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APRESENTACAO

Nesta quinta continuacdo da série “COVID-19: Reflexbes das ciéncias da salde
e impactos sociais” a Atena Editora traz ao leitor 15 estudos que aqui estdo organizados
por sua tematica dentro do contexto pandémico, respectivamente: prevencgao, diagnostico
e tratamento da infeccdo causada pelo novo coronavirus; aspectos e achados clinicos
da doencga; processo de imunizagdo; atuacdo colaborativa de entidades estatais no
enfrentamento da pandemia; o efeito das medidas restritivas na saude fisica e mental do
ser humano em suas fazes da vida e ainda nos profissionais de saude.

Agradecemos aos autores por suas contribuicdes técnicas e cientificas para este
tema e desejamos a todos uma boa leitura!

Luis Henrique Almeida Castro
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RESUMO: Criangas e adolescentes em situagéo
de vulnerabilidade social norteadas pela
realidade de abuso infantil sdo a base desta
pesquisa. Define-se abuso infantil ou maus tratos
infantil qualquer forma relaciona a violéncia
fisica, emocional ou psicolégica aplicada a
uma crianca. A Organizacdo Mundial da Salde
- OMS conceitua esse tipo de violéncia em
quatro classes: abuso fisico, sexual, emocional
ou psicoldgico, e ainda, negligéncia que pode
ocasionar lesbes fisicas, mentais, dano no
crescimento, processo de desenvolvimento e
sazonamento do individuo. Assim, o isolamento
social em contexto pandémico traria inUmeros
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PERIODO DA PANDEMIA

riscos as criangas que vivem em situacdo de
vulnerabilidade, transformando-as em reféns
em seus proprios lares. Neste aspecto, esta
pesquisa teve como objetivo verificar 0 numero
de ocorréncias de violéncia infantil/adolescente
no periodo de junho a setembro de 2019 em
comparagao ao mesmo periodo de 2020. Para
tanto, buscou-se analisar dados do Centro de
Referencia Especializada de Assisténcia Social
- CREAS da cidade de Mineiros — GO, por
meio de um levantamento documental extraido
e direcionado a uma pesquisa exploratéria
documental. Realizou-se esse tipo de coleta de
dados esperando apresentar um comparativo dos
casos de violéncia e as consequéncias dos maus
tratos contra criancas e adolescentes acometidos
durante a pandemia. Ao final desta pesquisa
concluiu-se uma falta de consisténcia dos
resultados apresentados quanto a quantidade de
denuncias realizadas no periodo estabelecido.
Contudo, é importante estar atento aos meios
corretos de se realizar uma denuncia, para que
entdo, se consiga identificar devidamente os
tipos de violéncia infantil/adolescente inserida
neste contexto.

PALAVRAS-CHAVE: Vulnerabilidade; COVID-19,
Distanciamento Social; Violéncia contra crianca /
adolescente.

A COMPARATIVE STUDY ON THE
REFLECTION OF CHILD/TEENAGER
VIOLENCE IN THE PANDEMIC PERIOD
ABSTRACT: The basis of this research are
children and adolescents in a situation of social
vulnerability, specifically and guided by child
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abuse. Definition of child abuse or child maltreatment is related to any form of physical,
emotional or psychological violence. The World Health Organization categorizes violence
against children and adolescents into four classes: physical, sexual, emotional or psychological
abuse and neglect, which can cause physical and mental injuries, damage to the individual’s
growth, development process and seasonality. Faced with a pandemic context, isolation
would bring countless risks to children who live in a situation of vulnerability, turning them into
hostages of their own domestic environment. In these aspects, the research aimed to verify
the number of occurrences of child/adolescent violence in the period from June to September
2019 compared to 2020. With this, a data verification was carried out in CREAS in Mineiros
- Goias, through a survey documentary extracted from exploratory research. In this case, the
total collection was carried out from June to September 2019 and 2020, hoping to show a
comparison of cases affected during the pandemic, and the consequences of mistreatment
of children and adolescents. In the end, the survey demonstrates a lack of consistency in
the results presented in terms of the number of complaints made in the established period.
However, it is important to be aware of the means to file a complaint and identify the types of
violence faced.

KEYWORDS: Vulnerability; COVID-19; Social Distancing; Violence against children/
adolescents.

11 INTRODUGAO

Em tempos atuais percebe-se que os cidaddos de todo mundo se encontram
inseridos em processos de desenvolvimento e aprimoramento de papéis na sociedade,
na qual, cada um representa uma importancia inerente a sua faixa etaria ou classe social.
Assim, a violéncia praticada contra criangcas e adolescentes passa a ser uma situagédo
relevante por causar grande repercussdo na sociedade. Especialmente, quando essa
ocorre em ambiente familiar, ou ainda, em contextos sociais de convivéncia da crianca/
adolescente violentado.

Neste contexto, entende-se como violéncia praticada contra a crianga e adolescente
toda e qualquer conduta ou omissdo que acarrete dano fisico, sexual e ou psicologico
realizada por pais, familiares ou responsaveis do mesmo(a). Demonstrando assim, uma
negativa correlagédo ao direito da crianga e adolescente ao serem abordadas como pessoas
e sujeitos que estdo em processo de crescimento e desenvolvimento (MINAYO, 2001).

No entanto, em cenario de isolamento e dependéncia acarreta diversas formas, de
ocorréncias, ou seja, uma situagdo de emergéncia contribui e muito com o aumento da
violéncia contra a crianga e adolescente, desse modo, entende-se que uma pandemia gere
desconforto devido a inUmeras precaugdes as quais devem ser tomadas para evitar ou se
contaminar com ela por isso muitos individuos tornam-se reféns do seu préprio contexto
ambiente familiar (BRASIL, 2020).

Segundo a Organizagdo Mundial da Sadde - OMS o primeiro surto de pneumonia
causada pelo novo coronavirus (COVID19) surgiuem 31 de dezembro de 2019 naprovinciade
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Hubei na China. Diante dessa situacéo, diversos paises, estados e municipios sancionaram
decretos que estabeleciam regras para evitar a disseminacao do virus. Obrigando diversos
paises a decretar regras sanitarias de prevencgéo e de ndo disseminagdo do mesmo. Agoes
de distanciamento social como o fechamento de estabelecimentos publicos e privados e de
espacos coletivos (escolas, bares, restaurantes, hotéis, pracas) e o uso de Equipamentos
de Protecéao Individual - EPI'S em ambientes sociais tiveram o intuito de evitar aglomeragéo
(OMS,2019).

Diante desse cenario, muitas criangas acabaram impossibilitadas de frequentar
ambientes que tinham acesso rotineiramente, assim, ao permanecerem mais tempo em casa
estariam passando por diversos tipos de situagdes. O isolamento social, consequentemente
a falta de acesso as aulas, acabam por gerar situagao de risco, proporcionando o aumento
de ocorréncias de violéncia contra crianga e adolescente. Para tanto, o estabelecimento
de regras para se evitar aglomerag¢des ocasionaram situacdes em que muitas criangas e
adolescentes acabam por passar mais tempo préximo a seus agressores, tornando assim,
mais suscetiveis a situagdes de risco principalmente pelo fato de ndo estarem tendo mais
acesso as aulas presenciais (BOLETIM EPIDEMIOLOGICO, 2018).

Faz-se necessario realizar o acompanhamento de notificagées de violéncia, pois, é
a ferramenta que visa proteger o direito das vitimas, principalmente, no contexto vivenciado
atualmente. O Sistema de Garantia dos Direitos - CONANDA visa facilitar o acesso de
criangas com a rede de protecéo de pedido de ajuda (BRASIL, 2021).

“No caso dos profissionais da Estratégia de Saude da Familia (ESF) que se
mantiverem em atividade de visitacdo domiciliar e que cuidem de familias
com criangas, estes devem estar atentos a essa CRIANCAS NA PANDEMIA
COVID-19 questédo e sempre tentar manter contato direto com a crianga em
busca de sinais indicativos de situa¢cfes de violéncia, os quais devem ser
informados a geréncia da unidade para devidas providéncias” (BRASIL,
2021).

Abusca para evitar o contagio foi justamente o distanciamento social, mas o mesmo
pode estar ocasionando sensac¢des de medo e angustia na sociedade, principalmente no
que diz respeito as criangas as quais tornam-se mais vulneraveis nessa situagéo e por ndo
compreenderem de fato o que esta acontecendo (MARQUES et al., 2020).

O autor acima citado ressalta que a proximidade com a questdo sobre a violéncia
acometida com criancas e adolescentes, tem demonstrado diversas questbes fatoriais
as quais sdo: vida social, vivéncias sociais e a conexdo gerada no ambiente domiciliar
e social. Contudo, a necessidade de seguranga e protecdo da crianga e adolescente se
torna cada vez mais urgente, pois, diante do contexto vivenciado, as mesmas, tém-se
tornado vitimas de violéncia intrafamiliar rotineiramente e cabe ressaltar que convivendo
em periodo integral ao lado de seus agressores.

Sendo o intuito da pesquisa verificar o nimero de ocorréncias de violéncia infantil/

adolescente no periodo de junho a setembro de 2019 em comparagdo ao mesmo periodo
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de 2020. Para tanto, buscou-se analisar dados do Centro de Referencia Especializada de
Assisténcia Social - CREAS da cidade de Mineiros — GO, por meio de um levantamento
documental extraido e direcionado a uma pesquisa exploratéria documental. Realizou-se
esse tipo de coleta de dados esperando apresentar um comparativo dos casos de violéncia
e as consequéncias dos maus tratos contra criancas e adolescentes acometidos durante
a pandemia.

21 REFERENCIAL TEORICO

A violéncia contra crianca /adolescente refere-se a diferentes formas de crueldade
que pode afetar a integridade da saude fisica e psicoloégica da mesma, podendo até mesmo,
prejudicar seu desenvolvimento (WHO, 2006). Sendo esta a mais grave das violéncias
manifestadas no mundo, tornando-se, entdo, um problema de grande relevancia a Saude
Publica e aos Direitos Humanos. Tal evento cultural e primitivo se estabelece como uma
questdo problematica de saude publica, na qual, os principais envolvidos sédo os adultos
responsaveis pela crianga /adolescente, normalmente, inseridas em contextos em que a
agresséo é vista apenas como pratica educativa. Tornando-se criangas mais vulneraveis e
transferindo toda situagéo ao seu dia-a-dia (BRASIL, 2018).

O Estatuto da Criancga e do Adolescente - ECA, a partir da divulgagao da Lei n° 8.069
compreende que a crianca e o adolescente sédo divididas em estagios de crescimentos
caracteristicos. Instaurando assim, a caréncia de protecao plena a crianga/adolescente com
intuito de garantir o processo circunstancial de liberdade e dignidade dos mesmos. Dessa
forma, o 13° art. ressalta que quando houver apresentacédo de suspeita ou até mesmo, de
confirmacgéao de violéncia contra a crianga/adolescente deve-se, obrigatoriamente, acionar
o Conselho Tutelar, por este ser o responsavel pelo acolhimento e encaminhamento dessas
vitimas, e de seus familiares a um atendimento especializado. No entanto, existem diversas
outras formas, de se realizar denuncias ou reporta-las as outras instituicdes que realizam
um trabalho em conjunto com o Conselho Tutelar como as Delegacias de Protecdo da
Criancga e do Adolescente e o Ministério Pablico (BRASIL, 2019).

Segundo o Estatuto da Crianca e Adolescente (ECA/1990) em seu Art.5° traz
que nenhuma crianga ou adolescente sera objeto de qualquer forma de negligéncia,
discriminagao, exploragéo, violéncia, crueldade e opressdo. Punindo na forma de lei
qualquer atentado, por acdo ou omissédo, aos seus direitos fundamentais, pois, ha a
concepgédo de que a violéncia sexual € uma violagéo de direito esse se faz necessario o
acompanhamento. Ressaltando que na maioria dos casos outros direitos bésicos da crianca
e de seus familiares também séo violados. Assim, compreende-se que uma pandemia traria
inUmeras consequéncias ao contexto familiar em que os mesmos encontram-se inseridos
(BRASIL, 1990).

O ECA é considerado a maior ferramenta governamental utilizada para coibir ou
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até mesmo extinguir qualquer possibilidade de transgressdes de violéncia que possibilite
marcas fisicas, traumas emocionais e sociais, posterior a toda situagéo ou agéo violenta,
ocorrida por quaisquer motivacdes. Neste contexto, a OMS, em paralelo aos 6rgéos
governamentais, tém como intuito combater esse tipo de violéncia ao categoriza-la em
quatro classes: abuso fisico, sexual, emocional ou psicol6gico. Ressalta-se ainda, a
negligéncia de modo a vivenciar quaisquer violagdes que acabe por ocasionar lesées
fisicas, mentais, dano no crescimento, processo de desenvolvimento e sazonamento do
individuo em questédo. No entanto, com o isolamento social e a dependéncia dos pais, ou
responsaveis, acabou por acarretar uma situacéo de emergéncia, por se tratar de violéncia
contra a crianga e adolescente (BRASIL, 2019).

Segundo Faleiros (et al, 2009) a escassez materna possui causas de estresse alto
indice, pois, prejudica continuamente o processo de desenvolvimento da crianca e pessoas
acometidas de negligéncias ou qualquer outra situacé@o de violéncia nos seus primeiros 10
anos de vida, muitas vezes, podem gerar desvios de conduta ou até mesmo dificuldade em
seguir regras sociais.

Nunes e Sales (2015) censuram toda e qualquer violéncia direcionada a criangas e
adolescentes, e afirmam ainda, que suas condi¢des séo caracteristicas e estdo sob qualquer
protecdo o guarda de seus pais, ou seja, total dependéncia de seus pais, cuidadores ou até
mesmo do poder publico.

“Toda acgdo ou omissdo que prejudique o bem-estar, a integridade fisica,
psicologica ou a liberdade e o direito ao pleno desenvolvimento de um
membro da familia. Pode ser cometida dentro e fora de casa, por qualquer
integrante da familia que esteja em relagdo de poder com a pessoa agredida.
Inclui também as pessoas que estdo exercendo a funcdo de pai ou méae,
mesmo sem lagos de sangue” (DAY et al., 2021).

Conforme as concepg¢des dos autores Silva e Melo (2021) existem algumas, formas,
de violéncia acometidas contra individuos em situagéo de vulnerabilidade sendo a violéncia
fisica, a negligéncia, a violéncia psicologica e/ou a sexual.

+ VIOLENCIA FISICA - neste tipo de violéncia existe a pratica proposital da forga
fisica, realizado por pais, cuidadores familiares ou pessoas proximas, da crian-

ca e adolescente, com o intuito de machucar, ofender, humilhar e destruir a
vitima, causando ou nao vestigios corporais visiveis.

+  NEGLIGENCIA - é entendida como a auséncia de cuidados basicos como a
falta de medicamentos; insuficiéncia de cuidados basicos e a escassez de pro-
tecao e afeto ao individuo negligenciado.

«  VIOLENCIA PSICOLOGICA - retrata as diversas formas, de realizar esse tipo
de violéncia por meio de desprezo, discriminagcéo, excessos de cobranca, pe-
nalidades que levam a humilhacdo ou quando ha o abuso de poder para um
beneficio proprio e para suprir suas necessidades.

+  VIOLENCIA SEXUAL — configura-se com a pratica sexual, na qual quem realiza
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a agresséao tem o objetivo da propria satisfagcdo; a mesmo visa apropriar-se se-
xualmente da vitima fazendo assim, com que a crianga e o adolescente realize
suas vontades através de ameagas e violéncia fisica.

Desse modo, entende-se que uma pandemia gera certo desconforto devido a
inimeras precaucOes as quais devem ser tomadas para evitar-se a contaminacao com a
doenca, assim, muitos individuos acaba tornam-se reféns do seu proprio contexto familiar.
Sendo importante destacar que, em 31 de dezembro de 2019, um surto de pneumonia foi
relatado a Organiza¢do Mundial da Saude (OMS) em Wuhan, provincia de Hubei, na China.
O patégeno € um novo coronavirus que foi descoberto rapidamente, o surto de SARS-
COV-2 comegou nos mercados de frutos do mar e animais vivos, na qual ainda néo se
conhecia a forma que estes animais eram armazenados (OMS, 2019).

De acordo com as praticas da OMS (2020) para nomear novas doencas infecciosas
humanas, no més de fevereiro de 2020, a doenga causada pelo novo coronavirus foi
batizada de COVID19, sendo este nome baseado no tipo de virus e no ano de inicio da
epidemia: Coronavirus (doenga), 2019 (ano). No final do més de fevereiro de 2020, a China
tinha quase 80.000 casos confirmados de COVID-19 e 2.838 mortes. E em outros 53 paises
houve aproximadamente, 6.000 casos confirmados e 86 mortes.

Desde o inicio da pandemia houve a necessidade de mudanca habitos envolvendo
as rotinas familiares e sociais devido a possibilidade de contagio do COVID-19. Para tanto,
criou-se decretos com inumeras precaugdes a serem seguidas, tais como o isolamento
social, o uso constante de alcool em gel e lavagens das maos de forma indiscriminada,
utilizando a mesma técnica de higienizacdo que médicos-cirurgides. E ainda, o uso
obrigatério de mascaras e a permanéncia de distanciamento de um metro e meio entre as
pessoas ao sairem de suas residéncias (OMS, 2020).

Embora entenda-se a importancia do isolamento social segundo orientagbes da
OMS (2020), neste cenario, inimeras criancas e adolescentes podem estar sofrendo as
consequéncias devido a impossibilidade de terem qualquer contato com pessoas de fora
de seu ambiente familiar. E que, muitas vezes, ocorre por estas criancas estarem mais
vulneraveis e impossibilitadas de conviverem distantes dos seus agressores, podendo
estar passando por diversos tipos de agressdes.

Diante disso, a impossibilidade de acesso as aulas presenciais ou até mesmo,
circulagdo social se transformam em situacdes de risco e dificuldade de dendncias de
escolas e outras possiveis unidades de denlncias as transformando muitas vezes em
prisioneiras de suas proprias residéncias (LEVANDOWSKI et al., 2021).

Vive-se um momento de muitos prejuizos psicolégicos, sociais e fisicos advindos
da pandemia SARS-COV 2, percebendo que nesse cenario muitas pessoas estdo
demonstrando dificuldades relacionadas ha algumas mudang¢as como: isolamento social,
o uso EPI's (Equipamentos de Protecéo Individual) contra o virus, alcool 70%, mascaras

e o distanciamento social. Diante disso, algumas, pessoas apresentam resisténcia para
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obedecer as novas regras de seguranca sanitaria (OMS,2020).

A violéncia intrafamiliar € uma questdo de dificil acesso pois, se ocorre em um
ambiente o qual, se espera seguranca e protecéo, ou seja, o contexto doméstico, dentro da
sua casa e muitas vezes, se sentir na obrigacédo de se silenciar por achar que ndo possui
escolha. O ambiente domiciliar deve ser um ambiente acolhedor e protetor, e acaba por
se tornar um ambiente inseguro e de medo, pois, ao invés de se sentirem seguros para
aguardar uma vacina contra a COVID-19, a criangas e adolescentes se tornam reféns de
seus proprios entes queridos ou responsaveis (PLATT; GUEDERT; COELHO, 2021).

A pandemia da COVID-19 acaba tornando a crianca e adolescente ainda mais
vulneravel segundo a UNICEF (2021) devido a todas a¢bes impostas para controle da
disseminagéo do virus, onde impossibilita acesso a escolas e outros ambientes as quais
frequentava e as deixando muitas vezes expostas a diversos episddios de violéncias como:
sexual, fisica e psicologica. Diante disso, mesmo com esse contexto vivenciado pela
COVID-19, nédo existe motivagdo que leve para a violagdo do seu direito. Desta forma a
mesma disponibilizou algumas, acdes que podem ser utilizadas com intuito de proteger a
crianca e adolescente em casa ou até mesmo denunciando.

+  Cuide da criancga e adolescente- 0 ambiente deve ser o local que se espera um
minimo de cuidado e prote¢éo, onde se receba carinho, aten¢éo. Sempre ofere-
¢a seu apoio e sua escuta, mostre a importancia do contato tanto em brincadei-
ras quanto em conversas aleatoria e nunca se esqueca de sempre de explicar a
situacdo que se esta vivenciando para que assim ela entenda todo o processo
de conduta adotado e se sinta segura.

»  Se cuide- de fato um contexto vivenciado pela pandemia pode gerar estresse e
ansiedade dentre outros processos de humor, mas, cabe entender a importan-
cia de ndo descontar toda essa situacao na crianga e adolescente, pois, muitas
vezes ndo se sabe/ nota-se todo sentimento enfrentado por eles nesse mesmo
contexto.

+ Busque ajuda - Quando se ver em uma situagdo ao qual necessite de ajuda
para cuidar de seus filhos (as) que esteja na sua responsabilidade e ndo tenha
com quem deixar procure alguém de confianga ou acione o conselho tutelar
para devido auxilio, assim como uma crianga se enxergar em uma situacéo de
perigo e presenciar acione o disque 100 ou o adulto de confianga mais préximo
para a tomada de decisdo necessaria. Além de tudo, sempre esteja atento aos
canais de denuncias, os conheca para ter acesso a informacgdes de qualidade e
assim saber com reagir diante dessas situagées (UNICEF, 2021).

Com o objetivo de assegurar o direito da crianca e adolescente que foram violados
criou-se alguns 6rgdos buscando focar justamente nos direitos dos mesmos: Conselho
tutelar - casos de violéncia fisica/sexual, questdes de ameaca e humilhacéo, pedido de
atendimento médico negado; Disque 100 - pessoas vitimas, ou que tenham presenciado
violéncia contra crianga e adolescente, sexual ou fisica, onde podem denunciar no formato
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andénimo; Disque 180 - em caso de violéncia contra mulheres e meninas seja fisica,
psicoldgica e sexual; Policia - diante de qualquer tipo de violéncia acionar 190 e Safernet
Brasil site que denuncia cyberbullying e crimes acometidos em ambientes no formato
online. Existem alguns 6rgdos aos quais visam o apoio de criangas, adolescentes e seus
familiares que sao: Centro de Valorizagdo da Vida (CVV) - Trabalha diretamente no apoio
emocional e prevenc¢éao do suicidio; Ministério Publico- investiga érgdos e agentes publicos;
Ouvidorias- visando ouvir sugestdes e reclamagcbes que nao foram resolvidas de outra
forma e o Centro de Referéncia Especializada em Assisténcia Social (CREAS), que seu
foco é o atendimento de criancas, adolescentes e familias em situagdo de risco e que
tenham passado por quaisquer tipos de violéncia (UNICEF, 2021).

Aimportancia de se conhecer quais tipos de violéncias a qual a crianga e adolescente
podem ser submetidas é de grande valia, pois, da-se o poder de identificar a qual esta
passando e quais as maneiras de se proteger ou buscar seguranca diante de uma situagéo
de violagé@o, onde a mesma pode vir a estar sofrendo.

31 MATERIAIS E METODOS

3.1 Dos Materiais

Para uma melhor compreenséo das etapas realizadas nesta pesquisa realizou-se

um delineamento da pesquisa.

DELINEAMENTO DA PESQUISA

Objetivo Geral: verificar os tipos de violéncia infantil/ adolescente e a quantidade de ocorréncias
no periodo de junho a setembro de 2019 a junho a setembro de 2020 de isolamento social devido
a pandemia da COVID-19.

Objeto de Estudo: Violéncia infantil / adolescente no periodo de pandemia.

Etapas Metodologia
Objetivos Especificos Ferramentas Resultados Esperados
Realizar um levantamento dos | Visita in loco no CREAS do Observar as queixas mais
tipos de queixas levantadas no | municipio de Mineiros - GO. realizadas no periodo proposto.
periodo de junho a setembro
de 2019.
Analisar os dados do ano de Tabulagao dos dados Ter uma base de como a
2019 e compara-los aos tipos obtidos, por meio de uma pandemia e seu processo de
de queixas do mesmo periodo | planilha eletrdnica no Excel. isolamento interferiu no indice
de 2020. Estes foram qualificados e de violéncia.

quantificados.
Constatar se houve o aumento | Tabulagdo dos dados Demonstrar quais tipos de
de dendncias no Centro de obtidos, por meio de uma violéncia obteve mais impacto
Referéncia Especializado e planilha eletrénica no Excel. em época de pandemia.
Assisténcia Social no periodo Estes foram qualificados e
de junho a setembro de 2019 e | quantificados.
junho a setembro de 2020.
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Conscientizar a populacao Publicagédo da pesquisa em Demonstrar a importancia de

quanto a necessidade de Revista Cientifica, bem como se denunciar e quao necessario
se denunciar as praticas de uso das redes sociais para entender quais os tipos de
violéncias infantil/ adolescente. | divulgagéo dos resultados. violéncia.

Tabela 1: Delineamento da pesquisa

Fonte: propria — 2021

Nestapesquisarealizou-se um estudo de carater exploratério comparativo documental
com abordagem quantitativa. A coleta de dados baseou-se nos prontuérios dos pacientes,
nos quais foram contestadas notificagdo/investigagcéo individual de violéncia doméstica,
sexual e outras formas, de violéncias notificadas no Centro de Referéncia Especializada
em Assisténcia Social-CREAS na cidade de Mineiros - Goias. Os instrumentos utilizados
foram os prontuéarios de levantamento que a propria instituicdo utiliza no CREAS e em
seguida foi realizada a tabulagdo das informagdes. As variaveis coletadas foram: ano de
notificacdo, idade da vitima, local da ocorréncia e tipo de violéncia de junho a setembro de
2019 comparado a 2020.

Para analise de dados os mesmos foram coletados e tabulados em planilha eletrénica
do pacote OFFICE EXCEL. Seguindo a diretriz da resolu¢éo 466/2012 do CNS, o estudo foi
aprovado pelo comité de ética em pesquisa UNIFUNEC, sob o parecer 4.479.568.

3.2 Critérios de inclusao

Critério de inclusao para estar avaliando os prontuarios, foi ter apresentado idade
abaixo de 18 anos, durante o periodo de junho a setembro de 2020 e prontuéarios de
participantes que estavam em acompanhamento no CREAS, residentes em Mineiros-GO.

3.3 Critérios de exclusao

Nesta pesquisa documental foram excluidas, pessoas com idade maior de 18 anos,
que residisse em outra cidade, ter realizado o atendimento fora do prazo da pesquisa e ndo
estar vinculado ao CREAS.

3.4 Riscos

Aresolucdo CNS 466/12 respalda o participante em pesquisas de qualquer natureza
garantindo sigilo e privacidade em todas as fases do estudo. Assim, esta pesquisa apresenta
riscos minimos, podendo apresentar riscos sociais, invasao de privacidade; quebra de
confiabilidade; comunicacéo inapropriada dos resultados obtidos; riscos a seguranca dos
prontuérios.

3.5 Beneficios

Essa pesquisa envolve beneficios indiretos como a colaboracédo de forma voluntéaria

para o avango de novos estudos que envolvam a tematica proposta e que possuam
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poucas publicagdes cientificas. E ainda, podendo contribuir com maiores conhecimentos
envolvendo atual cenéario do Brasil e do mundo.

41 RESULTADOS E DISCUSSAO

Diante de um cenério envolvendo violéncia contra criancas e adolescentes buscou-
se realizar um estudo comparativo dos dados obtidos entre junho a setembro de 2019 e
0 mesmo periodo de 2020. Para tanto, os dados disponibilizados por 6rgédos sociais e
instituicdes ndo-governamentais enfatizam um crescente aumento desse tipo de violéncia.
De tal modo, nota-se um crescimento de 7,4% no Distrito Federal, 8,5% no Parana, 73% no
Rio Grande do Sul e 32% em Pernambuco (PLATT; GUEDERT, COELHO, 2021).

Contudo, a associacgéo civil do direito privado, Safernet atua nacionalmente visando
uma imersdo na promocéo e na defesa dos direitos humanos da internet no Brasil. Dessa
forma, juntamente com o Comité Nacional de Enfrentamento a Violéncia Sexual contra
criangas e adolescentes contabilizou-se um acréscimo de 108% de ocorréncias relacionadas
a pornografia infantil durante a pandemia no Brasil. Em consequéncia ocasionando assim,
9.995 dendncias até o més de abril (BRASIL, 2018).

Segundo Macedo (2021), no ano de 2020 houve uma reducdo de 30,13% das
ocorréncias de violéncias contra criangas de 0 a 11 anos em comparativo com o ano de
2019. Na faixa etaria de 12 a 17 anos ocorreu outro decréscimo de 32,04% no numero
de registros do estado de Goias no primeiro trimestre de 2020 em relagdo a 2019. Dessa
forma, ao realizar uma analise mais especifica diante desse recorte temporal nota-se uma
redugdo consideravel dessas dendncias.

Na busca da prevencéo e diminuicdo dessas praticas de violéncia contra criangas
e adolescentes foram criados politicas publicas como o Plano Nacional de Enfrentamento
da Violéncia Sexual Infanto/Juvenil, a Politica Nacional de Redugéo da Morbi-Mortalidade
de Acidentes e Violéncias (Portaria MS/GM n.° 737) sendo um instrumento direcionador
da atuacgao do setor saide nesse contexto, o0 Manual para Orientag@o dos Profissionais, o
Manual Notificagdo de Maus-tratos contra criangas e adolescentes pelos profissionais de
saude: um passo a mais na cidadania em saude (MARTINS; JORGE, 2009).

No viés das praticas de violéncia vivenciada pela crianca e adolescente houve
um relevante passo dado com a inser¢cao do Sistema de Informacédo para a Infancia e
Adolescéncia (SIPIA) pela Lei n° 8.069/90. Demandando devido a precariedade do Estado
e da Uni&o de ao utilizar um sistema que monitore nacionalmente sem pausa buscando
proteger a crianca e ao adolescente nas instituicbes governamentais, como conselho
tutelares, onde propdem agilidade e rapidez na transmissao das informagdes em diversas
solicitagdes: estaduais, municipais e federais (MJ, 2009).

O Disque Direitos Humanos conhecido como Disque 100 é um instrumento utilizado
para receber, analisar e transmitir denuncias de violéncia. No ano de 2019 registrou 159.063
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queixas de maus tratos, sendo 15% a mais do que o ano de 2018. De modo que 86.837
dessas denuncias envolviam criangas e adolescentes contabilizando assim, 55% dos
casos registrados em 2019. Ao estratificar o quantitativo apresentado por tipos de violéncia,
obteve-se 38% ligadas a negligéncia, 23% a violéncia psicoldgica, 21% a violéncia fisica,
11% a violéncia sexual, 3% a exploracdo/ao trabalho infantil e 3% relacionados a outros
tipos de violéncia. Vale ressaltar que esse tipo de violéncia, na maioria das vezes, ocorre
na propria residéncia ou em ambiente familiar do individuo (PLATT; GUEDERT; COELHO,
2021).

De acordo Lancet (2020) o mesmo cita o indicador da UNESCO referente a Ciéncia e
a Cultura aproximadamente 1,5 bilhdo de criangas e adolescentes nédo estdo frequentando
escolas devido ao fechamento das mesmas, durante o periodo de controle da disseminacéo
do COVID-19 (). Com base no numero de casos que vem crescendo a violéncia contra a
criangca e adolescente tem estado em um dos assuntos que mais tem ganhado visibilidade
na midias justamente pelo fato desse crescente indice de mortes e traumas, principalmente
nesse periodo de instabilidade e vulnerabilidade perante ao isolamento causado pela
pandemia da COVID-19 e a impossibilidade de frequentar os ambientes que antes era
rotina.

Segundo a SBP - Sociedade Brasileira de Pediatria mais de 100 mil criancas e
adolescentes foram assassinadas nos ultimos 10 anos. Nestes casos a grande parte dos
6bitos ocorreram no proprio ambiente domiciliar, no qual, esperava-se o minimo de protecéo
para as criancas/ adolescentes contra diversas questées de agressdo (ICARO; TAVAREZ,
2021). Assim, este estudo realizado no municipio de Mineiros — GO apontou resultados
satisfatérios quanto aos objetivos finais dessas pesquisas.

O gréfico 1 demonstra a quantidade de queixas por sexo nos anos de 2019 e 2020.
Ao comparar o nimero total de ocorréncia por meio do Grafico 1, entre o periodo de
analise de 2019 e no mesmo periodo de 2020, constatou-se que no ano de 2019 houve 43
denuncias, sendo 27 do sexo masculino e 16 do sexo feminino. Enquanto no ano de 2020
ocorreram 36 denulncias, sendo 7 do sexo masculino e 29 do sexo feminino.
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Grafico 1: Comparativo de violéncia junho/setembro 2019-2020 — SEXO.
FONTE: PROPRIA — 2021.

Assim, verifica-se um acréscimo de 44% no periodo da pandemia em relagcéo as
queixas de violéncia contra criangas e adolescentes do sexo feminino; contudo, vale
ressaltar que este aumento da-se de maneira direta e proporcional a reducao das queixas
em criangas e adolescentes do sexo masculino.

O Sistema Unico de Satde — SUS (2018) possui um papel relevante no que compete
a prevencgao e combate da violéncia e ainda, ao processo de atengéo cotidiana as pessoas
que vivenciaram alguma situagéo de agressao. O Ministério de Saude em 2010 impulsionou
a Linha de Cuidado para a Atencéo Integral a Saude de Criancas, Adolescentes e suas
Familias em Situag&o de Violéncias por meio de orientagédo para gestores e profissionais de
saude. Apresentando uma relevante declaracdo sobre que constitui a atencao de criancas
e adolescentes que vivem em situacdo de vulnerabilidade, explanando sobre a extenséo do
Atendimento, Notificacdo, Acolhimento e Seguimento na Rede de Cuidado e de Protecéo
Social.

A atencéo primaria é a fase inicial de atencéo do sistema de saude implementando
a porta de entrada de prioridade do SUS. As Equipes de Saude da Familia (ESF), apoiadas
pelo Nacleo de Apoio a Saude da Familia (NASF), justamente pelo fato de estarem mais
préximas, das familias, possuem mais compreensao e acabam por ter mais possibilidade
de descobrir sinais e sintomas, de violéncias em criancas e adolescentes, comecar o
atendimento (diagnéstico, tratamento e cuidados), acolhimento, comunicar os casos e
conduzir para a rede de cuidados e de protegéo social (SAUDE, 2018).

Conforme verificado em outras pesquisas a violéncia cometida contra crianca e

adolescente tornou uma grande barreira na saude publica devido a grande demanda de
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atendimento hospitalares e pediatricos, e o principal motivo e foco € quantidade de 6bitos
relacionados a criangas de 5 anos acima. Devido a complexidade e morbimortalidade,
acaba por gerar grande repercussdo na sociedade e politica. Com isso acarretando
diversos conceitos e processos a essa demanda tdo grande de casos de violéncia, gerando
comocao e desalento da sociedade a qual busca por compreender por que tamanha situacéo
continua acontecendo e ndo trazendo ou gerando qualquer resolugdo para amenizar ou
extinguir essa dura realidade (BORGES et al., 2019).

De acordo com o Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagcdo (SINAN) do
Ministério da Saude (SINAN/MS) houve um registro 39.281 atendimentos na faixa de <1 a
19 anos idade; computando cerca de 40% do total de 98.115 dos atendimentos no ano de
2011. Assim, as ocorréncias nessa faixa etaria ocorreram com maior registro de violéncia
no sexo feminino. Ressalta-se ainda, que € na idade inicial que ocorrerem agressdes mais
branda mais com o decorrer da idade acabam por se agravar principalmente quando se da
inicio a adolescéncia (WAISELSZ, 2012).

O grafico 2, evidéncia quanto a quantidade de casos por faixa etaria, compreendida
nos intervalos de 0 — 6 anos, 7 — 12 anos e 13 — 17 anos.
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Gréafico 2: comparativo de violéncia junho/setembro 2019-2020 - faixa etéaria
FONTE: propria — 2021.

Com base nestas evidéncias pode-se observar no grafico 2, quanto ao numero de
queixas por idade, que os indicadores no municipio de Mineiros - GO as ocorréncias estao
com maior frequéncia em criangas de 0 — 6 anos de idade. Verifica-se ainda que o maior
indice de ocorréncia foi no ano de 2019 com 29 criangas vitimas, de violéncia infantil e em
2020 o indice foi de 14 ocorréncias. E segundo maior indicador foi na faixa etaria de 7 — 12
anos ambos com 13 ocorréncias nos periodos avaliados. Importante analisar que ocorreu
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em 2020 um aumento de casos de violéncia infantil relacionados ao sexo feminino com
faixa etaria de 13 — 19 anos, totalizando 9 denuncias em comparagéo ao ano de 2019 que
constou apenas 01 caso evidenciado.

O gréfico 3, demonstra um comparativo de violéncia junho/setembro 2019-2020 -
tipos de violéncia. Os mesmo foram classificados em: fisica e psicologica, abuso sexual,
exploragéo sexual, negligéncia ou abandono e trabalho infantil.

COMPARATIVO DE VIOLENCIA JUNHO/SETEMBRO 2019-2020 - TIPOS DE VIOLENCIA
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Grafico 3: comparativo de violéncia junho/setembro 2019-2020 - tipos de violéncia.

Fonte: prépria - 2021

Ao analisar os indices desta demanda no municipio de Mineiros GO, pode- se
observar no grafico 3, que no ano de 2019 sem os impactos da COVID — 19 as denuncias
com maiores indices foram Fisica ou Psicologica (20), segundo maior indice foi de
negligéncia e abandono (13). Ao comparar com o ano de 2020 com a presencga dos impactos
da pandemia os indices demonstram diferenca quanto a queixa. Sendo apresentado uma
reducdo de 15% dos indices de ocorréncias como violéncia fisica e psicolégica, os quais
apresentaram um indicador de 17, o de negligéncia 10 e abuso 7. Evidenciou-se também
um aumento do indicador de ocorréncia de trabalho infantil que ndo estava presente nos
indicadores de 2019.

Vale enfatizar que o grafico 3, nos mostra que o percentual de queixas de violéncia
fisica e psicologica apresentou um padrdo de 47% dos casos totais em cada periodo
do ano avaliado. Isso reflete que embora haja uma redugé@o no quantitativo de casos, €
evidente que ndo houve diminui¢cdo dos casos no periodo da pandemia, o que demonstra
que ela apenas contribuiu para a redugdo do nimero de queixas, tendo como um dos
principais fatores o que alega Platt; Guedert; Coelho (2021), que a crianga se torna refém
do ambiente domiciliar, e assim impossibilitadas de realizar tais denuncias em instituicbes
como as escolas, ao que ressalta (LEVANDOWSKI et al., 2021). Tal se distancia da
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realidade apresentada em regides como o Distrito Federal.

Conforme informagbes da Organizacdo Mundial de Saude (OMS), entende-
se da importancia do isolamento social segundo orientagbes da inUmeras criancas e
adolescentes podem estar sofrendo as consequéncias devido a impossibilidade de terem
qualquer contato com pessoas de fora de seu ambiente familiar, e muitas vezes, ocorrem
por estas criancas estarem mais vulneraveis e impossibilitadas de conviverem distantes
dos seus agressores, podendo estar passando por diversos tipos de agressdes. Diante
disso, a impossibilidade de acesso as aulas presenciais ou até mesmo, circulacdo social
se transformam em situagdes de risco e dificuldade de denincias de escolas e outras
possiveis unidades de denuncias as transformando muitas vezes em prisioneiras de suas
proprias residéncias (LEVANDOWSKI et al., 2021).

Diante do exposto, vé se o quanto a escola tem sua importédncia em relacdo a
identificacdo de situagdes as quais as criangas podem estar vivenciando, além de notar a sua
participagdo na maioria das denuncias realizadas referente a violéncia sofrida por criangas
e adolescentes como Levandowiski et al. (2021) cita, essas restricdes tornaram mais
dificeis a identificacédo de violéncias sofridas justamente pela mudanca de comportamento
estabelecidos por decretos o qual buscou proteger de possiveis contaminagdes, mas,
acabando por deixar a vitima mais vulneravel e suscetiveis a violagbes por estarem impedidas
de seguir o fluxo rotineiro que vivenciava antes da pandemia. Com isso possivelmente essa
reducado do numero de denuncias realizadas no periodo de pandemia, foi devido essa falta
acesso as escolas, assim como os profissionais da instituicdo a qual foi coletado os dados
enfatizou” essa falta de acesso as aulas contribuiu nessa baixa demanda de denuncia do
periodo correspondente.

51 CONCLUSAO

Diante do cenério apresentado nesta pesquisa é valido enfatizar o quéo grave a
pandemia da COVID-19 tem sido no Brasil e no mundo. E o quanto é necessario desdobrar-
se para evitar o contagio e a disseminagédo desse virus. Dessa forma, compreende-se
a importancia do distanciamento social, pois, tornou-se uma das medidas mais eficazes
para se evitar a contaminag¢do da doenca da COVID-19. Dessa forma, é relevante seguir
as orientagbes da OMS e Ministério da Saude, buscando evitar quaisquer tipos de
aglomeragdes.

Mesmo com diversos anincios expostos em variaveis canais de comunicacado
sobre 0 aumento de violéncia contra crianca e adolescente em inUmeros paises do mundo,
o presente trabalho apresentou uma reducéo frente a denuncias realizadas no periodo
de pandemia. Em contrapartida torna-se percetivel o quanto a pandemia da COVID-19
contribuiu para essa redugdo no nimero de dendncias registradas, principalmente devido a
falta de acesso a instituicdes e ambientes aos quais essa crianga/ adolescente frequentava
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anteriormente. Entdo, com esse contexto pandémico as criangas e adolescentes acabaram
por se tornarem mais vulnerdveis a inumeras situacdes de violéncia e muitas vezes
passando a maior parte do tempo do dia em contato com seus agressores e tornando seu
ambiente domiciliar de alto risco.

Nota-se que, no decorrer da pesquisa, 0 acesso as escolas contribui na identificacéo
de atos aos quais as criangas podem estar vivenciando, pois, essa instituicdo é uma das
que mais identifica situacdes de violéncia e realiza dendncias, entdo, essa redugdo no
numero de queixas esta associada a auséncia do individuo a escola e o medo constante de
se contaminar e acabar disseminando a demais pessoas com COVID-19.

Enfim, é preciso compreender que ndo houve redugao de casos o que demonstra que
a pandemia apenas contribuiu para a redu¢do do numero de queixas, tendo como um dos
principais fatores a falta de acesso aos ambientes nos quais tinham acesso anteriormente

Por fim, sugestiona-se que haja a promogcdo de ESF, estas que por sua vez,
participardo ativamente junto as instituicbes publicas, buscando por meio da insercéo
no contexto familiar compreender as praticas desenvolvidas por familiares, na busca de
estratégias na resolugéo de conflitos de forma a prevenir quanto a pratica de violéncia no

ambiente doméstico.
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