimento especializado podemos verificar que esses direitos sdo duplamente violados,
afinal, as criancas e adolescentes além de sofrerem a violéncia do abuso, ainda necessitam
aguardar pelo atendimento adequado para superar possiveis traumas e conflitos, ou seja, os
direitos conquistados através da lei que asseguram a prote¢do estdo sendo cotidianamente
violados.

Com relacdo as expectativas e experiéncias das profissionais deste Servi¢o, bem como,
os resultados das entrevistas frente a tematica da demanda reprimida, podemos diagnosticar
sentimentos de “angustia” em rela¢do ao seu elevado indice e quanto aos 6rgaos responsaveis
pela efetividade da Politica de Assisténcia Social que se omite por ndo contratar profissionais
concursados a fim de garantir atendimento de qualidade, através de profissionais efetivos que
possam permanecer no Servigo e estabelecer vinculos com as criancas e adolescentes e suas
familias, mas também verificamos opinides de que esta demanda vem aumentando
significativamente devido as Campanhas Nacional e Estadual, bem como, o trabalho realizado
pelo Servico em parceria com Prefeitura Municipal de Palhoga junto as Escolas, creches,

locais publicos, em relacdo a sensibiliza¢do da populacdo referente a dentncia.
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ANEXOS

1.1 FLUXOGRAMA DO SERVICO

Estudo de Caso

l

Planejamento das Acoes




