Melissa Andréa Smaniotto
(Organizadora)

DIREITOS HUMANOS
E DIVERSIDADE 2

Editora




Melissa Andréa Smaniotto
(Organizadora)

Direitos Humanos e Diversidade 2

Atena Editora
2019



2019 by Atena Editora
Copyright © da Atena Editora
Editora Chefe: Prof? Dr? Antonella Carvalho de Oliveira
Diagramacao e Edicdo de Arte: Lorena Prestes e Geraldo Alves
Revisao: Os autores

Conselho Editorial
Prof. Dr. Alan Mario Zuffo - Universidade Federal de Mato Grosso do Sul
Prof. Dr. Alvaro Augusto de Borba Barreto - Universidade Federal de Pelotas
Prof. Dr. Antonio Carlos Frasson - Universidade Tecnolégica Federal do Parana
Prof. Dr. Antonio Isidro-Filho - Universidade de Brasilia
Prof? Dr? Cristina Gaio - Universidade de Lisboa
Prof. Dr. Constantino Ribeiro de Oliveira Junior - Universidade Estadual de Ponta Grossa
Prof® Dr® Daiane Garabeli Trojan - Universidade Norte do Parana
Prof. Dr. Darllan Collins da Cunha e Silva - Universidade Estadual Paulista
Prof® Dr® Deusilene Souza Vieira Dall’Acqua - Universidade Federal de Rondonia
Prof. Dr. Eloi Rufato Junior - Universidade Tecnolégica Federal do Parana
Prof. Dr. Fabio Steiner - Universidade Estadual de Mato Grosso do Sul
Prof. Dr. Gianfabio Pimentel Franco - Universidade Federal de Santa Maria
Prof. Dr. Gilmei Fleck - Universidade Estadual do Oeste do Parana
Prof? Dr? Girlene Santos de Souza - Universidade Federal do Recdncavo da Bahia
Prof? Dr? Ivone Goulart Lopes - Istituto Internazionele delle Figlie de Maria Ausiliatrice
Prof? Dr? Juliane Sant’Ana Bento - Universidade Federal do Rio Grande do Sul
Prof. Dr. Julio Candido de Meirelles Junior - Universidade Federal Fluminense
Prof. Dr. Jorge Gonzalez Aguilera - Universidade Federal de Mato Grosso do Sul
Prof? Dr? Lina Maria Gongalves - Universidade Federal do Tocantins
Prof? Dr? Natiéli Piovesan - Instituto Federal do Rio Grande do Norte
Prof? Dr? Paola Andressa Scortegagha - Universidade Estadual de Ponta Grossa
Prof? Dr? Raissa Rachel Salustriano da Silva Matos - Universidade Federal do Maranhao
Prof. Dr. Ronilson Freitas de Souza - Universidade do Estado do Para
Prof. Dr. Takeshy Tachizawa - Faculdade de Campo Limpo Paulista
Prof. Dr. Urandi Jodo Rodrigues Junior - Universidade Federal do Oeste do Para
Prof. Dr. Valdemar Antonio Paffaro Junior - Universidade Federal de Alfenas
Prof? Dr? Vanessa Bordin Viera - Universidade Federal de Campina Grande
Prof? Dr? Vanessa Lima Goncalves - Universidade Estadual de Ponta Grossa
Prof. Dr. Willian Douglas Guilherme - Universidade Federal do Tocantins
Dados Internacionais de Catalogagcao na Publicagao (CIP)
(eDOC BRASIL, Belo Horizonte/MG)

D598 Direitos humanos e diversidade 2 [recurso eletronico] / Organizadora
Melissa Andréa Smaniotto. — Ponta Grossa (PR): Atena Editora,
2019. — (Direitos Humanos e Diversidade; v. 2)

Formato: PDF

Requisitos de sistema: Adobe Acrobat Reader.
Modo de acesso: World Wide Web.

Inclui bibliografia

ISBN 978-85-7247-183-1

DOI 10.22533/at.ed.831191303

1. Antropologia. 2. Direitos humanos. 3. Minorias. |. Smaniotto,
Melissa Andréa. Il. Série.

CDD 323
Elaborado por Mauricio Amormino Junior — CRB6/2422

0 conteudo dos artigos e seus dados em sua forma, correcao e confiabilidade sdo de
responsabilidade exclusiva dos autores.

2019
Permitido o download da obra e o compartilhamento desde que sejam atribuidos créditos aos
autores, mas sem a possibilidade de altera-la de nenhuma forma ou utiliza-la para fins comerciais.
www.atenaeditora.com.br




APRESENTACAO

Dando continuidade as discussdes sobre “Direitos humanos e diversidade”, o
volume Il apresenta 25 capitulos que aprofundam a discussao sob o vértice juridico,
provocando o leitor a refletir sobre a efetividade do Direito quando se fala em dignidade
e ser humano.

Alias, a humanizacéo permeia os olhares de pesquisadores na area juridica,
trazendo a tona as mazelas de um sistema ainda predominantemente dogmatico mas
que comeca a ampliar os horizontes da interdisciplinaridade.

Tal postura faz com que a perspectiva sobre os Direitos Humanos seja (re)
construida para encarar suas caracteristicas de dinamicidade, pluralidade, e
transversalidade e abranger outras areas da Ciéncias Sociais estabelecendo um
didlogo instigante que propicia diversificar a discussao da igualdade e democracia
como matizes que compdem a investigacao cientifica desse assunto tdo em evidéncia
em tempos de crise de valores no sentido mais amplo possivel.

A proposta desta obra € que o leitor continue superando esse processo de
construcao do conhecimento aqui apresentado considerando este livro como um ponto
de partida para rever o que ja foi feito e pensar em inUmeras outras maneiras de
contribuir para que os direitos humanos sejam motivo de aproximacgao entre interesses
tao divergentes e conflitantes na sociedade brasileira.

Melissa Andréa Smaniotto
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CAPITULO 4

NEGLIGENCIA A CRIANCAS E ADOLESCENTES: PERFIL DE
MAES NOTIFICADAS, EM CIDADE DO SUL DO BRASIL

Lucimara Cheles da Silva Franzin
UNINGA- Centro Universitario, Departamento de
Odontologia (Maringa-Pr).

Samuel Jorge Moyses
PUC- Pontificia Universidade Catoélica do Parana,
Departamento de Odontologia.

Simone Tetu Moyses
PUC- Pontificia Universidade Catolica do Parana,
Departamento de Odontologia

RESUMO: O objetivo deste artigo foi identificar
o perfil de mées notificadas por negligéncia pela
Rede de Protecéo a crianca e ao adolescente em
situacéo de risco para a violéncia, de Curitiba-
Pr. A pesquisa exploratoria teve abordagem
qualitativa, com anélise em profundidade de
estudo de casos. A coleta de dados foi realizada
por meio de entrevistas semiestruturadas. As
14 mées participantes residiam em um bairro
da regiao sul da cidade, com maior prevaléncia
de notificacbes de negligéncia no ano de 2009.
A amostra final foi estabelecida por saturacao.
Ap6s a transcricdo das falas, realizou-se a
andlise qualitativa interpretativa por meio da
Analise do Discurso. Os fatores desencadeantes
da violéncia foram histéricos de conflitos na
infancia, na adolescéncia e na vida adulta,
algumas vezes com a coparticipa¢ao do alcool
e drogas ilicitas. A percepcao destas maes
favorece a negacado da violéncia perpetuada,
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compreendendo esta pratica como uma forma
de educacéo dos filhos, percebendo a violéncia
por meio da extensdo das sequelas fisicas.
Assim, a negligéncia para estas maes, pode nédo
ser considerada uma violéncia. A intervencao
junto a estas mées e seus familiares pode ter
sucesso desde que se compreenda a violéncia
familiar em seus varios aspectos de relagbes
interpessoais, social, cultural e econémico.
PALAVRAS-CHAVE: Negligéncia, maus-tratos,
violéncia doméstica.

ABSTRACT: The objective of this study was
to identify the profile of the mothers who were
notified for neglect by the Protection Network
for children and adolescents in risk of violence,
from Curitiba-Pr. The exploratory research used
qualitative approach, with analysis in depth of
cases studies. The data collection was conducted
by semi-structured interview. The 14 participant
mothers lived in a neighborhood in the South
of the city, from where most of the notifications
came from in 2009. The final sample was
established by saturation. After the transcription
of the speeches, an interpretative qualitative
analysis was performed using Speech Analysis.
The violence triggers factors were historical
of conflicts in infancy, adolescence and adult
life, sometimes combined with alcohol and
illegal drugs abuse. These mothers perception
favors the denial of the perpetuated violence,
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understanding such practice as a way of bringing up their children, evaluating the
violence on the basis of the extension of physical injuries. Thus, neglect could not
be considered as violence. The intervention with the mothers and relatives can be
successful as long as the domestic violence is understood in its social, cultural and
economic aspects.

KEYWORDS: Neglect, child abuse,.domestic violence.

INTRODUGCAO

A violéncia € um fendmeno que ocorre desde a antiguidade, produz impactos
sociais na saude individual e do coletivo, se tornando um tema relevante para questoes
de saude publica (NUNES, SALES, 2016). A violéncia doméstica dirigida a crianca
ou adolescente passou a ser mais discutida no final de 1980 (BRITO et al., 2005;
AZEVEDO, GUERRA, 2007). E também nessa época que se iniciam os primeiros
programas de atencao e prevengao a essa problematica, previstos no artigo 87, inciso
1, lei 8.069/90 do Estatuto da Crianca e do Adolescente (BRASIL, 2001 a).

No Brasil, apesar do desenvolvimento de programas de atencéo e prevengao
ocorridos nadécadade 1990 e anos 2000, os estudos sistematizados sobre aimportancia
da prevencao da violéncia, tem esforcos direcionados mais para o atendimento as
vitimas do que propriamente para a prevencao a este fenémeno (GOMES et al., 2010).

No ano 2000 foi criada a Rede de Protecdo a criangca e ao adolescente em
situacao de risco para a violéncia (RPCAV) no municipio de Curitiba — Pr., com o
objetivo de inibir a violéncia doméstica a estas faixas etarias, por meio da prevencao e
coibicdo com acgdes integradas e intersetoriais, coordenada pela Secretaria Municipal
da Saude (SMSC, 2008).

ARedeenvolvendomaisde 200instituicbes governamentais e ndogovernamentais,
estimula a notificacdo dos casos de violéncias, capacitando os profissionais para sua
percepcéo, por meio de um trabalho integrado e intersetorial, oferecendo atencéao as
vitimas, agressores e suas familias, acompanhando e monitorando os casos, buscando
o envolvimento da comunidade nas acbes preventivas. E composta por uma equipe
multidisciplinar e outros segmentos da sociedade civil. Sua atuacéo é educadora e néo
punitiva junto as familias notificadas, além da protecédo e manutencéo da crianca e do
adolescente em seu lar (SMSC, 2008).

Embora nos ultimos anos tenha-se observado um aumento das notificagdes de
violéncia a criancas e adolescentes, gerando uma maior visibilidade do problema,
permitindo a elaboracéo de politicas de atendimento mais consistentes (FRANZIN et
al., 2014; ALVES et al. 2017), o enfrentamento da violéncia no seio das familias tem
sido uma das dificeis tarefas da sociedade atual, motivo pelo qual se torna pertinente
o aprofundamento de investigacdes acerca desse fendbmeno, tanto pelas desastrosas
sequelas de agravos a saude, quanto pela repercussao nos diferentes segmentos
da sociedade. Esta relacionado as desigualdades sociais ou desajustes na familia,
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iniquidades de género, e em menor grau a raga ou etnia, o que implica em reconstrucao
de conceitos de familia, geracao e classe social (SCHRAIBER, D’OLIVEIRA, COUTO,
2006).

A familia tem papel essencial no desenvolvimento dos filhos, no entanto, os pais
muitas vezes tem sido apontados como os principais responsaveis por atos de violéncia
no ambiente familiar (TERRA, SANTOS, 2006). A violéncia doméstica se define como
toda acdo que prejudica o bem-estar, a integridade fisica ou psicolégica ou a liberdade
e o direito ao pleno desenvolvimento de outro membro da familia (MINAYO, 2009).
O agressor € um membro da familia, incluindo pessoas que possam assumir funcéao
parental, ainda que sem lacos de consanguinidade (TERRA, SANTOS, 2006; SMSC,
2008; MINAYO, 2009).

A violéncia doméstica apresenta-se sob varias formas, violéncia fisica, sexual,
psicolédgica, negligéncia, abandono (BRASIL, 2001a; GUERRA, 2008; SMSC, 2008,
FRANZIN et al., 2014), sendo responsavel por milhares de criancas e adolescentes
vitimados no Brasil (BRASIL, 2001a; BRASIL, 2002; GOMES et al.,, 2002). A
crianca devido a vulnerabilidade e dependéncia do adulto nas diversas etapas
do desenvolvimento requer cuidados e protegdo por longo periodo. A negligéncia
frequentemente é a primeira fase de outras naturezas de violéncia, podendo ter
desdobramentos para violéncia fisica, sexual ou psicolégica (TERRA, SANTOS, 2006).

A violéncia fisica, também denominada de abuso fisico ou maltrato fisico
(GUERRA, 2008) caracteriza-se como todo ato violento com uso da forga fisica para
a producao de lesbes, traumas, feridas, dores ou incapacidades em outra pessoa de
forma intencional, ndo acidental. E praticada pelos pais, responsaveis, familiares ou
pessoas prdéximas da crianca ou do adolescente. Ocorre em todos os segmentos da
sociedade (BRASIL, 2001b; BRASIL, 2010). Embora exista a intencéo educativa, o
ato de bater facilmente pode transcender os limites colocados pelo préprio educador.
Também, pode encobrir intengdes conscientes ou ndo, motivadas por sentimentos
de rejeicdo, 6dio, frustracdo e raiva do adulto para a crianga ou direcionado a ela
(WEBER, VIEZZER, BRANDENBURG, 2004).

Avioléncia sexual nomeia 0 jogo que ocorre nas relacées hétero ou homossexuais,
afim de estimular a vitima ou utiliza-la para obter excitacdo sexual nas praticas eréticas,
pornograficas e sexuais, contra sua vontade, por meio da imposi¢cao de aliciamento,
forca fisica ou influéncia psicologica, através de ameacas, uso de armas ou drogas
(BRASIL, 2001a).

A violéncia psicolégica ou maus-tratos psicologicos, refere-se as a¢des que pde
em risco ou causam dano ao desenvolvimento (BRASIL, 2010), ou gestuais visando
aterrorizar, rejeitar, humilhar a vitima, restringindo-lhe a liberdade ou ainda isola-la do
convivio social (MINAYO, 2009).

A negligéncia, muito frequente, pode ser um dos primeiros patamares para
outros tipos de violéncia como a fisica, sexual e a psicolégica, que podem ocorrer
simultaneamente, de forma associada (BRASIL, 2010). E uma palavra de etmologia
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latina negligentia, que significa desleixo, descuido, indiferenca, inércia (HOWAISS,
VILLAR, 2009). A negligéncia ou sua forma extrema, o abandono, & um direito violado,
que promove danos ou prejuizos ao desenvolvimento psicossocial da crianga ou
adolescente (ZAMBON et al., 2012), geralmente sao violagdes impetradas pela prdpria
mae, caracterizando-se violéncia doméstica (FRIESTINO et al., 2017).

Pode atingir as necessidades estruturais, emocionais e fisicas como a alimentagéo,
vestuario, higiene, protecdo, educacao e cuidados médicos ou cognitivos basicos da
crianca ou do adolescente, e ndo séo atendidas temporariamente ou permanentemente
por nenhum membro da familia (SMSC, 2008; ALCAZAR, MECA, SOLER, 2010), sendo
consideradas praticas insuficientes ou inadequadas para as criangcas e adolescentes.
Este descumprimento dos cuidados, sdo passiveis de punicao (MATA, SILVEIRA,
DESLANDES, 2017).

Ainda, pode significar omissédo do responsavel pela crianca ou adolescente
em prover as necessidades basicas para o seu desenvolvimento, como privagao de
medicamentos, cuidados necessarios a saude, higiene, auséncia de protecao contra
frio, calor, ndo estimular a frequéncia a escola (BRINGIOTTI, 2005).

Mediante a importancia epidemiolégica da violéncia impetrada contra este grupo
considerado vulneravel e das sequelas biopsicossociais associadas, € fundamental
conhecer o perfil destes casos na populacéo e seus fatores determinantes. A proposta
inicial desta pesquisa, ap6s contato prévio com a RPCAV, foi responder as suas
necessidades de atuacdo de maneira mais eficaz junto as maes notificadas por
negligéncia, tipo mais comum de violéncia doméstica registrada no municipio de
Curitiba no periodo de 2004-2009 (FRANZIN et al., 2014), a fim de conseguir sua
adesdo aos programas € as propostas de estratégias preventivas, participando e
levando seus filhos. Assim, o objetivo desta pesquisa foi identificar o perfil de maes
notificadas por negligéncia pela RPCAV de Curitiba-Pr, no ano de 2009.

METODOS

A pesquisa teve carater descritivo qualitativo exploratério, com anélise em
profundidade de estudo de casos de negligéncia, praticado por maes as criangas e
adolescentes de Curitiba-Pr. (2009).

A metodologia do estudo de um caso ou de um grupo deles, embora nao tenha
por meta a generalizacdo dos resultados, contribuem para a exploracéo de situagoes e
tendéncias, por meio do debate das respostas criativas e singulares dos casos eleitos,
permitindo identificar quais s&o as contribuicées diante do contexto social (GOMES et
al., 2010).

A anélise do banco de dados da RPCAV de Curitiba, por meio de pesquisa
qguantitativa, com distribuicdes de frequéncias e analise espacial, possibilitou a
identificacdo do Distrito Sanitario do Pinheirinho, com o maior numero de casos
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de violéncia doméstica no ano de 2009, embora no periodo de 2004 a 2009 esta
prevaléncia tenha sido maior no Distrito Sanitario do Cajuru. Em 2009, a negligéncia foi
a modalidade mais prevalente (FRANZIN et al. 2014), e o agressor mais notificado foi
a méae. Assim, procedeu-se a selecao dos casos notificados de negligéncia no Distrito
Sanitario Pinheirinho para o estudo qualitativo e condugao das entrevistas.

As 14 maes participantes faziam parte de uma amostra intencional entre as
14 Redes participantes do Distrito Sanitario do Pinheirinho, sendo identificadas
previamente. O contato com as maes foi estabelecido com o apoio da RPCAYV,
assessorada pela Secretaria da Saude, da Educagado e da Fundacdo da Assisténcia
Social - FAS. Os convites para as entrevistas foram entregues por agentes comunitarios
de saude das Unidades de Saude do referido Distrito, para que a mae comparecesse
no dia e hora agendados, na escola ou Unidade de Saude (UBS) que ficasse mais
proxima a sua moradia ou Escola/Centro Educacional, onde a vitima crianca ou
adolescente estudava.

Como critérios de inclusdo a méae deveria ter sido notificada por negligéncia a
crianca ou adolescente no ano de 2009, naquele Distrito, além de continuar residindo
por l14. Foram excluidas pessoas notificadas por negligéncia neste periodo que néo
fosse a mae, ou maes que estivessem em tratamento de saude mental, ou nao
residissem mais no bairro, dificultando sua localizag¢ao.

O método de amostragem por saturacdo foi utilizado como referéncia para
definicdo do numero de participantes. Este método é usado para suspender a incluséo
de novos participantes quando os dados obtidos passam a apresentar, na avaliagao
do pesquisador, certa repeticdo ou redundancia (FONTANELLA, RICAS, TURATO,
2008).

A coleta de dados foi realizada por meio de entrevistas individuais,
semiestruturadas. O roteiro teve como base um trabalho de investigacéo de violéncia
doméstica (SAGIM, 2008). O instrumento final foi composto por seis questdes abertas
e dez fechadas, com informagdes sécio demograficas: idade, etnia, escolaridade,
estado conjugal e numero de filhos. Foram explorados aspectos relativos ao contexto
e dinédmica familiar como o planejamento da gestacdo da crianga ou adolescente
envolvido, identificagdo do cuidador da crianga. Ainda, relativo ao perfil materno, se
averiguou a possibilidade de sofrimento de violéncia doméstica anterior na familia de
origem (infancia e adolescéncia) e na constituida, comportamento relacionado ao uso
de drogas ilicitas e percepcéo da violéncia notificada.

Os dados foram coletados por uma pesquisadora por meio de entrevistas
realizadas e gravadas em uma sala individualizada, em Unica sesséo de cerca de 30
minutos, sendo utilizado um diario de campo para anotacdes secundarias (expressoes,
aparéncia), a fim de subsidiar a interpretacdo dos dados coletados e posterior
contextualizagdo. As entrevistas foram transcritas e analisadas qualitativamente.

Para a caracterizacdo das respostas obtidas nas entrevistas, optou-se por
identificar as mées com a letra M, seguida por nUmero arabico correspondente a ordem
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da entrevista, exemplo M1, M2. Utilizou-se a Analise do Discurso —AD (FIORIN, 2011)
como referencial tedrico para a andlise dos relatos. Os dados foram organizados em
temas e categorias.

Para Caregnato, Mutti (2006), a AD trabalha com o discurso (sentidos). A
delimitacdo dos eixos tematicos, “recortes discursivos”, representam linguagem e
situacado. Esta técnica classifica os elementos que compdem a entrevista em unidades
de texto, sob um titulo genérico, agrupando os assuntos em comum, organizando-
0s por meio de temas e categorias, assim distribuidos: a pré-analise tem inicio
com a transcricdo e organizagao das entrevistas e a exploragao do material, com
determinacdo dos temas discutidos na pesquisa. Os temas incluiram: Percep¢éao da
mae quanto ao histérico de violéncia doméstica observada ou vivenciada na infancia
e/ou adolescéncia na familia de origem; Percepcao da mae quanto ao comportamento
do marido/companheiro em relacdo aos filhos do casal/enteados e em relacéo a ela;
Percepcao da méae em relagdo ao seu préprio comportamento com os filhos; Percepgao
da mae quanto a sua vida atual; Percepcao da mae, em relacédo ao comportamento
dos filhos; e aceitacédo ou nao da notificacdo pela RPCAV.

Apoés a codificacao e classificacdo dos dados das entrevistas, foi feita analise e
organizacao inicial das informacdes em planilha Excel para posterior separacéo dos
recortes discursivos, extracoes dos temas que geraram subcategorias de analise e
unido dos temas com “frases chaves”. As frases tematicas foram resultantes de um
unico depoimento ou construidas a partir da associacédo de um ou mais depoimentos.
Por fim, foi conduzida a interpretacéo e redefinicdo das categorias a fim de direcionar
as discussoes e conclusoes.

A analise dos resultados foi feita em duas etapas. Na primeira apresentaram-se as
caracteristicas sdcias demograficas da amostra de maes notificadas por negligéncia, e
posteriormente a analise qualitativa interpretativa das falas dos sujeitos entrevistados,
a fim de se conhecer em profundidade o perfil destas maes.

Este estudo teve aprovacéo ética do Comité de Etica em Pesquisa da Pontificia
Universidade Catolica do Parana — PUC — Curitiba Protocolo N. 5528, e pelo Comité
de Etica da Secretaria de Satde de Curitiba Protocolo 54/2010. Também, cada méae
participante assinou um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

RESULTADOS E DISCUSSAO
Caracteristicas so6cio demograficas das maes notificadas

A Tabela 1 apresenta o resumo dos perfis s6cio demograficos das maes que
participaram deste estudo. Das 14 maes, notificadas por negligéncia no ano de 2009,
a média de idade foi de 35,8 anos. Considerando a etnia, houve um equilibrio entre a
raca branca e a negra.
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IDENTIFI- ESCOLARIDA- ESTADO N° FI- GRAVIDEZ CUIDADOR

CAGAO IDADE ETNIA e CONJUGAL LHOS PLANEJADA DA CRIANCA
M1 36 BRANCA 5% SERIE SOLTEIRA 4 NAO MAE
M2 40 NEGRA 1°DO2°GRAU SOLTEIRA 5 NAO MAE

M3 26 NEGRA 5 SERIE AMASIADA 2 SIM MAE

M4 46 NEGRA 22 SERIE RECASADA 10 NAO MAE

M5 45 NEGRA 12 SERIE AMASIADA 7 NAO MAE/AVO
M6 21 BRANCA 72 SERIE SOLTEIRA 3 NAO MAE
M7 41 BRANCA 12 SERIE AMASIADA 1 SIM MAE
M8 18 BRANCA 22D0O2°GRAU SOLTEIRA 1 NAO MAE
M9 27 BRANCA 6% SERIE SOLTEIRA 4 NAO MAE
M10 37 BRANCA 82 SERIE AMASIADA 7 NAO MAE
M11 30 BRANCA 82 SERIE DIVORCIADA 3 NAO OUTROS
M12 46 NEGRA 42 SERIE CASADA 7 SIM MAE

M13 23 NEGRA 4% SERIE AMASIADA 2 SIM MAE

M14 66 NEGRA 12 SERIE DIVORCIADA 14 NAO MAE

Tabela 1 — Dados so6cio demograficos das maes negligentes entrevistadas no ano de 2009, de
Curitiba — Pr.

A baixa escolaridade apresentada pelas maes, e a consequente ocupac¢ao nao
especializada, podem estar refletidas na pobreza vivida. Quanto ao estado civil se
observou relacionamentos instaveis; somente uma das entrevistadas relatou uniao
estavel. Em 2010 o IBGE divulgou que cerca de 38,7% das familias brasileiras eram
de baixa renda e matrifocais (IBGE, 2011). Este fato pode ter influéncia na provedoria
das despesas da casa, com a maioria das méaes relatando ser a principal mantenedora,
além de observado nas falas a auséncia do pai quanto a fung¢éo estrutural, educacional
e afetiva. A renda mensal familiar relatada nesta pesquisa variou de %2 a um salario
minimo vigente ($545,00 reais). Segundo Yunes, Mendes, Albuquerque (2005)
mulheres de classes socioeconémicas menos favorecidas e no papel de provedoras
do lar, enfrentam uma somatéria de problemas e mudangas que transcendem a
propria pobreza. Ainda, quanto as responsabilidades gerais dos cuidados béasicos
dispensados a criangca ou adolescente, quase a totalidade das maes relataram ser a
principal responsavel.

A respeito do numero de filhos, 2/3 das maes entrevistadas possuia de um
a cinco filhos. Segundo o IBGE (2011) a reducao do numero de filhos nas familias no
decorrer do tempo, se deve em parte ao reflexo da maior presenca feminina no mercado
de trabalho. Também, nesse estudo a gravidez da crianga motivo da notificacdo, nao
havia sido planejada na sua grande maioria (71,5%), provavel fator contribuinte para a
violéncia no contexto familiar.
Considerando a reincidéncia da notificacao de violéncia doméstica, 42,8% das
maes avaliadas citaram ser recorrentes, enquanto seis maes ndo souberam responder,
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sugerindo uma deficiéncia de compreensao da negligéncia como um tipo de violéncia,
ou ainda que pouca importancia fosse dada ao fato de terem sido notificadas por
negligéncia.

Perfil materno

Percepcdo da mae notificada quanto a um histoérico de violéncia doméstica
observada ou vivenciada na infancia e/ou adolescéncia na familia de origem

As falas revelaram a observacao de conflitos entre os pais por meio de brigas,
xingamentos, e o reflexo em suas vidas na manifestagao de sentimentos de tristeza
e dor: “Muita briga entre a mae e o pai, minha mae e os vizinhos [...] a gente chorava
porque eles se machucava” (M9).

A violéncia fisica e psicoldgica observada, néo se limitava as paredes do lar,
mas se estendia a outros membros do convivio familiar, como os vizinhos e os filhos
sentiam-se acuados e com medo.

Outro marco na vida destas mulheres foi a observacédo da separacéo dos pais,
e a dificuldade da subsisténcia familiar, na protecao e sustento dos filhos: “Eles se
separaram, eu tinha 6 anos, [...] Minha mae passava dificuldades pra criar ndis [...] Ela
trabalhava fora pra trazer coisas pra nois” (M3). Estas situacbes de monoparentalidade
matrifocais podem se agravar ainda mais se houver problemas de saude de um ou
mais membros, ameacando a subsisténcia da familia. Assim é relevante o suporte
social neste momento para acolher esta familia com acumulo de risco psicossocial.

A morte de um ou ambos os pais durante a infancia foi outra situacao evidenciada
no discurso, favorecendo a constituicado de uma nova uni&do parental, expondo os filhos
a situacdes de risco e vulnerabilidade: “Perdi meu pai, de acidente [...] Nois era seis de
pai legitimo, ficou tudo por conta da mée [...] Meu padrasto era muito bravo, ruim pra
nois enteado, brigava ca minha méae” (M5)

Este discurso aponta para a necessidade de assisténcia social as familias de risco
nos momentos de separacao entre o casal ou a morte de um dos cdnjuges, fases em
gue a familia nuclear fica fragmentada, sem amparo, e uma uniéo precoce pode trazer
riscos as criancas e adolescentes. Estratégias de intervencao para a manutencao dos
filhos no lar apés separacdes devem ser revisadas. O suporte econémico a estas
familias para que a mae possa estar mais presente com os filhos neste momento
parece ser uma importante estratégia, uma vez que nas separagcdes muitas vezes as
despesas da casa e os proprios filhos ficam por conta dela, devido a evasao do pai de
suas responsabilidades. Este suporte pode ser estabelecido por uma rede de apoio
social e efetiva, como pela assisténcia social dos municipios, familiares, comunidade
(voluntariado), permitindo respostas as necessidades psicolégicas, estruturais e
afetivas, dando uma atencao especial para as criangas e adolescentes.

A permanéncia desta situa¢do de maior vulnerabilidade dos filhos pode favorecer
uma exposicao precoce a sexualidade com possibilidades de gravidez na adolescéncia,
promovendo relacionamentos casuais e efémeros, sem compromisso e maturidade
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para a perpetuacao das novas familias constituidas: “Com 15 anos comecei a namorar.
Fui morar com ele [...] Nao deu certo, ai voltei pra casa da minha mae” (M6). Ou
a paternidade diversa da prole: “O quarto filho foi do terceiro namorado [...] Sai e
engravidei no primeiro encontro, ndo morei com ele. Foi um so6 encontro” (M9). Esta
mae tinha trés filhos, de pais diferentes.

Outra importante subcategoria que emergiu dos discursos foi a violéncia
vivenciada pelas mées durante sua infancia, nas diversas formas de manifestagcbes
como a violéncia fisica, sexual, psicolégica ou emocional e a negligéncia. Neste relato
observa-se a violéncia fisica por meio da puni¢cdo dos pais ou responsavel: “Ele era
estupido (padrasto), depois comegou a bater ne mim e na méae [...] por qualquer coisa
batia, ficava revoltada e protegia meu irmdo” (M8). Assim, como as outras manifestacdes
da violéncia doméstica que desencadeiam diversas consequéncias, este tipo pode ter
diferentes etiologias, denominadas por Azevedo, Guerra (2007) de modelo interativo.
As etiologias historicas e culturais revelam a crenca em valores autoritarios e na
assercao de poder dos pais sobre os filhos; as situacionais s&o pontuais, como a perda
de um emprego; e as atribuidas as caracteristicas dos pais, como os portadores de
sofrimento psiquico ou que nao controlam seus impulsos agressivos, e caracteristicas
dos filhos, com sofrimento psiquico ou portador de necessidades especiais (MORAIS,
EIDT, 1999). A vitima é reduzida a condicao de objeto de maus-tratos, em situacao de
desigualdade (AZEVEDO, GUERRA, 2007).

A analise revelou que sob a 6tica de algumas maes, o conceito de violéncia se
referia as sequelas (marcas) fisicas graves, isto €, a gravidade do caso, sugerindo
nao fazer parte desta categoria os maus-tratos fisicos leves, a violéncia psicologica
ou mesmo a negligéncia: “Violéncia é quando alguém é agredido, acho que gritar
nao é porque afeta sé a cabeca e nao o corpo” (M2). Em concordancia Morais et al.
(1999) citaram que devido muitas vezes a padrdes culturais, ha uma falta de consenso
sobre os atos e comportamentos serem ou n&o, considerados violentos. No entanto,
quando existe a presenca de indicadores de protecdo, os biolégicos como a saude
fisica, temperamento, autoestima, confianca, e os ambientais, como as condi¢cdes
socioeconémicas e rede de apoio social e afetiva, ha uma reducéo dos fatores de
risco (De ANTONI, BARONI, KOLLER, 2006), promovendo a resiliéncia familiar, capaz
de favorecer enfrentamentos de crises, adversidades e traumas (YUNES, MENDES,
ALBUQUERQUE, 2005).

A violéncia doméstica relatada na infancia e adolescéncia na forma de violéncia
sexual e psicologica foi vivenciada pela M4 aos 12 anos, promovida por alguém da
propria familia (irméo adotivo, mais velho), que deveria proteger a crianca, além da
omissao de notificacdo por parte de pessoa que conviveu com esta mae: “O filho dela,
queria me violentar [...] minha “mae” (adotiva) ndo acreditou e achou que eu tava
mentindo [...] Ai eu so falei pra vizinha [...] Ela saia ele ja fechava as porta pra quere
me agarra, dizia, ce ndo € minha irma e tem que faze o que eu quisé” (M4). A violéncia
sexual ndo ocorre somente em lares de baixo nivel socioeconémico, de acordo com
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Oliveira et al. (2005), estatisticas mostram que ndo ha distincdo entre segmentos
sociais, classes, cor e etnia. No entanto, a crianga é sempre vitima, ndo podendo ser
transformada em ré (AZEVEDO, GUERRA, 2007).

Muitas vezes, a sociedade nao quer se envolver no conflito, sentindo-se
limitada diante da complexidade do problema, ndo denunciando a violéncia aos
orgédos competentes como Conselhos Tutelares, Varas da Infancia e da Juventude,
delegacias, como no exemplo acima, cuja vizinha, embora tivesse conhecimento da
violéncia sexual sofrida pela adolescente e se sentisse penalizada, as vezes até lhe
dando protecéo, nada fez para reverter o quadro.

A acdo multiprofissional, intersetorial e interinstitucional, com o envolvimento
de toda a sociedade, é necessaria para estimular o cuidado e orientar a populacgao,
divulgando os direitos e deveres de notificacéo dos cidadaos que suspeitam de violéncia
doméstica, previstos no Estatuto da Crianca e do Adolescente (BRASIL, 2001a), em
especial nas familias de risco. Ainda em locais de dificil acesso (municipios do interior)
ou bairros distantes das metrépoles, esta divulgacédo poderia contar com o auxilio de
Organizag¢des ndao governamentais, igrejas, Pastoral da Criang¢a, midia, movimentos
sociais, grupos de apoio, campanhas publicitarias financiadas pelo governo, escolas
e universidades, despertando e motivando a populacdo a contatar e denunciar a
violéncia as autoridades competentes, numa atitude desejavel de enfrentamento
destas situacgoes.

Também emergiu dos discursos a vivéncia da violéncia psicologica (agressao
verbal), havendo relatos de sentimentos de repressdo e medo, na infancia vivenciada
com os pais: “Praticamente nédo tive infancia, meu pai era muito ruim. [...] Vivia uma
vida assim de medo [...] Gritava bastante comigo [...] Tudo que fazia apanhava” (M2).
Embora esta seja uma das formas mais comum de dominac&o de pais sobre filhos, a
agressao verbal € a de que menos se fala (MORAIS, EIDT, 1999).

A respeito da violéncia fisica sofrida, algumas vezes as mées entrevistadas
desconheciam o motivo da puni¢ao, em outras a aceitavam como atitude educativa. A
punicao fisica nos relatos foi realizada por meio de tapas, socos ou uso da vara: “No
momento que era preciso ela (sua mae) dava uns tapa, pra educa” (M3). Muitas vezes
estes principios sao assimilados como préprios do processo educativo, considerando
o poder do adulto destinado a socializar a crianca, transformando-a a sua imagem e
semelhancga, chamado de fenbmeno da repeticdo, responsavel pela transmissao de
padrbes de conduta aos filhos (AZEVEDO, GUERRA, 2007).

Também, na violéncia vivenciada, a reacdo de algumas maes aos maus-tratos
foi ir para a rua, ainda na adolescéncia: “Meu padrasto nunca me tratou com carinho,
com amor [...] Ele era estupido, depois comegou a bater em mim e na mae [...] com 15
sai de casa, fui para as drogas, engravidei [...] Enfrentava ele, apanhava, ele batia, a
mae via e vinha me defender e ele batia nela também” (M8). Ja, em outros discursos
observa-se que algumas mées partiram para unides conjugais precocemente, ainda
na adolescéncia, geralmente com homens mais velhos, sugerindo a busca por uma
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estabilidade financeira: “Eu vim pra Curitiba (fugiu), fiquei trés meses dai encontrei
o pai dos meus filho [...] ia faze treze anos ele tava com 32” (M1). No entanto, esta
“fuga” dos conflitos do lar de origem, por vezes as levou a perpetuacéao do sofrimento,
conforme outro relato de visdo determinista e negativa: “A gente pensa que vai casa
pra sai do sofrimento e ai entra mais ainda [...] eu ndo gostava dele” (M4).

A negligéncia e o abandono também foram destacados nas falas. A negligéncia
de protecéo e afeto foi relatada por esta mée ao falar sobre sua adolescéncia: “Néo foi
feliz, porque minha “méae” fez o casamento cedo. Casei com 14 pra 15 anos, €le tinha
19 ou 20, sei la” (M4).

A negligéncia estrutural ficou evidente no relato: “Ela (mée adotiva) tratava mal,
dizia que n&o era filha, nunca me comprava ropa, nada, ela tratava eu como escrava*“
(M4). Segundo a literatura, a negligéncia estrutural as vezes pode ser decorrente de
maneira proposital ou advinda da condicdo socioeconémica familiar, decorrentes de
baixa escolaridade, desemprego, associado a habitos de vida, com uso de drogas
ilicitas e é&lcool (MARINHEIRO, VIEIRA, SOUZA, 2006; REICHENHEIM, DIAS,
MORAES, 2006). Ainda é citado que, embora a violéncia doméstica esteja presente
em todas as classes sociais, seja qual for o nivel de escolaridade e profissional, quanto
menor o suporte social, maior o risco de sua ocorréncia (MOREIRA et al., 2008).

Também foi vivenciada a negligéncia a educacao, quando a mae M7 fora impedida
de ir a escola, por ter trabalhos domésticos a realizar ou porque sua permanéncia la
nao era considerada pelos pais como algo relevante para seu futuro: “Méae era ruim,
queria me segurar, pra eu ndo ir pra escola, eu saia fugida” (M7- 7 anos de idade). Até
pouco tempo, muitas criancas e adolescentes trabalhavam, talvez por isto, sob a ética
de algumas familias, ndo havia problema dos filhos participarem de atividades laborais
remuneradas ou nao. O trabalho infantil era visto como cultural ou considerado pela
familia como necessario para a sua subsisténcia, assim os filhos participavam das
necessidades da casa e saiam para a rua com o apoio da familia em busca de dinheiro.
Mas, segundo a legislacdo do ECA (BRASIL, 2001a), ndo é permitido o trabalho infantil,
prejudicial ao desenvolvimento da criangca ou adolescente. Neste discurso o fato da
M4 ter sido notificada, coibiu sua atitude em relagcdo a permissao da crianga estar na
rua, protegendo-a dos perigos. No entanto, ela ndo concordou com esta norma, 0
gue sugere que ela ndo entendeu o principio de protecao, havendo possibilidade de
recorréncia desta violéncia: “Os meus filho saia de casa para cuida de carro, pra me
ajuda, mas pararam, ndo deixei mais (apos notificacdo). O pia tava com 8, 9 anos, |[...]
Precisa a gente precisava, mais [...] Eu té fazendo o possivel, o salario é poco, mas to
fazendo.” (M4).

Outro fato vivenciado por uma das maes foi o abandono familiar, apés seu
nascimento, gerando revolta e rebeldia conforme a fala: “N&o tive pai nem mae, fui
criada por outra pessoa, que me batia, tratava mal, dizia que néo erafilha[...] minha mae
me abandonou® (M4). Embora o abandono (extremo da negligéncia) fosse parental,
por varias vezes esta mae citou o abandono materno, evidenciando a necessidade e
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a cobranca do vinculo afetivo com a mae.

Uso de alcool e drogas ilicitas intergeracional

A transmissao da violéncia intergeracional foi evidenciada por meio da violéncia
observada, vivenciada, correlacionada com o uso de alcool e outras drogas ilicitas
como crack, cocaina, exemplificada aqui: “Minha mde e meu pai bebia muito, eu
cuidava dos meus irm&o [...] Com 14 anos fugi e fui morar na rua [...] Fiquei 5 anos
usando droga, queria ter mais liberdade, queria fumar e isto ela (mae) ndo dexava [...]
Hoje eu me arrependo porque eu to doente” (M3). Neste discurso, a violéncia parental
associada a sobrecarga de responsabilidades culmina na fuga de casa para a rua e
o envolvimento da adolescente com diferentes tipos de drogas ilicitas, com posterior
arrependimento frente as sequelas advindas do comportamento passado.

Para Caballero et al. (2010), a auséncia de afinidade entre a familia original ou
nos vinculos afetivos da nova familia constituida, expde a criangca e/ou adolescente
ao risco de consumo do tabaco, alcool e uso de drogas ilicitas na adolescéncia, com
probabilidades de prostituicao e gravidez, por caréncias afetivas. O contato precoce com
alcool e drogasilicitas na infancia e adolescéncia pode ser precursor de diversas formas
de violéncia, podendo gerir uma diversidade de formas e multiplas consequéncias nos
filhos, como um possivel comportamento antissocial na adolescéncia e idade adulta
(SOUSA et al., 2011), como a agressividade, alteracdes de conduta tanto nas escolas,
ou comunidades, apresentando por vezes problemas de saude mental com quadros
de ansiedade, fobias, depressao ou baixa autoestima (ARCOS, UARAC, MOLINA,
2003).

A observagdo de uso de alcool parental e a associacdo da violéncia fisica e
psicolOgica entre os pais na infancia, também, foi citada por outra mae, usuaria de
alcool na adolescéncia, e que perdeu um irmao por alcoolismo dois meses antes da
entrevista. No lar, também vivenciou a violéncia psicolégica, com um marido mais
velho: “As vezes discuto porque ele é ruim, bebe, xinga a gente, é muito ciumento”
(M7). De forma intergeracional, relatou que a filha de 12 anos (motivo da notificacao
de negligéncia a educacéo), foi encaminhada a psiquiatria, deixou de ir a escola por
bullying, por ser muito timida, quieta e em um conflito escolar teve um dente fraturado.
No entanto, ao ser questionado se observara violéncia em sua infancia, negou, embora
a mae lhe espancasse, demonstrando que a violéncia nem sempre é perceptivel: “NGo,
violéncia, néo tinha em casa [...] A mde me surrava, ndo xingava” (M7).

De acordo com Milner et al. (2010) os histdricos de maus-tratos na infancia e
possiveis riscos de maus-tratos aos filhos, sao decorrentes de sintomas de traumas
psicologicos vividos, havendo a necessidade de intervencéo, a fim de reduzir os
traumas destas vitimas, diminuindo seu potencial de continuar o ciclo de violéncia
intergeracional.

Sousa et al. (2011) em estudo longitudinal, observaram que quando ha fortes
lacos afetivos da crianga com os pais na infancia, existe menor risco de comportamento
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antissocial na adolescéncia independente da exposicao a violéncia. No entanto, apos
a exposicao constante a traumas de violéncia doméstica, refor¢os dos pais podem nao
ser suficientes para compensar o impacto negativo em criancas e adolescentes.

Para um melhor entendimento deste fenbmeno, é necessario reconhecer que
as maes notificadas por negligéncia com ou sem historia de violéncia doméstica na
infAncia ou na vida adulta, estdo frequentemente envolvidas em um contexto social
caracterizado por pobreza, falta de recursos e suporte familiar. Segundo Santos, Ferriani
(2007) o estado de pobreza que inclui moradia, alimentagéo precaria, dificuldades de
acesso ao mercado de trabalho, a satude e a educacéo, conforme relatado por algumas
maes que tinham dificuldades de locomocédo de sua casa a escola e Unidades de
Saude, expode estas familias a situa¢des de vulnerabilidade. Discordando, De Antoni,
Baroni, Koller (2006), refutam que a situacdo de pobreza e vulnerabilidade estejam
necessariamente ligadas ao desenvolvimento de comportamentos violentos nas
relagdes interfamiliares. As familias muitas vezes superam esta realidade por meio
de recursos externos ou mesmo internos, se adaptando, superando as desvantagens
apresentadas pela situacado socioecondmica. Neste estudo algumas méaes embora
observassem e vivessem a infancia e adolescéncia em um ambiente de violéncia, por
vezes perpetuada na sua relagdo conjugal, procuravam nao transmitir isto aos filhos,
conforme a fala: “Trato bem, ndo quero queles sofra o queu sofri [...] O que n&o tive
queria queles tivesse” (M4,).

Percepcao da mae notificada por negligéncia quanto ao comportamento do
marido/companheiro, em relacao aos filhos do casal/enteados

Foi relatada percepcéao de sentimentos de rejeicao do pai a gravidez ou rejeicao
a criangca, apo6s o nascimento, devido a sua cor, com manifestacdo da negligéncia
afetiva, estrutural, culminando no abandono pelo pai: “Ndo dava atengéo, por causa
da cor [...] E a crianga sente, era pequeno, mas, sente tudo [...] O pai ndo aplicava
violéncia nele.” (M2). Mais uma vez, o fato ndo foi pontuado pela mae como sendo
uma violéncia psicologica, apesar de deixar marcas profundas no desenvolvimento
cognitivo infanto-juvenil desta crianca de trés anos de idade, como observado em
outro relato da mesma mae, sobre o comportamento do filho na adolescéncia: “Se
sentiu rejeitado pelo pai [...] com o tempo comecgou a ficar agressivo [...] hoje ele é
meio nervoso [...] da umas crise nele assim, repentina” (M2). Quando questionada
se este comportamento do filho era reflexo da violéncia vivida, respondeu: “Violéncia
é quando alguém é agredido, acho que gritar ndo é, porque afeta s6 a cabega da
pessoa, ndo o corpo” (M2). Ainda, a violéncia psicolégica do marido/companheiro
contra o filho/enteado foi percebida como método educativo com a conivéncia da mae:
“Quando é preciso ele da uns berro com eles, deixa de castigo, mas bate ndo bate.”
(M3), sugerindo que as agressodes verbais n&o produzem sequelas.

Outra modalidade de violéncia doméstica percebida com os filhos foi a fisica,
principalmente quando o marido/companheiro usava alcool ou outra droga ilicita:
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“Xinga os filho [...] bébado, ele qué bate, com chutdo, soco” (M4).

Considerando a visdo de uma das maes sobre a possibilidade do companheiro
estar praticando violéncia sexual com seus filhos, constatou-se a negacéo desta: “A
minha mog¢a ndo gosta dele (companheiro) de jeito nenhum [...] Co menor, ele se dava
bem, depois falou que foi molestado [...] mas como que vou denunciar se eu ndo vi
nada” (M1). A familia (responsaveis) deve estar atenta as rea¢des da crianga ou do
adolescente as pessoas que convivem com ela, se expressam raiva, fuga, tristeza,
como observado no relato acima, suspeitando de um possivel assédio sexual do
companheiro, parente, ou pessoa proxima a crianga e/ou adolescente.

A negligéncia estrutural foi percebida pelas maes, quando relataram que alguns
pais se abstinham das provisdes da casa, delegando esta funcdo as suas esposas/
companheiras, principalmente ap6s sua inclusao no alcoolismo ou envolvimento com
drogas como o crack, como neste relato: “Ele era mais violento, batia, quando bebe, usa
crack tamém, ndo pensa nos filho, xinga os filho, trabalha de vez em quando pra fumar
S0, quando qué” (M7). Em concordancia, Vargas, Zago (2005) citam a ma utilizacéo
das economias da familia por um dos membros, quando este possui comportamento
compulsivo por alcool ou outras drogas.

Percepcao da mae notificada por negligéncia quanto ao comportamento do
marido/companheiro, em relacao a ela prépria

Observou-se um misto de relatos de carinho por algumas méaes e de violéncia
fisica por outras: “Ele era assim comigo, a gente brigava pareio, nois dois se batia [...]
Ele era ciumento” (M5). Ou violéncia psicoldgica desabafada nesta fala que associou
a violéncia sofrida na atualidade com a da infancia: “Ele me xinga um monte [...] fala
palavras que ofende quando bebe, usa crack [...] Ele & assim que nem minha méae
era, bota presséo, pra deixa a gente por baixo” (M4). Também relataram mentiras,
bigamia e abandono por parte do marido/companheiro. Para Moreira et al. (2008), a
violéncia vivenciada pela mulher ndao deixa apenas sequelas fisicas, mas também as
psicologicas e sociais, havendo a necessidade de uma atencao interdisciplinar a ela,
contemplando todos os aspectos de sua vida.

A violéncia fisica e a psicologica, infringidas pelo marido/ companheiro, muitas
vezes associada ao uso de alcool e drogas, deixou-lhes respectivamente sequelas
fisicas graves além de ameacas de morte, conforme relatos: “Bebia muito e me batia
[...] Jogou um alicate no escuro, e acerto bem no meu olho” (M4 hoje esta cega deste
olho). Ou ainda, “Depois de 5 anos ele ficou me judiando, ele bebia, chegava da rua
e me espancava [...] Ele pegava a arma pa me mata” (M1). No entanto, percebeu-se
no contexto das falas destas méaes, um conceito de violéncia diferente do usual, ao
considerarem violéncia somente quando havia sequelas fisicas graves.

Algumas das maes buscaram ajuda externa, denunciando o marido/ companheiro
a delegacia da mulher, para a reversdao do quadro: “Agora que eu levei ele pra
delegacia da mulher, ele endireitou bastante” (M12). Em outra fala foi observado até
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a necessidade do abrigo da méae: “Como ele tinha me dado um murro no braco, me
encaminharam pra delegacia, registrei quexa, ai me levaram pra pousada casa de
Maria” (M10). Silva (2003) citou que, quanto menor o suporte social, mais as mulheres
se submetem ao agressor em virtude da falta de oportunidade de enfrentar a violéncia.
No entanto, o socorro e a atencao promovidos pelos 6rgaos especializados, tiram
a mulher e as criangas de seu ambiente de violéncia, protegendo-a, mesmo que
temporariamente, de um risco maior. A Estratégia da Saude da Familia, por meio dos
agentes comunitarios de saude, poderiam auxiliar no mapeamento e monitoramento
destas familias, promovendo uma interacdo multidisciplinar com a equipe, afim
que de discutir estratégias de intervencdo com os 6rgaos competentes, de acordo
com a especificidade de cada caso. Segundo Barbosa, Pegoraro (2008), além das
abordagens terapéuticas ha uma demanda de acbes que colaboram para a insercao
da familia em uma rede para que haja socializagdo de seus problemas, buscando-se
uma forma de supera-los.

Percebeu-se no relato de uma das maes, a esperanca de que um novo
relacionamento poderia ofertar um futuro diferente das experiéncias vividas ou
observadas: “Ele bebia, era meio violentinho [...] O segundo era outro bébado, minha
irma falou pra mim, océ é que vai muda ele, océ vai faze ele para de bebe [...] Ndo
parou” (M14). Observou-se a crenga na superacao das adversidades sem ajuda
especializada, principalmente para o vicio do alcoolismo.

Quanto ao envolvimento com o alcool, o estudo de Vargas, Zago (2005) citou
que mulheres que convivem com companheiros ou maridos alcodlatras padecem de
grande sofrimento, fato que gera violéncia, danificando a estrutura da familia.

Neste relato, a mae M7 cita o uso do alcool parental em sua infancia, e na familia
constituida, o vicio é vivenciado com o companheiro: “O pai bebia, a mae bebia, meu
irmao morreu faz 2 meses (alcoolatra), bebia bastante, nunca fez tratamento [...] Ele
(companheiro) xinga, mas nunca bateu, bebe” (M7). Esta fala evidencia a gravidade
dos efeitos do alcool na vida desta mae, existindo desde sempre, na infancia, na
adolescéncia, em seu relacionamento conjugal. Para Sagim (2008) os filhos aprendem
a beber vendo os pais beberem, aprendem a ser violentos vendo os pais serem
violentos. Esta mae entrevistada (M7) era alcodlatra, mas ao ser questionada sobre
o vicio, negou: “Bebida ndo porque estraga a saude” (M7). Sugerindo que no seu
subconsciente negasse que também estivesse doente e o alcoolismo fosse uma
doenca a ser tratada.

Segundo Sagim (2008) ao se indagar as consequéncias da violéncia contra a
mulher, encontram-se marcas importantes, que geram feridas que comprometem
sua autoestima e os relacionamentos futuros. Esta citagdo concorda com as falas de
algumas maes, cujos comportamentos dos companheiros/maridos foram de tal maneira
marcante em suas vidas, que embora ainda jovens, ndo quiseram mais arriscar um
novo relacionamento: “Hoje num tenho ninguém e num pretendo arruma” (M1). Estas
maes sao frutos de lares onde na infancia e adolescéncia lhes fora negada a protecéo,
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as vezes o amor dos pais, além de um desenvolvimento fisico/ cognitivo saudavel.
Tornaram-se adultas fragilizadas, muitas vezes depressivas ou com doenca mental.
Cresceram vivenciando violéncia como brigas, agressdes verbais entre os pais € 0s
filhos, e na idade adulta observam a repeticao do ciclo ao se unirem a companheiros
violentos que perpetuaram este fenébmeno a elas e a seus filhos, espancando-os,
agredindo-os verbalmente, assediando-os sexualmente ou negligenciando-os.

Percepcao da mae notificada por negligéncia quanto ao seu comportamento
com os filhos

Percebe-se a preocupacao com a educacao dos filhos, citada pela maioria das
maes, principalmente quanto a prevencao ao uso de drogas: “Quando eles tao fazendo
coisa errada tem que da uns grito, pra vé se acorda né [...] quase ndo bato, s6 umas
duas ou trés cintadas” (M2). Observa-se que embora esta mée tenha sofrido violéncia
na infancia e adolescéncia, perpetua esta pratica argumentando o uso de violéncia
verbal e fisica para com os filhos como forma educativa. No entanto, outra méae citou
usar o didlogo: “Eu tento explicar as coisas pra eles, drogas estas coisas tudo” (M10).

Ainda percebe-se a justificativa das maes quanto ao comportamento do uso da
violéncia com os filhos, relacionando-o ao estresse e cansaco: “Eu do uns tapa de vés
em quando, do umas boas chineladas, ndo tenho paciéncia, to estressada” (M1). O
movimento feminista, com a entrada da mulher no mercado de trabalho faz com que
muitas vezes venham a cumprir dupla jornada, a doméstica e as atividades profissionais,
o que lhes acarreta grande estresse. Em concordancia o estudo de Rabello, Caldas
(2007) sugerem que haja um esforco da sociedade para que se discuta a formacéo
histérica da familia brasileira e o processo de mudanca que a era contemporanea
impbe a mulher. Aliado ao estresse, a cultura brasileira, herdada da influéncia jesuita
no periodo colonial, favorece o uso dos castigos fisicos como métodos educativos aos
filhos: “Nao bati pra quebra osso, dei uns tapinha na bunda [...] Porque eles tem que
sentir medo da gente e respeito [...] Dependendo da ocasido merece sim” (M10). Alguns
grupos sociais e familias perpetuam esta pratica, com as palmadas coexistindo com
espancamentos, também justificados como recurso educativo, permitido e apropriado
para a educacao dos filhos (DONOSO, RICAS, 2009).

Corroborando com a presente pesquisa, a literatura (MARINHEIRO, VIEIRA,
SOUZA, 2006; MOREIRA et al., 2008) citam que pessoas que vivenciaram situacdes
de violéncia doméstica em sua infancia, tendem a reproduzir o comportamento vivido
por meio do desenvolvimento de estratégias agressivas, na tentativa de resolver os
conflitos existentes em suas familias atuais, conforme observado nas falas: “Meu pai
batia sim, minha mae xingava sim, nossa eu ficava loca” (M1). E em relacdo ao seu
comportamento: “Brigo bastante cos meus filho [...] eu chego a noite, super cansada/...]
N&o tenho paciéncia” (M1). Os maus-tratos fisicos tidos como violéncia muitas vezes
nédo sao percebidos por quem os pratica, tanto pela difuséo, quanto pela aceitacéo por
parte da sociedade como sendo uma atitude rotineira e natural sendo frequentemente
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cobrada dos pais ou responsaveis diante de situagdes de transgressdes de normas
de convivéncia pela crianca (DONOSO, RICAS, 2009; ZANOTI-JERONYMO et al.,
2009). Os efeitos deletérios, muitas vezes catastréficos, sdo observados sobre o
desenvolvimento afetivo, social e cognitivo da crianca, com graves repercussdes na
vida adulta (CABALLERO et al., 2010) prejudicando a qualidade de vida da crianca.

Observou-se nas falas das maes uma situacdo de estresse limitrofe, onde
motivos banais como nao querer tomar banho no momento solicitado, fora suficiente
para desencadear violéncia fisica e verbal aos filhos. Ao mesmo tempo, constata-se a
falta de suporte familiar, e um sentimento de culpa, evidenciado na fala da mae M1, na
tentativa de justificar sua vida atual: “Eu dei muita dor de cabega [...] eu me arrependo
de tudo que eu fiz pa minha mae e a gente paga com a mesma moeda cos filho da
gente [...] Porque a minha menina (13 anos) é ruim pa mim. A bicha é arteira” (M1). No
entanto, ela ndo percebeu que o uso de uma metodologia inadequada na educacgéo
dos filhos pudesse ser responsavel por sua rebeldia e insubordinagao.

Para a pratica de castigos fisicos, e estabelecimento de regras e limites, € citado
gue em um imaginario social ha diversidade entre o bater para educar e o bater para
maltratar. Para os pais o limite estaria na forca empregada neste ato de bater, além
da delimitacdo entre educacgao e violéncia estar associada mais a intencéo do que
propriamente a forma ou intensidade de bater (MARTINS, ANDRADE, 2005).

Para que haja eficiéncia no controle da violéncia contra crian¢as ou adolescentes
€ necessario o trabalho com as pessoas significativas com que elas interagem, sendo
a principal instituicdo nesta area a familia. Tratar uma crianga ou adolescente e coloca-
lo de volta na mesma familia, d4& um prognéstico de um provavel indice de baixo
sucesso, por outro lado a atuacédo sobre a familia, para que se torne envolvida e
participativa, além de outras instituicdes representativas para a crianca ou adolescente,
como por exemplo: escolas, clubes, vizinhanga, associagdes e igrejas, multiplicam as
probabilidades de sucesso frente a este fendmeno (GOMES et al., 2010)

Percepcao da mae em relacao a sua vida atual

Como citado anteriormente, a maioria das maes entrevistadas se sentiam
cansadas, sem paciéncia, estressadas pela dupla jornada de trabalho, sendo cobradas
pela sociedade e pela familia. Muitas tomavam medicamentos para depressao ou
fumavam. Outras citaram se sentir feias e velhas.

Quanto a percepgcao sobre a notificacao de negligéncia ao filho, crianga ou
adolescente realizada por meio da RPCAV, constatou-se algumas reacoes favoraveis,
embora com justificativas, outras desfavoraveis e ainda trés das méaes citaram
desconhecer que haviam sido notificadas, como nos relatos a seguir: “Eu mereci
claro [...] porque nesse tempo eu tava desempregada” (M1). Uma das maes, familia
monoparental, citou que foi ela quem procurou o Conselho Tutelar, por ndo conseguir
dar mais limites aos filhos. Este foi um dos casos recorrentes: “Eu procurei o Conselho,
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porque ninguém conseguia segura mais eles, comecaram a fazer coisas pior. [...] a
juiza falou que ndo acreditava que eles faziam tudo aquilo [...] eu acabei agredindo
um e fui notificada” (M9). Outra mae, de 18 anos, se mostrou em desacordo com a
notificagdo, mostrando-se revoltada com os vizinhos denunciantes por delegar sua
responsabilidade materna a sua familia: “Foi uma covardia o que eles fizeram. Quando
eu saio pros baile eu deixo eles (2 filhos) com a mée, e eles acha que isto ta errado,
mas a mée tava cuidando” (M6).

Considerando a notificagcéo por negligéncia a saude, uma mée disse desconhecer
que a cirurgia do filho estava marcada: “Ele tem 6 dedos (pé esquerdo), tava
encaminhado pra faze cirurgia, ndo sabia [...] Dai eu desisti de leva, a gente vai indo
com o tempo cansa né, e eu fui notificada” (M10). Esta fala sugere que estas maes
deveriam ter um acompanhamento mais frequente, quando houvesse indicacédo de
tratamentos médicos, psiquiatrico e cirurgias para seus filhos. Outras se justificaram:
“Eu faco o que eu posso, eu to fazendo a minha parte, na medida do possivel” (M2).
Nesta fala percebe-se que a mae ndo esta convencida do motivo da notificacéo.
Isto talvez possa explicar a falta de motivagdo na participacéo dela e dos filhos nas
estratégias de intervengéo estabelecidas pela RPCAV. Por fim, trés mées citaram néo
se lembrar da notificacao, sugerindo pouca relevancia ao fato: “Nao me lembro de ter
sido notificada.” (M8). Concordando Zambon et al. (2012) relatam que na negligéncia
had uma violacdo do direito, causando danos ou prejuizos ao desenvolvimento
psicossocial a crianca e do adolescente.

Percepcao da mae notificada por negligéncia em relacao ao comportamento
dos filhos

Foi relatada a percepcéo de inseguranca e medo dos filhos, no caso de suspeita
de violéncia sexual pelo padrasto: “Pra dormi eles dorme agarrado comigo” (M1).
Também, rebeldia e desobediéncia: “Se eu viro as costas séo criangas que ndo tem
limite” (M9).

Em outra fala, se observou que a causa da repressdo materna com os demais
filhos, foi a morte do filho adolescente motivo da notificacdo, 15 dias antes da
entrevista, por envolvimento com drogas, revelando a vulnerabilidade destas criancas e
adolescentes: “Eu fico nervosa, [...] Eu néo bato, eu xingo, elas sdo mais desobediente
do que obediente [...] eu ndo gosto que sai muito, agora eu perdi meu filho” (M5).
Esta mée notificada por negligéncia, também tinha outra notificagcédo de suspeita de
violéncia sexual relacionada ao filho e a filha e, embora encaminhados a programas
de reabilitacdo, apresentavam baixa frequéncia. O adolescente, motivo da notificacéo,
estava tendo acompanhamento por medida socioeducativa de liberdade assistida,
citado como caso estabilizado, mas a mae relatou seu assassinato, ocorrido quinze
dias antes da entrevista.

Houve relato também de ciimes entre os filhos, diante de paternidades diversas,
além da auséncia de suporte familiar, com os filhos passando muito tempo na rua,
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na companhia de criangas/adolescentes maiores ou mesmo adultos, adquirindo
maus habitos e comportamentos agressivos: “Havia crise entre os 3, por ciumes, ai
comegaram a chamar a atencdo e ir pra rua|...] se envolveram com um menino perigoso
que ensinou a pedir para ele e a roubar em supermercado” (M9). Em concordancia,
Sousa et al. (2011) citaram que a ocorréncia da violéncia doméstica nas suas diferentes
formas na infancia pode gerir uma diversidade de formas e multiplas consequéncias,
como um possivel comportamento antissocial na adolescéncia e idade adulta de maior
agressividade, alteragdes de conduta tanto na escola, ou comunidades, apresentando
as vezes problemas de salude mental com quadros de ansiedade e depressao, fobias,
ou baixa autoestima (ARCOS, UARC, MOLINA, 2003). Fato observado em outra fala,
justificado pela mde como decorrente da gravidez e nao da vivéncia de violéncia pela
crianca: “To levando ele em psicélogo, ta com problema né, um poco de disturbio na
cabeca, tomando calmante. Eu acho que e porque, na gravidez dele eu passava muito
nervo” (M12).

Outra mae, por motivo de bullying a um dos filhos, criangca com defeito nos
pés, citou ndo conseguir obriga-lo a ir a escola, no entanto, a outra filha de 13 anos
também, desistiu da escola, sugerindo que pouca importancia era dada a educacgao:
“Ele ta faltando na escola, ta reprovado” (M10). Ainda, houve relato da delegacao
da fungcao de educacéo dos filhos sendo dispensada a escola, ou a transferéncia do
aluno para outros locais, com a perpetuacdo do problema da criangca, que embora
estivesse indo ao psicologo, continuava nervoso, manifestando sinais de violéncia,
maneira da crianga expressar seu estado de inferioridade (defeito fisico, ainda néo
resolvido): “A diretora me chamou [...] Meu Deus eu tenho minha casa para cuidar nao
posso resolver os problemas do colégio, falei pra ela. Dai eu transferi ele pra outra
escola” (M10). Ha necessidade de uma assisténcia psicologica a estas familias, pois a
evasao escolar € preocupante, e as familias quando tomam alguma atitude quanto a
motivagcéo da crianga a educacéo, esta se da pela forca, por meio da violéncia fisica.

Uma das mées relatou que a filha de 18 anos incompletos, motivo da notificagéo,
tentou suicidio duas vezes, segundo ela por ter relacionamento sexual com dois
usuarios de drogas, que resultou em dois filhos (um de cada pai): “Foi doente, toda
vida, poco tempo agora, ela entrou em depresséao, queria se mata|...] [...] tomo veneno
duas veis, ai fico, enlouqueceu” (M14).

Dentre as reagdes observadas pelas maes em alguns dos filhos, foram citados
problemas mentais, depressao, agressividade, envolvimento com drogas, sofrimento
de bullying na escola, envolvimento com delinquéncia, tentativa de suicidio e morte.

CONSIDERACOES FINAIS

Dos14relatosapresentadosobservou-se queainfanciadasmulheresentrevistadas
foi marcada por conflitos familiares. O baixo nivel de escolaridade avaliado sugere
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que elas nao percebiam estas estratégias como ajuda a solucionar seus problemas.
A observacéo e a vivéncia de violéncia doméstica foram relatadas por todas as méaes
entrevistadas, estando associadas as diferentes formas: fisica, psicolégica, sexual,
negligéncia e abandono, na maioria das vezes de maneira associada. A relacdo com
o alcoolismo e fumo, ou drogas ilicitas como o crack, esteve presente nas historias
de vida destas maes. Os relacionamentos conjugais eram instaveis, se identificaram
como principal provedora do lar, relatando auséncia de suporte familiar e social.

Quanto aos sentimentos de maternidade a maioria demonstrou desejos de
protecéo, principalmente na desaprovacao de espancamentos realizados pelo marido/
companheiro a sua prole, mas ao mesmo tempo justificaram suas atitudes disciplinares
de violéncia psicoldgica (verbal) e fisica nas atitudes cotidianas, negando a violéncia
perpetuada, compreendendo esta pratica como sendo usual e uma forma de educacéo.
No entanto, inconscientemente ndo conseguiam romper este ciclo, cooperando para
a perpetuacéo deste modelo de violéncia intergeracional. Seu conceito de violéncia
englobava apenas as sequelas fisicas graves. Sugerindo que a negligéncia, motivo da
notificacdo, ndo era aceita como um agravo a crianga ou adolescente.
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