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ANEXO1: RELATORIO PARTICIPATIVO SOBRE OS DIREITOS DA CRIANGA NO BRASIL

APRESENTACAO

Em 2003, 2014 e 2021 foram apresentados o |, I-IV e V-VII Relatorios oficiais
sobre a implementacdo da Convencao Internacional sobre os Direitos da Crianca
(CDC) no Brasil a este Comité de Direitos da Crianga da ONU, que emitiu suas
Recomendagdes em 2004 e 2015 ao Estado. A sociedade civil tem participado deste
processo através da apresentacao de relatorios e agora apresenta este Ill Relatério

Alternativo apoiado por KNH Brasil e MISEREOR em parceria com a Associagao



Nacional dos Centros de Defesa dos Direitos da Crianca e do Adolescente -
ANCED (Secao DNI Brasil) .

A ultima década, que abrange o periodo contemplado neste /Il Relatorio
Alternativo, de 2013 a 2021, foi de retrocesso para a implementacao dos direitos
humanos no pais, onde destacamos os direitos da crianga, uma parcela de mais de
60 milhdes de pessoas entre 0 e 17 anos que vivem no pais, cerca de 1/3 da populagao,
penalizada pelo descumprimento de compromissos internacionais, pela redugcao de
recursos financeiros para a implementagao de politicas publicas sobretudo para as
criancas mais vulneraveis, como negros, indigenas, quilombolas, deficientes,
transgéneros, ciganos, migrantes, em situacao de rua, moradoras do campo, em
cumprimento de medidas socioeducativas, vitimas de abuso sexual, da pobreza, da
fome, do trabalho infantil, excluidos da escola, aos cuidados do Estado em abrigos,
dentre outros grupos invisibilizados em nossa injusta sociedade.

A pandemia, desafortunadamente enfrentada por um governo negacionista, da
democracia, da ciéncia, da igualdade de género, da solidariedade, dos direitos
humanos, potencializou as violéncias que acertam em cheio a infancia no pais de forma
desigual, porque afetam sobretudo as mais vulneraveis, de forma diferenciada nas
diversas regides do pais, como o norte e nordeste, cuja histéria de abandono pelo
Governo federal envergonha toda a nacao.

Neste /Il Relatdrio, procuramos retratar as violagdes aos direitos da crianga no
pais de forma particular para as diversas Infancias ou minorias, para dar visibilidade as
suas necessidades de protecao especial. Além disso, nos esforcamos para relatar as
violagdes no panorama nacional real, marcado por enormes fossos de desigualdade

de desenvolvimento entre as cinco regides que compde este pais tdo fragmentado.

INTRODUCAO

Este /ll Relatorio Alternativo compreende o periodo de 2013-2021, marcado por
eventos politicos que afetaram as instituicdes do pais, como as manifestagcdes de junho

de 2013, o Impeachment presidencial em 2015, a prisao ilegal do entdo candidato a



10

presidéncia em 2018 e a escalada da extrema direita, de 2019 a 2022. A pandemia,
cuja poténcia maior deu-se em 2020 e 2021, aprofundou a crise ja instalada, com
repercussao sobre a implementagao dos direitos humanos, inclusive da criancga.

Neste contexto diferenciado e permeado por tantos desafios, foi concebido o
presente relatério, que compreende sete areas tematicas relacionadas aos direitos da
crianga: medidas gerais de implementagao, principios gerais, saude e bem-estar,
educagao e cultura, exploragdo econémica, violéncias e justica juvenil. Sao temas
integrados as normas juridicas que regulam os direitos da crianga e do adolescente,
como a Convencéao Internacional dos Direitos da Crianca (CDC) e o Estatuto da
Crianca e do Adolescente (ECA). Soma-se aos direitos previstos na CDC, no ECA e
em demais normas aplicaveis ao pais, o teor das Recomendagdes emitidas em 2015.
A escolha dos temas relatados foi feita por organizagdes da sociedade civil, e as
violagbes retratadas com base em dados confiaveis, de institutos publicos e da
sociedade civil.

Este Il Relatorio buscou-se enfrentar desafios como as disparidades regionais,
as desigualdades socioeconémicas e culturais que pertencem ao Brasil, bem como
dar visibilidade as diversas “infancias” que vivem no

pais, de forma a descortinar violagdes, desnaturalizar I cDC:

opressdes e injusticas, a fim de contribuir para o ,
I Artigos 2, 3, 4, 6, 12, 42 e 44(6)

desenvolvimento humano e social inclusivo no pais.
. o . o Recomendagées (2015): 6, 8, 10,
O Relatorio Participativo Sobre os Direitos da 16, 22, 24, 26, 28, 30

Crianca e do Adolescente OQOrganizado Pela

Sociedade Civil, elaborado através das escutas de

criangas em varios estados e regides acompanha como anexo este lll Relatorio, pelo
que pretendemos contribuir para o exercicio do direito a participacdo, e para a
compreensao dos direitos da criangca como um todo, e da melhor forma de ser

implementado em nosso pais.

1.  MEDIDAS GERAIS DE IMPLEMENTAGCAO e PRINCIPIOS GERAIS
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Serdo reunidos analises e dados que relacionam as Medidas Gerais de
Implementacao da CDC, pela 6tica dos Principios Gerais que a integram, previstos na

CDC, relacionados as “Recomendagdes” deste Comité, ao Brasil em 2015.

1.1. PRINCIPIO DO DIREITO A VIDA, A SOBREVIVENCIA E AO
DESENVOLVIMENTO INTEGRAL: a pobreza multidimensional no Brasil

A vulnerabilidade da crianga a violacdo de direitos esta relacionada a do
adulto, de quem ¢é dependente e deve ser compreendida pela perspectiva de seu
desenvolvimento subjetivo integral, em todas as suas dimensdes, materiais e
imateriais, e também ao grupo familiar e social ao qual pertence.

Por isso, para avaliar a efetividade dos direitos que compreendem o
desenvolvimento integral da crianga, amparamos nossa analise no conceito de
pobreza multidimensional, ' cujos indicadores incluem o acesso a bens materiais e de
qualidade de vida como estar bem nutrido, ter bom estado de saude, ter ameaca
reduzida de morte prematura, além de bens mais complexos como a felicidade, o
autorrespeito, sentir-se membro de uma comunidade, tomar decisoes.

A concepcao de pobreza multidimensional e nao unidimensional deve
conduzir respostas estatais adequadas a efetividade de direitos para a populagdo em
geral, e sobretudo para os mais vulneraveis como as criangas.

Iniciamos, no entanto, nesta secao, a analisar este tema pelo viés da pobreza
unidimensional no pais, para a populagdo em geral, conforme os parametros
internacionais associados a renda per capita devido a sua relevancia para o acesso a

satisfacao de direitos humanos, como a alimentacao, moradia, dentre outros.

" O conceito de pobreza multidimensional esta associado a justica social, liberdade e autonomia do
individuo, junto as funcionalidades do bem-estar social, conforme elaborado por Amartya Sen.
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Quanto a faixa etdria mais afetada pela pobreza, sequndo dados
oficiais , reunidos pelo UNICEF, entre toda populagéo brasileira, a
pobreza é maior entre as criangas. Em 2019, atingia 63,1% da
populagdo de 0 a 17 anos no pais, percentual que corresponde a 32
milhées de criangas e adolescentes, do total de 50,8 milhdes. Neste
grupo, em 2021, 64,8% das criangas de 0 até 6 anos de idade viviam
em 40% dos domicilios mais pobres do pais, enquanto 4,4% moravam
em 10% dos domicilios mais ricos. A varia¢do entre 2013 e 2021 aponta
a pesquisa, revela um aumento de 41,1% em 2013 de criancas de 0 a 6
anos vivendo em situacdo de pobreza, para 44,7% em 2021. Destas,
12,7% em situacdo de extrema pobreza (contra taxas de 28,3% e 8,2%
para populagdo geral, respectivamente).

Estudos sobre o tema seguem as linhas sugeridas pelo Banco Mundial e
indicam que o contingente de pessoas com renda domiciliar per capita até 497 reais
mensais ou US$5,50 ao dia, atingiu 62,9 milhdes de brasileiros em 2021, cerca de
29,6% da populacao total do pais. Este numero em 2021 corresponde 9,6 milhdes a
mais que 2019 de novos pobres surgidos ao longo da pandemia. A pobreza nunca
esteva tao alta no Brasil quanto em 2021, desde 2012, aponta o estudo. Deste total,
sd0 5,4 milhdes para a linha de US$ 3,20 e 3,4 milhdes para a linha de US$ 1,90.2 Em
2019, a porcentagem da populacao que se incluia nessa linha era de 27,4% e em 2021
€ igual a 29,6%.3

A pobreza esta concentrada nos estados das regides norte e nordeste do pais,
situacao que nao sofreu alteragcdes ao longo da ultima década. Enquanto estados do
norte e nordeste congregam indices de pobreza em torno dos 40% a 50% da
populagcdo, sem grandes variagoes entre 2013 e 2021, estados do sul e sudeste

apresentam indices que variam entre 10% e 20% da populagao.

3 NERI, Marcelo C. “Mapa da Nova Pobreza”, Marcelo Neri, Rio de Janeiro,2022 — FGV Social.
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Em 2021, mais da metade (50,2%) das criangas com menos de 14 anos viviam
em domicilio com renda mensal per capita de até meio salario minimo. Em numeros
absolutos, estamos falando de 22.326.889 milhdes de criangas.*

Depreende-se destes dados que a pobreza infantil € maior do que a pobreza
média da populacédo, em 2021, visto que esta é 1,57 vezes a pobreza geral e que 0s
niveis de pobreza infantil ultrapassam em mais de 50% os numeros da populagao geral.

Em breve recorte para a questao racial, a pesquisa informa que entre as
criancas negras, a taxa de pobreza era quase 68% maior que a das criancas brancas
e para a extrema pobreza era quase o dobro, 98% maior. Em 2013, 4,6 % das criancas
brancas de 0 a 6 anos e 12,3 % das criangas negras viviam em situagao de extrema
pobreza e em 2021, 8,2 % das criangas brancas, 16,3% das criangas negaras
encontravam-se neste grupo, revelando um aumento substancial e aprofundamento
da desigualdade racial neste dominio, o que constitui um perfil para a maior vitima da
pobreza no pais, que é a crianga negra ou preta.

A pobreza infantil para a faixa de 0 a 6 anos de idade acompanha a tendéncia
da populagao em geral com algumas particularidades, em percentuais, concentrando-
se nas regides norte e nordeste do pais, sem variacao de 2013 a 2021, mas com
elevagao. Quanto a localizagao, a taxa da pobreza para as criangas que viviam no meio
rural era de 69,7%, contra 40,2% para as que vivam no meio urbano em 2021,
enquanto a taxa agregada para todos era de 44,7%.

No periodo da pandemia, na vigéncia do Auxilio Emergencial, em 2020, a taxa
de pobreza infantil, que era de 41,5% em 2019, caiu para 36,1% em 2020, e voltou a
subir para 44,7% em 2021, diante da interrupgao desta politica.

A privagao de recursos financeiros, que € uma das inumeras dimensdes da
pobreza, associa-se a privacao de direitos fundamentais,® com base em dados oficiais®
de 2015. Além da renda familiar, € contemplado o acesso a seis direitos fundamentais:
educacao, informacdo, agua, saneamento, moradia e protecdo contra o trabalho
infantil. A auséncia de um ou mais desses direitos configura um estado de “multiplas

privacoes”.

4 UNICEF. As multiplas dimensdes da pobreza na infancia e na adolescéncia no Brasil. 2022.
5 UNICEF, Pobreza na Infancia e Adolescéncia no Brasil. Paz e Arévalo, 2018.
& PNAD (Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilio)
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Os dados revelam que 61% das criancas brasileiras sao pobres, seja porque
estdo em familias que vivem com renda insuficiente — pobreza monetaria —, seja porque
nao tém acesso a um ou mais direitos. A privagdo que mais afeta esse grupo € o
saneamento (13,3 milhdes), seguido por educagao (8,8 milhdes), agua (7,6 milhdes),
informacao (6,8 milhdes), moradia (5,9 milhdes) e protegcdo contra o trabalho infantil,
com 2,5 milhdes de criangas e adolescentes diretamente afetados.

A associagao entre a formagao educacional e a pobreza estdo encadeados,
como os demais direitos de que sao privados criangas e adolescentes, de forma que
se cria um ciclo repetitivo que se alimenta e reproduz. Nas familias das criangas que
estdo abaixo da linha de pobreza, o adulto de referéncia tinha em média 8,8 anos de
estudo (contra 11,9 nas familias acima da linha de pobreza). E o percentual de adultos
de referéncia com ao ter concluido o ciclo de formacao escolar, era de 35,9% (contra
71,3% nas familias acima da linha de pobreza).

Apesar do numero de 6bitos de criangas com menos de um ano de idade por
causas evitaveis’ estar diminuindo ao longo dos anos, tendo passado de 46.490, em
1999, para 23.212, em 2019, o Brasil esta distante de cumprir a Meta Nacional 3.2 dos
ODS. As diferengas regionais e a concentracdo de mortes por causas evitaveis
sugerem que o cumprimento da Meta 3.2 esta distante, ainda em 2022.2

Destacamos ainda, a luz desse principio,® o Brasil € um pais de risco alto no que
diz respeito a exposicdo de criangcas e adolescentes a choques climaticos e
ambientais: quase 60% das criangas e dos adolescentes no pais estdo expostas a mais
de um dos riscos analisados no estudo. Em numeros absolutos, sdo mais de 40 milhdes
de criangas e adolescentes.

Por fim, e com base nestes dados, recomenda-se:

1. Desigualdade racial: politicas publicas sejam implementadas enfrentem a maior

exclusao de criancas e familias negras especialmente nas regides Norte e Nordeste,

7 Segundo o Ministério da Salde, sdo classificadas “mortes por causas evitaveis” quando elas sdo
reduziveis por agdes de imunizagao, por atengdo a mulher na gestacao, por adequada atencéo a
mulher no parto, por diagndstico e tratamento adequado, por agdes de promogao a saude vinculadas
a Atencao Primaria a Saude.

8 Fundag&o Abring. Cenario da Infancia e Adolescéncia no Brasil. 2022.

®UNICEF. The Climate Crisis is a Child Rights Crisis: Introducing the Children’s Climate Risk Index.
New York, 2021.
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por serem afetadas em maior grau pela pobreza multidimensional, dando-se relevo ao
acesso a agua e saneamento basico;

2. Familias: Em razao da dependéncia das criangas aos adultos, em particular suas
familias, € necessario o desenvolvimento de politicas publicas para a populagdo em
geral;

3. Indigenas: sdo necessarios estudos especificos, ndo mesclados com os
segmentos de negros;

4. Orcamento: incluir a crianga e adolescente como grupo prioritario no

planejamento do orgamento de gastos da Uniao.

1.2. PRINCIPIO DA NAO DISCRIMINAGAO: as infancias brasileiras

Os dados oficiais sobre a infancia no Brasil para 2020 apontam que a populagao
de criangas de 0 a 17 anos compreendia 61.536.644 milh6ées num universo de
210.727.174 milhdes de residentes no pais.

Para além de medir em numeros a populagao infantil, que compreende quase
30% da populacao do pais e nos estados, entendemos ser importante coletar dados
sobre as vulnerabilidades construidas pelas necessidades das infancias no Brasil,
tendo em vista o acesso a direitos, tanto por cada municipio, estado e regiao, quanto
em decorréncia de sua identidade, situacao social, moradia, familiar, saude, cultural e
econdmica. A partir destes dados podera ser construida uma politica para todas as
infancias brasileiras, que inclua a identificagdo de marcadores sociais, como classe,
género, orientagao sexual, raga, etnia, territério e demais condi¢cdes de pertencimento
social e econémico.

Quanto a questdo de género, a variagdo é de um ponto percentual, sendo
inexpressiva: em 2018 e 2021, a distribuicao percentual foi igual a 48,9% de homens
e 51,1% de mulheres no pais.

Em relacdo a raca e etnia, ha predominancia de negros (classificados como
pretos e pardos) como padrao desde 2018, para a populagdo, em torno de 58%,
quanto em 2021, 57,8%, contingente que reside a maioria, nas regides norte, 79% e

nordeste, 74,7%, centro-oeste, 62,5%, seguida pelo sudeste, 48,7%, sul, 25,8%. O
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estudo aponta que os registros administrativos, como escolas e hospitais, sao
dissociados das classificagdes de pesquisas, como as mencionadas.
Sendo assim, recomenda-se que seja desenvolvido um sistema unico de

classificacao nacional para cor e raca por faixa etaria para o pais.

1.2.1. Primeira Infancia

A primeira infancia entrou na agenda publica brasileira, devido a aprovagao do
Marco Legal da Primeira Infancia (lei 13.257, de 8 de marcgo de 2016) e a criagao do
Programa Crianca Feliz."° Apesar de promover a visitagao domiciliar para a primeira
infancia em grande escala, 50 milhdes de visitas em todo o territério brasileiro, em
2021 a meta nao foi alcancada e ' e a proporgcao de criangas de 0 a 5 anos com
deficiéncia inseridas no Programa Crianga Feliz foi de apenas 12%'. Ademais, a
transparéncia das politicas voltadas para essa faixa etaria foram marcadas por uma
precaria divulgacao dos resultados das agdes, o que dificulta o controle social, o que

recomenda-se seja promovido.™

1.2.2. Meninas

Organizagbes sociais '* '* apontam que o Governo Federal (2019-2022)
prejudicou a efetividade dos direitos das meninas pois o pais vive sob uma ideologia

antigénero como politica de governo. Ha pelo menos 21 leis que proibem direta ou

0 TERRA, C. Construgdo social da primeira infancia e sua priorizagdo na agenda publica brasileira.
Dissertacdo. Pontificia Universidade Catdlica do Rio de Janeiro. 2021.

" Rede Nacional Primeira Infancia — RNPI e da ANDI — Comunicag3o e Direitos. Observa —
Observatorio do Marco Legal da Primeira Infancia.

2 |dem.

'3 Controladoria Geral da Unido. Relatério de Avaliagdo: Diagnédstico Primeira Infancia. 2020.

4 Plan International. Realising every girl’s right to flourish: a review of progress on the 10th anniversary
of the International Day of the Girl. 2022.

5 ABIA, Acdo Educativa, Género e Educagao, ABGLT, Antra Brasil, CLADEM, CONECTAS, IPAS.
Ofensivas Antigénero no Brasil, Politicas de Estado, Legislagdo, Mobilizagdo Social. Relatdrio
Submetido ao Mandato do Perito Independente das Nagdes Unidas sobre Orientagao Sexual e
Identidade de Género e Direitos Humanos. 2022.
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indiretamente a educacao sobre género e sexualidade em vigor no Brasil, sendo uma
estadual e vinte municipais.'®

Neste periodo, as meninas negras passaram a assumir mais responsabilidades
domésticas e foram as que tiveram menor acesso a material didatico pedagdgico e 8%
das meninas dedicaram ao menos 6 horas aos estudos, enquanto 15% dos meninos o
fizeram. Das adolescentes de 14 a 17 anos que se apresentaram como as “chefes da
familia”, 75,7% eram negras e 24,3%, brancas. As meninas negras gastaram 72% do
seu tempo em cuidados com outras pessoas e as brancas usaram 27,5% do seu
tempo."”

Para tanto, o Relator Especial sobre os direitos dos povos indigenas, em sua
missao ao Brasil (2016)'®, recomendou particular e urgente atencao a situacao das
criangas, jovens e mulheres indigenas, especialmente em relagao as taxas alarmantes
de suicidios em comunidades indigenas, o aumento da violéncia contra as mulheres
indigenas e a adocéo ilegal de criangas indigenas. Também foi destacado que a
violéncia sexual dessa populacdo frequentemente €& subnotificada e mulheres e

meninas sao alvo de conflitos por apropriagao de terras.

1.2.3. Infancias indigenas

A Comissédo Interamericana de Direitos Humanos classificou' como grave a
situacao dos povos e comunidades indigenas do Brasil. Segundo dados oficiais, de
2018 a 2021, foram contabilizados 3.126 6bitos de indigenas, sendo cerca de 72% de
bebés com menos de 1 ano de idade.?

Proporcionalmente, no Brasil, criangas filhas de maes indigenas tém 98% mais

chance de morrer por causas evitaveis, quando comparadas com filhos de mae

6 Human Rights Watch. “| Became Scared, This Was Their Goal”: Efforts to Ban Gender and Sexuality
Education in Brazil. 2022.

7 Género e Numero. Gravidez na adolescéncia diminui, mas entre meninas negras a queda é de
apenas 3,5% em trés anos. 2021..

'8 Report of the Special Rapporteur on the rights of indigenous peoples on her mission to Brazil. 2016.
% Inter-American Commission on Human Rights. Situation of Human Rights in Brazil. 2021.

20 Os dados da Secretaria Especial de Salude Indigena (Sesai), do Ministério da Saude, s6 puderam
ser acessados via Lei de Acesso a Informacao, requisitados por um projeto liderado pela
Transparéncia Brasil e a Associagao Brasileira de Jornalismo Investigativo (Abraji) /
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branca?'. Segundo dados do Sistema Nacional de Vigilancia Alimentar e Nutricional?,
em 2021, apenas 9% das criangas indigenas com idade entre 2 e 4 anos realizaram no

minimo as trés refei¢des principais do dia.

1.2.4. Infancias LGBTQIA+

Ha um descaso com a produgao de dados para a populagao LGBTQIA+, sendo
a sua maioria produzida por instituicdbes nao governamentais?:. Entre 2000 e 2021,
5.362 pessoas LGBTQIA+ morreram no pais. Em 2021, foram registradas 316 mortes.
Desse total, 6,96% tinham idade entre 10 e 19 anos.?

Apesar de métodos de reversdo de orientagcao sexual serem proibidos pelo
Conselho Federal de Psicologia (CFP) desde 1999, no Brasil, ainda existem taticas de
conversao sexual e de género e que a maioria € realizada contra a vontade de criangas,
causando danos fisicos e mentais imediatos ou a longo prazo.®

No ambito da educacao, 27% de estudantes adolescentes que frequentavam o
ambiente escolar declaram ter sofrido agressdao na escola, 48% ouviam com
frequéncia comentarios LGBTfobicos e 73% foram agredidos verbalmente, apontou
pesquisa em 2016.%

O projeto “Escolas sem Homofobia”, identificado boa pratica por este Comité,
passou a ser classificado como “Kit Gay” por neoconservadores religiosos e atores

politicos de direita no pais, conforme se tornou notério pelas redes sociais.?”

21 REBOUCAS, Poliana et al. Ethnoracial inequalities and child mortality in Brazil: a nationwide
longitudinal study of 19 million newborn babies. The Lancet Global Health, [S.L.], v. 10, n. 10, p. 1453-
1462

22 https://sisaps.saude.gov.br/sisvan/relatoriopublico/index

2 Forum Brasileiro de Seguranga Publica. Anuario Brasileiro de Seguranga Publica. Lutas por
reconhecimento e os indicadores de racismo e Igbtfobia no Brasil em 2021. 2022.

2 Dossié de Mortes e Violéncias contra LGBTQIA+ no Brasil (2021). Disponivel em:
https://www.cartacapital.com.br/wp-content/uploads/2022/05/Dossie-de-Mortes-e-Violencias-Contra-
LGBTI-no-Brasil-2021-ACONTECE-ANTRA-ABGLT-1.pdf

25 FROES, Anelise; BULGARELLI, Lucas; FONTGALAND, Arthur. Entre curas e terapias: praticas de
conversao sexual e de género no Brasil. Sdo Paulo: All Out e Instituto Matizes. 2022.p. 52.

2 Associagao Brasileira de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais. Secretaria de
Educacéo. Pesquisa Nacional sobre o Ambiente Educacional no Brasil 2015: as experiéncias de
adolescentes e jovens lésbicas, gays, bissexuais, travestis e transexuais em nossos ambientes
educacionais. Curitiba: ABGLT, 2016.

27 Jornal Folha de Sao Paulo. Material que originou fake news sobre 'kit gay' apareceu em 2010;
entenda. 2022.
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1.2.5. Criancas e adolescentes em situacao de rua

O ultimo levantamento de dados foi realizado em 2010 e identificou 23.973
criancas e adolescentes em situagdao de rua, a maioria composta por criangas
trabalhadoras, de base familiar, do sexo masculino, negra, de 3 a 17 anos,
concentragao entre 12 a 17 anos. Diante deste quadro contextual, reitera-se algumas
conclusdes e recomendacgdes da sociedade civil:?

1. Dados: deve ser realizado um Censo Nacional de Criancas e Adolescentes em
Situagcédo de Rua por instituto oficial de abrangéncia nacional.

2. Vulnerabilidades: as criangas em situacao de rua das regidoes centro-oeste e
norte acumulam condi¢gdes de vulnerabilidade pelo pertencimento a outras minorias
como migrantes e indigenas e, portanto, recomenda-se a atencao a esta situagéo nas
politicas publicas a serem desenvolvidos no pais.

3. Politicas de protecdo: a Unido, os estados e os municipios devem desenvolver
conjuntamente politicas urgentes para a reducao e protecao da populagao em situacao
de rua, de criangas e suas familias, adequadas aos seguintes grupos, em especial:

a) Criancas trabalhadoras de rua,

b) Criancas em situacdo de rua por fuga de casa.

4. Educacgéo: recomenda-se um estudo sobre as trajetorias escolares de criangas
e adolescentes em situacdo de rua, e medidas que promovam a insercao
escolar publica.

5. Financiamento de servigos publicos: educacdo, assisténcia para o acesso a

direitos, prioritariamente na educacao, de inclusao e busca ativa escolar.

1.2.6. Criancas que vivem em territorios vulneraveis: favelas, seguranca publica

e direitos humanos

A invisibilidade das criancgas faveladas € duplicada e decorre de dois fatores:

territorial, decorrente da negligéncia do Estado em promover direitos aos residentes

28 Criangas e Adolescentes em situacdo de rua. Campanha Nacional pelo Direito a Educacéo (coord.)
Pellanda e Frossard. Sao Paulo: Outras Expressoes, 2022.p. 22.
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destas areas, e da autopercepgao como pessoas excluidas na sociedade, desprovidas

da titularidade de direitos pelos atores sociais e instituicdes com as quais convivem. 2
Sustenta-se que a invisibilidade é perpetuada pela auséncia de dados sobre

estes territorios, 0 que impede o planejamento de politicas publicas. Ha flagrante déficit
de dados sobre as populacdes que vivem em favelas. As informagdes demograficas
sobre a infancia disponiveis sao incluidas nas plataformas do IBGE, onde poucas
favelas estao catalogadas, com excecao das muito populosas, que sao classificadas
como bairros. Os dados disponiveis, ainda assim, ndo sao estratificados por bairros,
aponta o estudo.

Muitas dessas violagdes sao silenciadas e ocultadas dentro de suas familias,
comunidades e instituicbes no pais, ndo apenas pela auséncia de dados, mas pelo
estigma que sobre estas populagdes recai. A autopercepgao negativa, marginalizada,
alimenta uma cadeia de silenciamento e naturalizagéo de violéncias contra criangas e
adolescentes e suas familias.

Algumas recomendac¢oes despontam de estudos, como:

1. O papel das escolas: nao apenas, mas sobretudo nas favelas, a escola deve

estar integrada aos servigos publicos de protecao para o encaminhamento dos casos

em que sao identificados como necessarios.

a) Modelo prdprio de escola: a escola na favela deve estar adaptada aos diversos
problemas estruturais, seguranga publica e protecao social e incluir as familias
que podem precisar de assisténcia social, assim como profissionais com
formacao adequada, e funcionar em tempo integral, para que o Estado preste
maior assisténcia.

2. Planejamento e construgdo de escolas e creches: a inclusdo no planejamento

de politicas e orcamento dos municipios € uma medida recomendavel para tanto, em

integracdao com secretarias de educacao e seguranca publica.

3. Situacdo emergencial e prioridade: além de garantir vagas para todos, a escola

deve promover a manutencao da crianga na escola e oferecer ensino de qualidade de

forma emergencial, devido ao contexto atual de inseguranca e evasao.

2 Criangas e Adolescentes de Territorios Urbanos em Situagéo de Violéncia. Campanha Nacional pelo
Direito a Educacgéao (coord.) Pellanda e Frossard. Sao Paulo: Outras Expressdes, 2022.
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4. Formacéo e protecéo: formagao especial para os profissionais que trabalham
em territorios atingidos por conflitos armados e protegao deve ser promovida.

5. Equipamentos de saude: profissionais, familias e alunos das escolas em areas

de conflitos armados devem ter acesso ao atendimento a saude mental gratuito.

6. Integracao da comunidade escolar: medidas devem ser tomadas para a

integragao de profissionais da educacao, familias e alunos ao projeto educacional,

afirmando a importancia da educagao para a construgao de um futuro melhor para

todos. Devem ser incluidos nas atividades de integracao temas como, os direitos da

crianca, a importancia da escuta e da legitimidade de suas falas, o medo de se

comunicar, a gravidez na adolescéncia, o protagonismo infantil e a importancia de

interacdes familiares que nao envolvam violéncia.

7. A inclusao da populagao destas favelas e territorios de conflitos no Censo

populacional que promova o acesso a dados que municiem politicas publicas

condizentes com as necessidades destes grupos.

8. Medidas necessarias preventivas e protetivas devem ser tomadas para

pacificar estes territorios e, enquanto tal ndo for alcangado, proteger criangas e

adolescentes que nelas vivem.

1.2.7. Criancas em situacao de migracdo ou migrantes:

No Brasil, segundo dados oficiais sobre a migragcédo regular, a populagao de
criancas migrantes € de 16% da populacdo migrante residente, proxima a média
mundial, 14%. Esta proporc¢ao no pais vem aumentando, de 5,5% em 1990 para 16%%*
em 2019, o que contraria a tendéncia mundial,®' por causas como o acordo de
residéncia do Mercosul, acordo bilateral com a Bolivia em 2005 e as anistias
migratodrias de 1988, 1998 e 2009, alinhavadas como fatores que podem ter favorecido
a migragao familiar.

Destaca-se no panorama nacional o risco de exposicao a situagcbes de

exploracéo e violéncia devido a situagdao de movimento, sobretudo quando a criancas

%0 Dados do Departamento de Assuntos Econdmicos e Sociais das Nagdes Unidas.
31 Criancas e Adolescentes Migrantes. Campanha Nacional pelo Direito a Educacgao (coord.) Pellanda
e Frossard. Sao Paulo: Outras Expressoes, 2022.
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se encontram separadas de seus pais ou desacompanhadas e indocumentadas. A
migracgao irregular esta associada a varias formas de violéncia peculiares a esse grupo
como o trafico de pessoas, o trabalho infantil e o matriménio infantil, muito embora
sejam precarios os dados. Em Roraima, estado do norte do pais, entre 425 migrantes
venezuelanos entrevistados, 16 afirmaram que a crianga ou adolescente sob sua
responsabilidade executou algum tipo de trabalho ou atividade remunerada, de acordo
com dados da OIM, em 2018. *

Houve alteracdo da legislagcdo migratoria no pais em 2017, pela Lei das
Migracées brasileira. No entanto, a solicitacdo de visto humanitario para criangas
pequenas enfrenta obstaculos relacionados a documentacdo exigida, o que é
frequente na comunidade de afegaos residentes no pais3® e contraria o principio do
interesse superior da criancga, 34 na forma do Comentario Geral n° 22 deste Comité,
que declara a responsabilidade de Estados por criangas que ainda nao se encontram
em seu territorio.

A coleta de dados, também sobre criangas migrantes, na forma do que
recomenda o Comité, nao é suficiente, visto que ndo contempla todos os direitos de
que sao titulares. Conclui neste sentido, o estudo, e recomenda:

1. Medidas adequadas para a protecao integral da crianca em todas as fases do
ciclo migratorio € devida, inclusive antes de que a crianga chegue ao Brasil, na forma
das diretrizes e normas internacionais, como a OC n° 21 da Corte interamericana de
Direitos Humanos, de 2014.

2. Coleta de dados sobre criangas migrantes, incluidas aquelas desacompanhadas
e separadas de responsaveis, com diagndstico dos casos de violéncia e risco a que
estdo submetidas.

3. Regularizacao de migrantes em situagao irregular, em especial criangas e seus

responsaveis, com atencao especial para as criancas em situacao de refugio.

32 |dem, p. 90.

3 MANTOVANI e PAIXAO, 2021 apud Pellanda e Frossard, 2022.

34 Criancas e Adolescentes Migrantes. Campanha Nacional pelo Direito a Educacgao (coord.) Pellanda
e Frossard. Sao Paulo: Outras Expressoes, 2022, p. 96
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4. Capacitacdo de profissionais que atuam com criangcas, sobre temas
relacionados com a migracao e o refugio, com especial atengao para Conselheiros
Tutelares;

5. Educacédo: Desenvolver e divulgar boas praticas na integracao de criangas
migrantes na escola, inclusive na avaliagao de conhecimentos anteriores e atribuicao
de série, garantir financiamento adequado para que as escolas possam oferecer uma
educacao de qualidade para todas as criangas, formar profissionais da educagao para

lidar com turmas diversas e multilingues.

1.2.8. Criancas em servicos de acolhimento

O direito a convivéncia familiar e comunitaria para criangas e adolescentes que
se encontram em situacao de risco esta amparado pela lei n° 12.010, de 3 de agosto
de 2009, que regula o sistema de acolhimento de forma que atenda os principios e
direitos da CDC e do ECA, dando-se prioridade aos esforgcos para que a sejam
fortalecidos os vinculos com a familia natural.

Reitera-se a importancia do marco legal relativo a matéria, Plano Nacional de
Promocé&o, Protecdo e Defesa do Direito de Criancas e Adolescentes a Convivéncia
Familiar e Comunitaria de 2006 e da Politica Nacional de Assisténcia Social de 2004,
que situa a familia como central nas politicas sociais para tanto. O reordenamento dos
servigos de acolhimento conforme estas normas ainda é um projeto em construcgao.

Nesta secao, pretendemos trazer analises e dados sobre o impacto deste novo
paradigma legal na realidade brasileira, com efeitos para os servigos de acolhimento,
em 2013 e em 2020, ao longo da pandemia pelo Coronavirus.

O Levantamento concluido em 2011 - compreendendo 2009 e 2010, apds o
periodo retratado no ultimo Relatdrio Alternativo - ap0s visitas dos pesquisadores a
2.624 servicos de acolhimento localizados em todo o pais e publicado em 2013 revela

que estes reagem de formas diversas, quanto a promocao da reinsergao familiar. Este
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estudo indica que os servicos de acolhimento ainda sado locais e ocupados pela
populacao brasileira mais pobre.®

A negligéncia que € uma forma de violéncia contra a crianga, esta na raiz dos
problemas que levam a crianga aos servicos de acolhimento. Trata-se de uma
negligéncia nao apenas da familia, mas também do Estado e da sociedade para com
as familias mais pobres, visto que faltam politicas de para estes. Por isto, o Estado deve
criar condi¢gdes para que a permanéncia das criangas com suas familias naturais, a fim
de que o acolhimento institucional seja uma ultima opg¢ao de cuidado.

Sao recomendaveis 0 acesso a creches e escolas em tempo integral, e politicas
basicas de acompanhamento familiar, além da atengédo basica em saude e politicas
publicas integradas, entre areas como educacdo, esporte, cultura, habitacdo e
saneamento.

No que toca a qualidade do acolhimento, para a efetividade dos direitos da
crianga, a avaliagao do sistema de acolhimento institucional pode se dar através da
verificacdo dos parametros que determinam o tempo maximo de institucionalizagao,
do numero maximo de criangas por instituicao, da adequagao do espaco fisico e da
formacao e a qualificacao dos profissionais que atuam nestes espagos. Para tanto, a
coleta de dados do sistema é fundamental e deve ser aperfeicoada a fim de facilitar o
planejamento de politicas.

A realidade nacional prima pela falta de dados e de planejamento, aponta o
Levantamento, o que leva a uma concentragcado de unidades de acolhimento no sul e
sudeste, a despeito de necessidades de acolhimento em outras regides. No momento
da coleta de dados, havia 52.587 vagas para criancas e adolescentes, embora
estivessem acolhidos 36.929 criangas. Em conclusdo, isso pode significar a ma
distribuicdo no plano nacional, conforme a necessidade, e também a criacao de vagas
fora dos padrdes minimos exigidos pela lei e ndo o excesso de vagas. Em 20193

existiam 3.181 servigos de acolhimento para criangas e adolescentes, incluindo o

3 Embora 3.150 criangas e adolescentes tenham como motivo explicito a caréncia de recursos materiais
e, dentre elas, 875 tenham a pobreza como Unica causa para acolhimento, foram observados outros
motivos relacionados a condigdo de pobreza justificando o acolhimento institucional e familiar, o que
indica a permanéncia da perniciosa e antiga solugido de retirar criangas mais pobres de seu convivio
familiar e comunitario, considerado incapaz de prover a protecao essencial ao seu desenvolvimento.

3% Dados da Secretaria Nacional de Assisténcia Social do Governo Federal.
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sistema de acolhimento institucional e familiar, distribuidos em 2.010 municipios
localizados nas cinco regides do pais, acolhendo 33.032 criangas/adolescentes. O
Brasil é formado por 5.570 municipios, segundo dados oficiais para 2020, e destes
apenas 2.010 contam com servi¢cos de acolhimento, ou seja, menos da metade dos
municipios brasileiros.%”

Com base neste estudo, que relaciona fragilidades constatadas na atuagéo em
rede, no biénio 2009, 2010, mas que retratam a realidade atual, listamos as
recomendacoes:*®
1. Poder Judiciario: tramitagao de urgéncia ou prioridade em relacdo a processos
que envolvam o acolhimento de criangas e adolescentes a fim de atender, aos
principios da excepcionalidade e brevidade das medidas de acolhimento.®®
2. Fiscalizacdo dos servicos de acolhimento pelos drgdos competentes (Ministério
Publico, Juizado da Infancia e da Juventude e Conselho Tutelar): deve ser constante
e permanente.

3. Controle social da sociedade civil (por meio dos Conselhos dos Direitos):
fomentado e universalizado nos municipios do pais.

4. Recursos financeiros: deve ser despolitizado e proporcional as necessidades de
cada municipio e regiao, além de estavel.

5. Capacitacdo dos profissionais da rede socioassistencial: superagcao da
precariedade da formacao e da tradi¢cao voluntarista para o acolhimento institucional;
6. Estrutura e qualidade do atendimento: implementar o artigo 90, paragrafo 2°
do ECA, que garante a responsabilidade da saude, educacao e assisténcia social para
a operacionalizagédo do atendimento oferecido as criangas acolhidas.

7. Prevencgéo: aimplementacao de politicas publicas direcionadas as criangas, aos
adolescentes e as suas familias, para a preservacdo da familia natural, inclusive a

coleta permanente de dados que as subsidiem.

37 Levantamento Nacional sobre os Servigos de Acolhimento para criangas e adolescentes em tempos
de Covid-19: apresentacao dos resultados Volume 1 A pesquisa foi desenhada para conhecer as
demandas e respostas oferecidas neste cenario e apoiar os servigos de acolhimento na efetivagao da
protecao integral neste quadro desafiador.

3% A integralidade da analise encontra-se do estudo, p. 356, 357.

3% Aponta o estudo que dificuldades existentes nos servigos de acolhimento e na Rede resultam em
que 13,2% das criangas e adolescentes acolhidas ndo possuam procedimento administrativo na
Justica da Infancia e Juventude. p. 356
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1.3. PRINCIPIO DO INTERESSE SUPERIOR DA CRIANGA: Politicas Publicas

(Medidas Administrativas, Legislativas e Orcamentarias)

1.3.1. Orcamento Crianca: as politicas de reducao

De 2016 a 2019, cerca de 70% dos gastos do governo federal com a infancia
foram ampliados.*’ No entanto,*' o Brasil destinou, em média, apenas cerca de 3% dos
recursos publicos federais para politicas voltadas a criangas e adolescentes. Nesse
mesmo periodo, o Governo Federal gastou cerca de R$ 4,70 por dia com cada crianca
e adolescente, valor inferior a US$1,00 por dia e quase quatro vezes menor que a base
da linha de pobreza para paises com niveis de desenvolvimento semelhantes ao do
Brasil, segundo o Banco Mundial.

Ademais, destaca-se o grupo de criangas em situagao de risco, porque, quando
comparado a 2012, o orgcamento federal deixou de repassar verba para 27 acoes,
reduzindo a 3 as agdes, com 95% dos recursos*?. Destaca-se 0 abandono da Primeira
Inféncia, visto que as agdes para este grupo representem pouco mais de 1% do total
do Gasto Social com Primeira Infancia para 2021.43

A Emenda Constitucional n® 95/2016, de 15 de dezembro de 2016 (EC n°® 95)
instituiu novo regime fiscal com duragéao de 20 anos para que nenhum investimento
em areas sociais excedera o reajuste inflacionario neste periodo, impedindo que a
dotacdo orcamentaria acompanhe o crescimento demografico, bem como as
necessidades da populagéo e da real flutuagao de precos, que ultrapassam a inflagao,
além de nao ser possivel a melhoria da oferta de servigos publicos que ja era
extremamente deficitaria em 2016.% O pais vem sendo impactado por essa medida de

restricdo orcamentaria, em areas essenciais como a educacao e a saude publicas,

40 Instituto de Pesquisa Econémica Aplicada (IPEA); UNICEF. Gasto Social com Criangas e
Adolescentes (GSC&A) Descricao Metodologica. Brasilia: 2021.

41 Agenda 227:Plano Pais para a Infancia e Adolescéncia, 2022.

2 |nstituto de Estudos Socioeconémicos (INESC). A conta do desmonte. Balango do Orgamento Geral
da Unigo 2021. 2022.

43 Comiss&o Interinstitucional da Frente Parlamentar Mista da Primeira Infancia. Medigdo do Gasto
Social com Primeira Infancia para 2021. 2022.

4 CLEVE, Jo&o Pedro. A EC 95/16 e o impacto no Plano Nacional de Educagao.
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contexto agravado pela pandemia pelo Coronavirus. A revogacgao desta norma € uma
medida urgentemente recomendada para que os investimentos sociais voltem a
acompanhar as necessidades emergentes por desenvolvimento econémico, social e
por inclusao.

Com base em estudo desenvolvido pelo INESC,* serdao listadas
recomendagdes sobre a politica orgamentaria para a infancia e adolescéncia para os
anos de 2019, 2020 e 2021, com énfase neste ultimo:*®
1. Desenvolver politicas publicas especificas, com qualidade, para criangas que
ficaram orfas por conta da Covid-19.

2. Destinar R$ 107 bilhées para Educacado Infantil no Brasil — considerando
recursos do Fundeb e do FNDE, de acordo com proposta da Fineduca.

3. Inserir na LDO, nos moldes do Orgamento Mulher, o Orgcamento da Crianga e
do Adolescente com proibicdo de contingenciamento e bloqueio dos recursos e
obrigatoriedade de prestacdo de contas anualmente por parte do Executivo.

4. Inserir rubricas orcamentarias especificas para infancia e adolescéncias nas
pastas das politicas de cultura, esporte e lazer.

5. Desenvolver mecanismos de identificacdo dos recursos orgamentarios
destinados para criangas e adolescentes exclusivamente.

6. Duplicar o aporte de recursos na atencao basica para a saude da crianca de
modo a atingir mais municipios e, portanto, mais criangas e adolescentes com agdes

de prevencgao e promogao de saude.

1.3.2. SISTEMA DE GARANTIA: desafios e possiveis solucoes

Dentre as principais estratégias do SGDCA estdo a efetivagdo das leis e
demais normas legais, a implementacao de 6rgaos publicos e a facilitacdo do acesso
aos orgaos de protecdo para que seja reduzida a judicializagao, seja potencializada a

acgao preventiva, superado o modelo punitivo, definida a atribuigao e responsabilidade

45 INESC (Instituto de Estudos Socioeconémicos), A conta do desmonte: Balango do Orgcamento Geral
da Unido 2021.
48 |dem, p. 107.
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das instituicOes e agentes da garantia dos direitos da crianga e do adolescente,

conforme explica o Diagndstico do Sistema de Garantia de Direitos da Crianca e do

Adolescente realizado em 2021 em alguns municipios do estado de Sao Paulo.*” O

aperfeicoamento do SGDCA na forma da CDC enfrenta desafios a serem solucionados

por algumas medidas, como:

1.

Participagdo: o incentivo ao protagonismo atraves da instituicao de espacos e
metodologias préprias para o engajamento da crianga no SGDCA.

Transporte publico: o acesso a politicas publicas, como a escola, € muitas vezes
impedido pela escassez de transporte publico em diversos municipios do pais
e, portanto, deve ser promovido.

Formacé&o e capacitacao de agentes publicos que atuam na promoc¢ao, defesa
e controle social, sobre os direitos da criancga.

Coordenacgéao: os 6rgaos e programas publicos de protecao integral de criangas
que compde o SGDCA devem ser coordenados a fim de que sua eficiéncia na
seja alcancada.

Fundo Municipal de Direitos da Crianga: fortalecimento através de gestao
transparente.

Sistema de Informacéo para a Infancia e Adolescéncia (SIPIA)*: o registro no
sistema deve ser compulsorio.

Informacé&o: o acesso a informacao sobre direitos, violagdes e servigos publicos

deve ser promovido, para prevenir violagées e promover o acesso a direitos.

1.3.2.1. Sistema de Garantia de Direitos da Crianca e do Adolescente Vitima ou

Testemunha de Violéncia

Instituido pela Lei n° 13.431, de 4 de abril de 2017, este novo Sistema cria

mecanismos e agoes que precisam ser implementadas como o depoimento especial,

a escuta especializada, a capacitacao dos profissionais do sistema de garantia de

47 Agenda Publica, UNICEF. Diagnostico do Sistema de Garantia de Direitos da Crianca e do
Adolescente, 2021.
48 Website: https://www.sipia.gov.br/
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direitos, como o comité de gestao colegiada da rede de cuidado e de protecao social

das criancas e dos adolescentes vitimas ou testemunhas de violéncia. Portanto,

recomendamos:

1.

Registro das situacées de violéncia, preferencialmente através da plataforma
SIPIA do Governo Federal. O SIPIA revela a realidade municipal, mas tem sido
subutilizado pela falta de inclusdo de dados pelas autoridades, o que conduz a
invisibilidade das violéncias.

Recursos publicos para a implantagcdo dos novos recursos Sistema, como a
escuta especializada e 0 depoimento especial e as varas especializadas para os
crimes contra a crianga e o adolescente (VECA), que ainda estdao sendo
implantadas no pais.

Comunicagao: A escassez de material informativo com conteudo adequado a
criangas e adolescentes € um problema a ser superado, bem como de espagos
publicos que favoregam o dialogo e orientagao sobre temas como saude sexual
e reprodutiva, uso e dependéncia de alcool, drogas licitas e ilicitas, violéncia
institucional sexual e psicolégica.

Protocolos de atendimento no espago escolar: 0 desenvolvimento e aplicagao
de protocolos de protecao baseados neste Sistema, para casos de violéncia na
escola.

Mediacédo de conflitos e educagao em direitos humanos: solug¢des pacificas para
conflitos que envolvam violéncia e a sua prevencao, pela educagao em direitos
humanos, devem ser incentivados e materializados em acdes concretas, em
base municipal, para que a naturalizagdo da violéncia e os ciclos que a

reproduzem sejam interrompidos.

1.3.2.2. A participacao da sociedade civil e o controle social da implementacao

dos direitos da crianca e do adolescente: o CONANDA

O Conselho Nacional dos Direitos da Crianga e do Adolescente (CONANDA),

opera de forma conjugada com os Conselhos Estaduais € Municipais dos Direitos da
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Crianca e do Adolescente e dos Conselhos Tutelares cria e fiscaliza politicas publicas

além de administrar o Fundo Nacional para a Crianga e o Adolescente.

Devido a instabilidade democratica no pais, instituicbes publicas para os

direitos humanos foram desviadas de suas finalidades e tiveram suas atividades

interrompidas total ou parcialmente, a exemplo do CONANDA. Neste sentido,

recomendamos, para a retomada de sua missao institucional:

1.

Planejamento: a efetividade das Resolugdes do CONANDA depende da atuagao
de varios 6rgaos publicos, sobre os quais 0 Governo Federal ndo exerce poder,
0 que requer a coordenacgao e o planejamento intersetorial.

Medidas de restauragao da legitimidade e autoridade: a revogagao do Decreto
Executivo n° 10.003, de 4 de setembro de 2019, que reduziu o numero de
comissionados e criou regras para a escolha dos membros da sociedade civil e
do governo, sendo recomendavel:

a) Ampliar o numero de Ministérios de Estado no CONANDA, para que haja
pluralidade na apreciacdao de temas apreciados e objeto de deliberacao,
escolhidos pela sua capacidade técnica e politica de dar efetividade as medidas
adotadas no CONANDA.

b) Dispensar esforcos para que a o CONANDA tenha dentre os membros
da sociedade civil, representantes de entidades que atuem nas diversas
dimensdes do desenvolvimento inclusivo e sustentavel.

c) Aperfeicoar o modelo vigente de colegiado do CONANDA, a fim de que
sua atuacgao seja mais estratégica, a exemplo do modelo adotado pelo Conselho
Nacional de Saude.

d) Garantir que todas as alteragdes relacionadas ao funcionamento do CONANDA
que impactem sobre sua missdo sejam amparadas em analises profundas e dialogadas

entre seus membros e a sociedade.

1.3.3. Plano Nacional dos Direitos Humanos de Criancas e de Adolescentes: a

implementacao do “Plano Decenal”

O Plano Nacional dos Direitos Humanos de Criancas e Adolescentes,

denominado “Plano Decenal” objetiva a implementacao de politicas publicas que
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concretizem os direitos humanos das criancas e dos adolescentes. Foi aprovado em
2011 pelo CONANDA e reune estratégias e metas para o periodo de 10 anos,
considerando a adogao de planos de agdo nos estados e municipios. Sendo assim,
reunimos algumas consideragdes sobre a sua implementacdo, ao longo do periodo
retratado neste relatorio, 2013 a 2021.

Recomenda-se que o Governo Federal monitore a adog¢ao dos planos de agao
nos estados e municipios através do CONANDA, bem como de sua execugao, através
da coleta de dados, de forma coordenada com os conselhos de direitos dos estados e
municipios, a fim de identificar desafios e medidas a serem implementadas para a
universalizagao da implementacao dos direitos da crianga e do adolescente em todo o

pais.

1.3.4. Mecanismo Independente: o cumprimento dos Principios de Paris

O Conselho Nacional dos Direitos Humanos foi instituido em 2014 pelo Governo
Federal para desempenhar missao institucional orientada pelos Principios de Paris.*®
De toda forma, entendemos que o CNDH nao é uma instituicdo propria para exercer a
funcao prevista nos Principios de Paris porque sua independéncia fica relativizada pela
parcialidade de seus membros, érgaos publicos, privados, e sociedade civil.

Recomendamos, assim, que seja criado um 6rgao independente, pelo Estado,
mas sem vinculo da representatividade, pertencimento ou vinculagao, funcional ou
politica, para sua atuacdo independente nos moldes destes Principios. Sustenta-se
ainda que esta Resolugcao da Assembleia Geral da ONU ¢é juridicamente vinculante, e
que, portanto, seu descumprimento € uma violagdo de obrigacdes livremente

pactuadas pelo Brasil em foro internacional.

1.3.5. O setor empresarial: impacto sobre os direitos da infancia

49 Art. 3° A defesa dos direitos humanos pelo CNDH independe de provocacgdo das pessoas ou das
coletividades ofendidas. Paragrafo unico. O CNDH desempenhara sua missao institucional tendo
como orientacdo os Principios Relativos ao Status das Instituicdes Nacionais de Direitos Humanos
(Principios de Paris) estabelecidos na Resolugdo A/RES/48/134 de 20 de dezembro de 1993 da
Assembleia Geral das Nag¢oes Unidas.
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A construgdo de uma cultura de responsabilidade social no pais € um
compromisso assumido internacionalmente pelo Brasil através da Agenda Pds-2015,
que inclui os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), dentre os quais a meta
17 (Fortalecer os meios de implementacao e revitalizar a parceria global para o
desenvolvimento sustentavel), que abre um panorama para a questao da importancia
das parcerias publicas, publico-privadas e com a sociedade civil.

A empresa deve estar integrada num sistema de responsabilidade social
compartilhada com os setores publicos para prevenir e reparar impactos negativos
sobre 0 ambiente, a sociedade e os direitos da crianga. Com base em estudos *° sobre

este tema, recomendamos que o Estado adote medidas para:

1. Cumprir compromissos assumidos pelo pais, internacionalmente, a exemplo
dos ODS, para o desenvolvimento sustentavel,

2. Construir uma cultura de responsabilidade social no pais, através da
implementacdo de uma politica nacional de responsabilidade social com
parcerias entre agentes publicos e privados e organizagdes da sociedade civil.

3. Controlar o impacto da atuacao das empresas privadas sobre os direitos
humanos que inclua as cadeias produtivas, porque os parceiros e fornecedores
s30 0s principais atores em contato direto com o trabalho infantil e outras
violagdes diretas ou indiretas aos direitos da crianca e suas familias, com acdes
na forma da ISO 26000:

a. verificar a adogao de politica de contratagdes clara que defina uma idade
minima para o trabalho que esteja de acordo com a legislagao nacional,

b. verificar se sdo conduzidos processos para monitorar, relatar e gerenciar
qualquer caso identificado de trabalho infantil,

C. avaliar se sdo empregadas medidas para ofertar um salario digno de

acordo com a localidade em que opera,

5 FUNDACAO ABRINQ. O monitoramento da cadeia produtiva como estratégia de prevencdo e
combate ao trabalho infantil.
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d. avaliar a adocao de agdes especificas para apoiar os esforgcos mais
amplos da comunidade, da industria e de organizacdes sociais a fim de
prevenir e erradicar o trabalho infantil,

e. verificar se ha mecanismo formal de ouvidoria para receber, processar,
investigar e responder a reclamagdes de violagdes relacionadas ao

emprego de criangas com idade minima legal para o trabalho.

1.4. PRINCIPIO DO DIREITO A PARTICIPAGCAO

Nota-se uma forte mentalidade e praticas adultocéntricas e menoristas no pais,
que diminui a subjetividade da crianga, regulada por lei, sobretudo daquelas que
precisam de protecdo especial, situacao que interfere na efetividade do direito a

participagao.

1.4.1. Escuta de criancas: Poder Judiciario

Dentre as novas politicas voltadas para a escuta de criangas no ambito do Poder
Judiciario, o Sistema de Garantia de Direitos da Crianca e do Adolescente Vitima ou
Testemunha de Violéncia criado em 2017, institui a escuta especializada, perante
autoridade policial ou judiciaria com a finalidade de produc¢éo de provas. O Manual de
Depoimento Especial de Criancas e Adolescentes Pertencentes a Povos e
Comunidades Tradicionais foi publicado em 2022 pelo Conselho Nacional de Justica.!

Nao ha uniformidade de metodologias de escuta no pais, para todos os casos
em que criangas sao envolvidas em processos judiciais. O protocolo mais utilizado
pelos tribunais € o Protocolo Brasileiro de Entrevista Forense com Criangcas e
Adolescentes Vitimas ou Testemunhas de Violéncia (PBEF).>> Todos as situacoes
previstas neste Protocolo se restringem a casos de violéncia fisica, emocional e/ou

psicoldgica, negligéncia ou outra situagéo de violagao de direitos. Sdo excluidos todos

51 CNJ. Manual de Depoimento Especial de Criancas e Adolescentes Pertencentes a Povos e
Comunidades Tradicionais. Brasilia: CNJ/PNUD. 2022.

52 Childhood Brasil; CNJ; UNICEF. Protocolo brasileiro de entrevista forense com criancas e
adolescentes vitimas ou testemunhas de violéncia. Brasilia, 2020.
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0s outros casos que envolvem criangas, como a regulacdo do convivio familiar, a
destituicao do poder familiar, a adogao de criangas dentre outros.5% A Unica excecao
€ 0 manual de audiéncias concentradas para reavaliagao das medidas socioeducativas
de semiliberdade e internacao. *

Ha no pais, em 2022, apenas 103 varas de justica de competéncia exclusiva da
infancia, 566 varas de competéncia cumulativa, revelando-se importante a ampliagao
daquelas.®® Destas, 74.29% adotam procedimento de depoimento especial e 74,7%
das varas exclusivas afirmaram possuir estrutura fisica apropriada destinada a
realizagao do depoimento especial, enquanto as cumulativas atingem o percentual de
53,8%.

Nas varas de competéncia cumulativa, a média de idade em que o
procedimento comeca a ser adotado € de 3 anos € 6 meses. Ja as varas com
competéncia exclusiva, essa idade sobe para 4 anos e 2 meses e em ambas até 16
anos.’” Quanto a formacdo dos profissionais, 62,7% das varas (exclusivas e
cumulativas) receberam formacao para a escuta.

Em 80,4% das varas com competéncia cumulativa e 69,9% das varas de
competéncia exclusiva criangas e adolescentes de povos e comunidades tradicionais
que nao se comunicam em portugués nao sao ouvidas. A pericia antropolégica nao é
realizada em 91% das varas com competéncia cumulativa e 77,7% das varas de
competéncia exclusiva, em casos que envolvem criangas e adolescentes de povos e
comunidades tradicionais.

A luz dos principios do melhor interesse da crianca e do direito & participaco,
defendemos que a crianga deve ser ouvida pelo juiz ndo como “meio de prova”, mas

em respeito a sua personalidade juridica, sobretudo em agdes de familia (guarda e

53 CNJ. Destituicdo do poder familiar e adogéo de criangas. Brasilia: CNJ, 2022.

% . Protegdo da crianga na dissolugéo da sociedade conjugal / Conselho Nacional de Justica.
Brasilia: CNJ, 2022.

% CNJ. Manual sobre audiéncias concentradas para reavaliagdo das medidas socioeducativas de
semiliberdade e internagéo. Brasilia: Conselho Nacional de Justica, 2021.

% CNJ. Estrutura judiciaria e gestdo administrativa de politicas publicas para a infancia e juventude.
Brasilia: CNJ, 2022.

57 CNJ. Diagnéstico Nacional da Primeira Infancia. Painel do Diagnédstico da Situagao da Atencgdo a
Primeira Infancia no Sistema de Justica.
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convivéncia) e em acgoes de infancia e juventude (colocagdo em familia substituta,

adocao).

1.4.2. Protagonismo: Participacao de criancas e adolescentes em sociedade

No Brasil, as iniciativas relacionadas ao protagonismo infantil ainda sao
escassas, inclusive nos Conselhos de Direitos das Criangas e dos Adolescentes, em
ambitos municipais, estaduais e nacional. A Resolu¢ao n°® 159, de 4 de setembro de
2013 do CONANDA incentiva a participacao de criangas e adolescentes nos conselhos
de direitos, o que nao foi efetivado, e, consequentemente, suas vozes sao
marginalizadas.®

Como exemplo de boa pratica, o Conselho Municipal dos Direitos da Criancga e
do Adolescente de Volta Redonda instituiu a participagdo como conselheiros, de dois
adolescentes e seus respectivos suplentes eleitos que possuem os mesmos direitos e
deveres dos representantes do Estado e da sociedade.

Por fim, nota-se que sado diminutas as oportunidades que criangas e
adolescentes em servigos de acolhimento institucional tém para se expressarem e
participarem de decisbes tomadas sobre suas vidas.®® Recomenda-se que os trés
poderes devem liderar esforcos nesse sentido.

Recomendamos que:

1. Sejam implantadas varas exclusivas em todos os tribunais do pais, para a
infancia, que incluam equipamentos proprios para a escuta e protocolos
adequados.

2. Que a escuta seja estendida para os processos onde sejam as criangas afetadas

pelas decisdes dos magistrados.

%8 RIZZINI, Irene; TABAK, Jana ; SAMPAIQ, E. . O bem-estar da crianca e o direito a participagio na
Ameérica Latina. In: IV Simpdsio Luso-Brasileiro de Estudos da Crianga PUC-Goias: Por uma luta sem
fronteiras na defesa dos Direitos das Criancgas. Goiania: Editora Vieira, 2019. v. 4. p. 853-863.

% RIZZINI, Irene. A luta em defesa dos direitos das criangas em tempos de retrocesso. In: Sarmento,
Manuel Jacinto; Fernandes, Natalia; Siqueira, Romilson Martins (orgs). A defesa dos direitos da
crianga: uma luta sem fronteiras. Goiania: Canone Editorial, 2020. 212 p.

80 CERQUEIRA; RIZZINI, Irene. Espacos de escuta e participagdo no contexto de acolhimento
institucional. Rio de Janeiro: CIESPI, 2020.
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3. As instituicdes de cumprimento de MSE e os I CDC:
abrigos elaborem protocolos de escuta e Artigos: 19 e 39, 24(3),
participagao de criangas. 37(a) e 28 (2), 34.
4, O Poder publico desenvolva mecanismos de Recomendagses
(2015): 34, 36,

participagdo politica de criangas nas instituicdes
38, 40, 42, 44.
publicas compativeis, co

5. mo os conselhos de direitos.

2. VIOLENCIAS CONTRA CRIANCAS

A violéncia contra a crianga € um tema que atravessa o campo da seguranga
publica e das relacdes privadas. Afeta ndo apenas a integridade fisica, mas a moral,
emocional e sexual, além da prépria vida. Reuniremos dados sobre as violéncias no
Brasil, considerando as 27 realidades subnacionais que existem nos estados da
federacao, distintas entre si por questdes socioecondmicas, demograficas, raciais,
culturais, de organizacdo e capacidades institucionais, bem como por dinamicas
criminais e por diferentes padrdes de violéncia, como pontuado pelo Férum Brasileiro
de Seguranca Publica (FBSP)." Em 2022, foram registrados 129.844 casos de
violéncias contra criangas no pais, ou 136,8 casos por dia. Deste total, na faixa de 0 a
17 anos, sdo casos de: 1°) Estupro: 56,6%, 2°) Maus-tratos: 21,6%, 3°) Lesao corporal
dolosa em contexto de violéncia domeéstical: 18,1%, 4°) Mortes Violentas Intencionais:

2,9% e 5°) Exploracao sexual: 0,8%,% relatados a seguir.

2.1. VIOLENCIA CONTRA A VIDA: A MORTE VIOLENTA INTENCIONAL (MVI)

61 FORUM BRASILEIRO DE SEGURANCA PUBLICA. Anuério Brasileiro De Seguranca Publica. 2018-
2021. Edigéo Especial Elei¢gdes 2022.

62 FORUM BRASILEIRO DE SEGURANGCA PUBLICA. Anuério Brasileiro De Seguranga Publica. 15°
Anuario Brasileiro de Segurancga Publica, 2022.
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Em 2017 o Brasil atingiu o apice de MVI, 30,9 para cada grupo de 100 mil
habitantes. Em 2018 e 2019 houve reducao para que em 2020, a tendéncia de queda
fosse revertida, havendo crescimento de 4% em relagcao ao ano anterior, aponta estudo
do FBSP % e destaca a intensificagdo da violéncia na Regidao Norte e nos pequenos
municipios do pais, em muito originado do crime organizado. O Brasil tem 138 municipios
com populagéo igual a superior a 100 mil habitantes com taxas de MVI acima da média
nacional que, somados, correspondem a 37,3% destas. Ha assim, uma concentragcao das MVI
no panorama nacional, onde despontam o Rio de Janeiro e a Bahia, este com 17 e aquele com
24 municipios com mais de 100.00 habitantes com taxas acima da média nacional. Ou seja,
proporcionalmente, os 138 municipios citados tém muito mais peso do que os outros 5.432
municipios brasileiros na determinagéo das tendéncias das MVI. Portanto, qualquer programa
de enfrentamento das MVI deve considerar esta distribuigdo geografica. %

O aumento de 4% das MVI inclui o universo das criangas. Em 2020, ao menos, 267
criangas de 0 a 11 anos e 5.855 criangas e adolescentes de 12 a 19 anos foram vitimas de
mortes violentas intencionais. Ou seja, trata-se de 6.122 criangas que morreram por causas
violentas. Se comparado ao ano de 2019, esse numero significa um aumento de 3,6% nas
mortes violentas, sendo que o grupo etario de 0 a 11 anos apresentou aumento de 1,9% e o
de 12 a 19, aumento de 3,6%. Ha mais de dois anos, portanto, que morrem 17 criancas
e adolescentes por dia no Brasil. Pontua-se que nem mesmo entre as criangas e
adolescentes mais novos, os homicidios e demais tipos de morte violenta ndo sdo um
problema circunstancial ou insignificante: 6,9% do total de &bitos por violéncia em
2020 no pais vitimaram pessoas entre 0 e 17 anos.

A agressao passa a ser menos presente nas vitimas de 5 a 9 anos (6%), quando
as armas de fogo passam a ser o instrumento mais utilizados em 50% dos crimes e as
armas brancas em 31% deles. Ja nas faixas etarias de 10 a 14 anos e 15 a 19 anos a
proporgao de uso de armas de fogo cresce drasticamente e € o principal instrumento
utilizado em 85% das mortes de adolescentes de 15 a 19 anos. As informacgdes do tipo
de local onde ocorreram os crimes estao preenchidas em aproximadamente metade
dos registros. Nesses, as mortes violentas de criangcas de 0 a 4 anos acontecem

majoritariamente nas residéncias (43%). A medida em que as vitimas se tornam mais

6 |dem.
64 ABSP. 2021.
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velhas, aumenta o percentual de crimes que ocorre em vias publicas e reduz o
percentual dos que ocorrem nas residéncias. Na faixa etaria de 15 a 19 anos, 39% das
ocorréncias se deram nas vias publicas enquanto 14% foram nas residéncias das
vitimas.®®

Em 2018, houve 6.220 mortes decorrentes de intervengdes policiais, isso
significa que 11 a cada 100 MVI foram provocadas pela policia. Dentre as vitimas,
99,3% sao do sexo masculino, 77,9% tem entre 15 a 19 anos e 75,4% desse total sao
negros. % Além disto, em 2018, os homicidios dolosos apresentaram uma forte
concentragao entre criangas e jovens com um percentual de 23,5%% das vitimas
inseridas nas faixas etarias de 0 a 19 anos de idade, considerando-se vitimas de O a
80 anos. ¢ Neste grupo, ha concentracao na faixa de 12 a 17 anos, como no ano de
2021, em que as principais vitimas de homicidio doloso foram adolescentes.®

Em 2021, 66,3% das criangas vitimas de MVI eram negras e 31,3% brancas. E
na faixa de 12 a 17 anos, esse percentual de vitimas negras atinge 83,6% das MVI
contra 15,9% da raca branca.

Quanto ao sexo, entre as criangas, os meninos sao 58,9% dos casos e para 0s
de 12 a 17 anos sao 87,8% das vitimas de MVI. No sentido contrario, a cultura

armamentista foi incentivada pelo governo federal (2019-2022), deixando heranga ideoldgica

que cultua a violéncia, que deve ser desconstruida.

2.2. VIOLENCIA SEXUAL

A violéncia sexual pode ocorrer de duas formas: abuso sexual ou exploragcao
sexual (no contexto da prostituicdo, pornografia, trafico e turismo).®®

No Brasil, em 2021, levantamento aponta’ 45.076 casos de estupro, 1.797 de
pornografia infanto-juvenil e 733 casos de exploracdo sexual de criancas e

adolescentes e indica que a pornografia infanto-juvenil, em 2020 a 2021 concentrou-

65 FBSP. 152 Anudrio Brasileiro de Segurancga Publica, 2021.

% |dem.

67 Fonte: Anuario Brasileiro de Seguranga Publica (2019).

% |dem.

69 ECPAT BRASIL. Cenario das Violéncias Sexuais contra Criangas e Adolescentes no Brasil em
Tempos de Pandemia. Relatério Comparativo: 2021 e 2021.

70 FORUM DE SEGURANCA PUBLICA. Anuario brasileiro de seguranga Publica, 2022.
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se na faixa etaria de 10 a 14 anos, com 55,07% dos casos, e apresentou aumento. O
estupro com vitimas de até 13 anos de idade corresponde a 75,5% de todos os casos
de estupro no pais e sdao a maioria, num total de 35.735 vitimas. As criangas sao
vitimizadas na residéncia, enquanto os adolescentes na via publica.

Nos ultimos quatro anos foram estupradas no Brasil, mais de 22 mil criancas de
0 a4 anos, 40 mil de 5 a 9 anos, 7 mil de 10 a 14 anos e 29 mil adolescentes de 15 a
19 anos. Em 2020, os cinco estados que apresentam as piores taxas foram Mato
Grosso do Sul, Rondénia, Parana, Mato Grosso e Santa Catarina.

Nesse preocupante cenario, o canal publico de denuncias denominado Disque
100" constatou que, de 2015 a 2017, as denuncias de violéncia sexual passaram de
17.583 em 2015 para 20.330 no ano de 2017.

Violéncia Violéncia Violéncia Outras
Ano Negligéncia Psicoldgica Fisica Sexual Violagbes Total
2015 58.567 36.794 39.164 17.583 7.739 159.847
2017 61.416 39.561 33.105 20.330 11.944 166.356

As principais vitimas de violéncia sexual sdao meninas, pardas, pretas e
indigenas com idades com maior incidéncia do crime na faixa etaria de 12 a 17
anos, sem desconsiderar uma parcela significativa de casos entre criancas de 0 e 3
anos de idade, revelando que a violagcao contra o publico perpassa a primeira infancia
e a fase da adolescéncia impactando no desenvolvimento das criangas e adolescentes.

Dados do Governo Federal apontam’? que nos anos de 2020 a 2021 houve um
predominio de casos de violéncia sexual na faixa etaria de 10 a 14 anos e 15 a 19 anos

e com um aumento significativo entre as criangas com menos de 1 ano:

71 Relatério Disque Direitos Humanos ou Disque 100. Acesse: https://www.gov.br/mdh/pt-br/centrais-
de-conteudo/disque-100/relatorio-2019_disque-100.pdf/
2 Sistema Nacional de Agravos de Notificacdo (SINAN NET): https://portalsinan.saude.gov.br/


https://www.gov.br/mdh/pt-br/centrais-de-conteudo/disque-100/relatorio-2019_disque-100.pdf/
https://www.gov.br/mdh/pt-br/centrais-de-conteudo/disque-100/relatorio-2019_disque-100.pdf/
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Gréfico 1- Casos de Violéncia Sexual Contra Criangas e
Adolescentes no Brasil por faixa etaria Registrados Pelo
SINAM, 2020-2021
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Por fim, é importante destacar que, apesar do cenario grave que os dados
retratam, o Governo Federal, de 2019 a 2022 tem limitado e dificultado o acesso aos
dados oficiais, o que torna duvidosa a veracidade dos dados do Disque 100,
considerando que ha subnotificagdes e o descrédito, por parte da sociedade, diante
da postura antipolitica, negligente e violadora de direitos do atual governo para com a

populagao de criangas e adolescentes.

2.3. MAUS TRATOS, NEGLIGENCIA E LESAO CORPORAL NO AMBITO DA
VIOLENCIA DOMESTICA

Os maus-tratos representam violéncias fisicas, psicologicas, morais, omissdes
e negligéncia que impactam negativamente no desenvolvimento de criangas e
adolescentes. No ano de 2021 foram registradas 19.136 vitimas de maus-tratos na
faixa etaria de 0 a 17 anos.” Em comparagao com o ano de 2020, cujo, 15.846 criancas
e adolescentes vitimas do referido crime. Neste sentido, &€ possivel observar um
aumento significativo de 21,3%. Passou-se, assim, de uma taxa de 29,8 vitimas por

100 mil habitantes em 2020 para 36,1 em 2021.

73 FORUM BRASILEIRO DE SEGURANGCA PUBLICA, Anuério Brasileiro de Seguranga Publica. 2022.
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No ano de 2022, maus-tratos € o crime contra criangas e adolescentes com
maior numero de notificacdes em sede policial no Brasil, com 20 mil casos, sendo o
maior numero dos casos de criangas de até 6 anos de idade.™

Quanto a negligéncia, o ECA enfatiza que essa forma de violagdo envolve o
abandono, a auséncia ou a insuficiéncia de cuidados fisicos e emocionais. As faixas

etarias de 0 a 9 estdo mais vulneraveis ao crime de abandono de incapaz:”

Abandono por
incapaz (2020-2021) 2020

por (%) 2021 (%) taxa de variacao
faixa etaria

0-4 anos 2.137 29,91% 2.296 29,03% 7,44%
5-9anos 2.539 35,54% 2.863 36,20% 12,76%

10 - 14 anos 1.961 27,45% 2.185 27,63% 11,42%

15-17 anos 508 7,11% 564 7,13% 11,02%

TOTAL: 7.145 100% 7.908 100% 10,68%

Em geral ocorrem dentro do ambiente doméstico, dificultando a sua
identificacdo e a acado dos 6rgaos e autoridades competentes. Além, disso, em muitas
situacdes, a vitima, em sua maioria criancas, permanece sofrendo esse tipo de
violéncia dentro de casa durante muito tempo até que a situagdo se agrave e seja
identificada.

A lesao corporal € outro crime que tem aumentado nos ultimos anos. No periodo
de 2019-2021, do total de 129.844 registros de violagdo de direitos de criangas e
adolescentes, 23.494 foram de lesdo corporal dolosa em contexto de violéncia
doméstica. Deste montante, as meninas, com 77% dos casos registrados, representam
as maiores vitimas. E, 51,7% delas, tem de 15 a 17 anos. " Em 2020, os casos de lesao
corporal concentram-se nas faixas etarias de 10 a 14, com 4.604 casos e na faixa etaria

de 15a 17 com 9.631. Em 2021 esse padrao se repete: 7’

Lesao
Corporal Taxa de
(2020- 2020 (%) 2021 (%) o
2021) variagao
por faixa

7 |dem.

S FBSP (2020, 2021).

6 |dem.

7 |dem.
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etaria

0-4

anos  1.865  10,26% 1.918  10,39%  0,29%
5-9

anos 2080  1144% 2290  1240% 1,16%
10- 14

anos 4604  2532% 4.820  26,11% 1,19%
1517

anos 9631  5298% 9433  51,10% -1,09%
TOTAL: 18.180 100% 18461 100% 2%

No Brasil, a suspeita ou confirmacao de castigo fisico, de tratamento cruel ou
degradante e de maus-tratos contra a crianca ou adolescente deve ser obri-

gatoriamente comunicada ao Conselho Tutelar da respectiva localidade. 78

2.4. VIOLENCIA, MINORIAS, INFANCIA E JUVENTUDE

2.4.1. Indigenas

Os povos originarios do Brasil vém enfrentando nos ultimos anos um momento
desafiador, pela agdo e inagdo do governo federal que institucionalizou a violéncia,
violou direitos e favoreceu a acao de grileiros, garimpeiros, madeireiros em terras dos
povos indigenas. A omissao do governo federal em implementar medidas protetivas
significa sentengas de morte a esses povos e estimula a agao de grupos criminosos
nas terras indigenas, gerando a intensificacdo das invasdes e a contaminagao por
doencas, especialmente no contexto da pandemia da Covid-19.7®

De acordo com o Conselho Indigenista Missionario (CIMI) em 2021, foram
registrados 14 casos de violéncias sexuais contra indigenas, numero trés vezes maior
do que 2020, quando foram registrados 5 casos. Dos 14 casos apresentados neste

relatorio, trés sao criancgas, de 3 e 5 anos, e sete sdo adolescentes, de 13 e 14 anos.

78 VISAO MUNDIAL. Raio-X da infancia e da juventude vulneravel do Brasil. Os desafios e os caminhos
para aumentar a protegcao dessa parcela da sociedade, 2021.

¢ Conselho Indigenista Missionario (CIMI)/ Conferéncia Nacional dos Bispos do Brasil (CNBB).
Relatorio Violéncia Contra os Povos Indigenas no Brasil, 2021.
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Os casos correram no Mato Grosso do Sul (6), Roraima (3), Mato Grosso (1), Amapa
(1), Parana (1), Rio de Janeiro (1) e Rio Grande do Sul (1).

Em Roraima, a anadlise alerta para a Situagao do Povo Yanomami, que aponta
0s garimpeiros invasores das terras indigenas Yanomami como o principal agente
desse tipo de crime através de artificios como a troca de comida e bebidas alcodlicas
a fim de tornar as vitimas mais vulneraveis e assim facilitar a acao desses grupos de
garimpeiros. Ha também casos de violéncia sexual seguida de feminicidio.®

Situacao desse tipo confirma a auséncia do poder publico que deveria adotar
uma postura fiscalizatéria e proibitiva desses tipos de agdes criminosas, como também
pautar politicas publicas que garantam sobrevivéncia e dignidade aos indigenas, em
especial, as criancas indigenas. Mas, o que se observa € a negligéncia, omissao,
desinformacao e o descaso do governo federal com relagao a populagao indigena, dito

de outra forma, nota-se a institucionalizagao da violéncia pelo Estado brasileiro.

2.4.2. Negros(as)

A situagao de criangas negros no Brasil é alarmante, visto que todos os dados
demonstram a violéncia que alcanca preferencialmente esse grupo no pais, ao ponto
de ser apontada uma agenda genocida. Ha crescimento expressivo da violéncia letal
de criangas, especialmente os do sexo masculino, negros, pobres e com baixa
escolaridade.

Estudo do UNICEF langado em 2021%, reline dados de 2016 a 2020, de todo o

pais, havendo identificado 34.918 MVI de criangas, através de registros policiais e de

80 |dem.
81 UNICEF. “Panorama da violéncia letal e sexual contra criancas e adolescentes no Brasil”. 2021.
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orgaos da segurancga publica, e demonstrou que o quadro de violéncia contra as
criancas negras tem se agravado. As vitimas, em sua maioria, tem entre 15 e 19 anos,
representando mais de 31 mil desses casos. Os casos de letalidade envolvendo
criancas de até 9 anos, foram 1.070. No ano de 2020, foram 213 MVI nessa faixa etaria

Sao também o0s meninos negros nessa faixa etaria que, majoritariamente,
morrem em decorréncia de agdes das policias. No Brasil, os policiais matam mais de
duas criangas e/ou adolescentes por dia, sendo responsavel por, pelo menos, 15% de
todos os homicidios praticados contra esse grupo no periodo de 2017 a 2020. 82

As mortes de adolescentes sao, predominantemente, caracterizadas por

elementos da violéncia armada urbana, apontam estudos como o Atlas da Violéncia

Entre as vitimas da letalidade no (2021), o que segue um padrao global,
o g Srin83

Brasil, os meninos negros foram a conforme o  Relatdrio sobre
maioria das vitimas em todas as faixas Homicidios no Planeta do UNODC em
etarias mencionadas e, 8 medida em 2019.

que a idade avanca, ha uma Ha outras formas de violéncia
concentracdo de morte entre os que atingem as criangas negras, de
jovens de 15 e 19 anos. Os meninos natureza sexual, como sera descrito
negros sio quatro em cada cinco em seguida, e também moral em
vitimas. sociedade, visto que o Brasil € uma

sociedade onde a cultura racista €&

ainda forte e assim reproduzida entre as criancas, através de praticas de bullying e

cyberbullying, ou através de condutas sociais que se valem de lugares de hierarquia
social para se reproduzir sem penalidade ou responsabilizagdo do agente racista.

E fortemente recomendavel que sejam implementadas politicas de prevencéo

e responsabilizacdo da familia e da crianca neste sentido, de uma maior consciéncia

da importancia da integracao do respeito a igualdade racial.

8 UNICEF; FBSP.

8 Estudo Global Sobre Homicidio, UNODC, 2019. Acesse. https://www.unodc.org/Ipo-
brazil/pt/frontpage/2019/07/homicdio-mata-mais-pessoas-do-que-conflitos-armados--diz-novo-estudo-
do-unodc.html
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2.4.3. Meninas

No periodo de 2017 a 2020, 45 mil criangas foram vitimas de estupro, sendo
80% das vitimas do sexo feminino.®* As principais vitimas de violéncia sexual e lesao
corporal no contexto doméstico sdo as meninas negras, da periferia, demonstrando
uma sociedade racista e machista, que naturaliza a violéncia e desacredita da fala de
meninas que, em muitos casos, passam a ser culpadas pela violéncia sofrida.

A violéncia contra meninas tem relagdo com a inferiorizagdo de mulheres e
criangas na sociedade e com normas culturais relacionadas a género e masculinidade,
que se expressam na tolerancia social da vitimizagcao das meninas e da sua reproducao
por meninos e homens. E por isso que mudancas profundas das normas sociais que
naturalizam o poder masculino sobre corpos de meninas e mulheres sdo necessarias
e urgentes para o combate a violéncia.®

Essas violagcbes parecem se inserir em uma redoma invisibilizada, que gera um
movimento social de negacdo desses problemas, e, portanto, uma continua
permanéncia das violagdes, que ganham perspectivas e caracteristicas diferentes,
sem a devida atencao e promoc¢ao de agdes de enfrentamento. Esse cenario justifica,
por exemplo, os elevados indices de subnotificagdao dos casos de violéncia sexual
contra criangas e adolescentes, especialmente no que tange a exploragao sexual.

A complexidade desta tematica esta pautada em determinantes sociais e
politicos, para além dos culturais, que se mesclam com as especificidades territoriais

de um pais vasto como o Brasil.

2.5. CONCLUSOES E RECOMENDACOES

Com base nos dados e analises reunidos, recomenda-se:
1. O Estado deve criar estratégias para prevenir mortes violentas de criangas além

de reparar suas familias e responsabilizar seus agentes.

8 De acordo com o Panorama da Violéncia Letal e Sexual Contra Criangas e Adolescentes realizado
pelo UNICEF em parceria com o Férum Brasileiro de Seguranga Publica.
8 SBMFC, 2020.
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2. Todos os casos de letalidade de criancas e adolescentes devem ser
diretamente monitorados pelos conselhos de direitos da crianca e do
adolescente a partir do repasse de informagdes compiladas pelo sistema de
seguranca publica brasileiro.

3. O Estado brasileiro deve transformar o programa de protecao contra criangas
e adolescentes ameacados de morte (PPCCAM) em uma politica de Estado
respaldado em Lei Especifica.

4. O Estado brasileiro deve promover politicas de prevencao de crimes sexuais
contra criancgas, de protecao as vitimas e responsabilizagdo dos agentes, que
inclua a formagao sobre crimes sexuais e questdes de género, de todos os
agentes de segurancga publica, saude, assisténcia, social e educacao, além de
garantir que as ocorréncias de crimes sexuais contra criancas e adolescentes
sejam monitoradas em um banco de dados especificos e de forma continua em
todo o Estado brasileiro.

5. A desconstrucao da cultura armamentista incentivada pelo governo federal (2019-

2022), deixando heranca ideoldgica que cultua a violéncia.

l cDC:

Artigos: 6(2), 18,

3. SAUDE E BEM-ESTAR 23,24,26,27, (1) e

(3), 33.

Recomendagbes
. (2015) : 52, 54, 56,
3.1. Fome e Insegurancga Alimentar: 58, 60, 62, 64, 66,

68, 70.
A desigualdade no Brasil é abissal, onde

apenas 6 pessoas possuem a riqueza equivalente ao patrimoénio dos 100 milhdes de

brasileiros mais pobres. E mais, os 5% mais ricos detém a mesma fatia de renda que

os demais 95%. Houve uma estagnacao na distribuicao de renda e no indice GINI da

renda familiar per capita nos anos de 2016-2017. O numero de pobres cresceu 11%
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em 2017. O Brasil € o 9° pais mais desigual do mundo o mais desigual da América
Latina.®®

Em 2014 o Brasil foi retirado do mapa da fome, & retornando em 2018, de
acordo com a Organizacdo das Nacdes Unidas para Alimentacao e Agricultura (FAO).
No fim do ano de 2019, 19,1 milhdes de pessoas estavam em situagao de fome no pais
e em 2022, 33,1 milhdes.®® Um pais entra no Mapa da Fome da FAO quando mais de
2,5% da populacao enfrenta falta crénica de alimentos, o que no Brasil atingiu em 2022,
4,1%. Exatamente mais 14 milhdes de brasileiros em situacao de fome, em pouco mais

de 1 ano.

No Brasil de 2022, apenas 4 em cada 10 domicilios consequem
manter acesso pleno a alimentacgdo — ou seja, estdo em condigcdo de
segurang¢a alimentar. Os outros 6 lares se dividem numa escala, que
vai dos que permanecem preocupados com a possibilidade de nédo
ter alimentos no futuro até os que ja passam fome. De acordo com
0 29 Inquérito, em numeros absolutos, sdo 125,2 milhdes de
brasileiros que passaram por algum grau de inseqguranca alimentar.
E um aumento de 7,2% desde 2020, e de 60% em comparacéo com
2018.

A inseguranca alimentar (41,3%, do total), assume graus como o da inseguranga
alimentar leve, quando ha incerteza quanto ao acesso a alimentos em futuro préximo
e/ou quando a qualidade da alimentagao ja estd comprometida (28%), da inseguranga
alimentar moderada, quando ha quantidade insuficiente de alimentos (15,2%) e da
insegurancga alimentar grave, quando ha privagédo no consumo de alimentos e fome,
(15,5%).

As formas mais graves de inseguranca alimentar se concentram nas Regides

Norte, com 45.2% e Nordeste 38,4%, seguida pela Regidao Centro-Oeste com 28,4%,

8 Oxfam. Pais Estagnado: Um Retrato das Desigualdades Brasileiras, 2018.

8 FAOQ, 2016.

8 PENSSAN. 2° Inquérito Nacional sobre Inseguranca Alimentar no Contexto da Pandemia da Covid-
19 no Brasil.
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Sudeste com 27,4% (ambas com 3 em cada 10 familias) e Sul 21,7% da populagao (2
em cada 10 familias).

Quanto a cor da fome, de 2020, em 2021/2022, a fome saltou de 10,4% para
18,1% entre os lares comandados por pretos e pardos. E, as mulheres sdao mais
afetadas, visto que nas casas em que a mulher é a pessoa de referéncia, a fome passou
de 11,2% para 19,3%. Nos lares que t€m homens como responsaveis, a fome passou
de 7,0% para 11,9%.

As areas rurais tem sido mais afetadas pela inseguranca alimentar em mais de
60% dos domicilios, inclusive dentre aqueles produtores de alimentos: a fome atingiu
21,8% dos lares de agricultores familiares e pequenos produtores. A pobreza das
populagdes rurais associada ao desmonte das politicas de apoio as populagdes do
campo, da floresta e das aguas, seguem impondo escassez.®

A extrema pobreza cresceu 50% no Brasil em 2021, alcangando cerca de 18
milhdes de pessoas, especialmente, nos lares em que vivem criangas menores de dez
anos. De acordo com o IBGE, 37,8% dos domicilios com criangas até 10 anos
enfrentam insegurancga alimentar grave, numero 7 pontos maior que a média nacional.
A fome dobrou nas familias que tém criangas com menos de 10 anos, configurando o
total de 18,1%, e com trés ou mais pessoas com até 18 anos, esse numero chega a
25,7% das familias.

A insegurancga alimentar no Brasil superou, pela primeira vez, a média simples
dos 122 paises analisados pela pesquisa da Gallup World Poll, que é de 35%. O pais
ficou na 632 posicao do ranking. No periodo da pandemia, a piora brasileira foi quatro

vezes maior do que a média dos paises pesquisados em estudo no pais.*®

3.2. Desnutricao e obesidade infantil:

8 1dem.
% NERI, M. Inseguranga Alimentar no Brasil — Pandemia, Tendéncias e Comparagdes Internacionais.
FGV Social. 2022.
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No Brasil, mais de 700 mil criangas com menos de 05 anos, tém algum problema
de desnutricao,’ o que se associa a renda familiar. Sao mais de 10 milhdes de criangas
com menos de 14 anos que contam apenas com 303 Reais (US$ 57,71) mensais para
gastos com alimentagao, medicamentos, roupas e outros. Essa situagao foi agravada
com a pandemia, ja que a grande maioria das criangas ficaram fora da escola. Faz-se
essa relagao, pois € sabido que 40,3 milhdes de criangas se alimentam em escolas da
rede publica no pais. %

A queda na renda do trabalhador, o desemprego, a precarizagao dos programas
de transferéncia de renda e a falta da alimentacdo agravaram a situagcao da
desnutri¢cdo, durante a pandemia. Ha crescimento da fome, levando a desnutricdo em
todos os grupos etarios, de 0 a 19 anos de idade.®

O Estudo Nacional de Alimentacao e Nutricdo Infantil — ENANI (2019)** indica
que 18,6% de criangas até 5 anos esta em risco de sobrepeso, 7% com sobrepeso e
3% com obesidade no pais. O sobrepeso em criangas nessa mesma faixa etaria
aumentou de 6,6%, em 2006 para 10%, em 2019 e que das 6,4 milhdes de criancas
com sobrepeso, 3,1 milhdes ja evoluiram para obesidade.

Entre as familias entrevistadas, a prevaléncia do consumo de alimentos
ultraprocessados chegou a 93% entre criancas de 24 a 59 meses e 80,5% entre
criancas de 6 a 23 meses. Ja o consumo de bebidas adogadas atinge 24,5% dos
pequenos entre 6 a 23 meses, 37,7% dos de 18 a 23 meses e 50,3% das criangas de
24 a 59 meses.

Além de muitas vezes terem um custo mais baixo do que os alimentos in natura, os
industrializados também sao propagandeados na televisdo e na internet com um
marketing muito especifico para os pequenos.

A obesidade traz danos ao desenvolvimento fisico e mental das criancas e
adolescentes, e cria estigma social. Uma das questbes apontadas como muito
relevante no processo de desnutricdo e obesidade em criangas é o nao cumprimento

do aleitamento materno exclusivo até os 6 meses de idade. Segundo o mesmo estudo,

% Rede PENSSAN, 2022.

92 |nstituto Desiderata, 2022.

% |dem.

% Instituto de Nutricdo Josué de Castro, da Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ).
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menos da metade dos bebés (45,8%) com até 6 meses de idade, se alimentam

exclusivamente do leite materno.

Sendo assim, a ma nutricdo, ou a desnutrigdo (ingestdo inadequada ou

insuficiente de nutrientes) pode levar a obesidade ou sobrepeso, ja que esses nao sao

sinbnimos de boa nutricao, muito pelo contrario.

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

Recomenda-se, as seguintes agdes:

Diagnostico sobre a realidade da fome e inseguranga alimentar no pais, que
indique o perfil dos sujeitos com relagao a sua cor, idade, género, condi¢ao de
deficiéncia, localidade, se faz parte de comunidades tradicionais de indigenas,
quilombolas, ribeirinhas e outras.

Retirada imediata de pessoas em situagao de faléncia alimentar, além da sua
inclusao em programas de geracao de renda.

Estabelecer restaurantes populares, cozinhas comunitarias, feiras populares e
banco de alimentos, inclusive com a distribuicdo de alimentos e agua potavel
nas ruas.

Em areas de agricultura familiar e assentamentos da reforma agraria, ou de
comunidades indigenas, quilombolas e ribeirinhas, que seja dada a preferéncia
a esses grupos para a aquisi¢ao de alimentos basicos.

Faz-se urgente a implementacao efetiva da Politica Nacional de Alimentagcéo e
Nutricdo (2012), que inclui diagnodsticos, planos de acao, destinacao de
recursos, a formacao permanente dos profissionais da saude para lidarem com
as situagdes de fome, bem como para poderem detectar esses sinais e fazerem
os devidos encaminhamentos para a rede intersetorial de atendimento.

Que sejam implementado o Programa de Alimentagao Escolar, particularmente
quanto a aquisicao de alimentos basicos e saudaveis dos agricultores familiares,
dos assentamentos da reforma agraria, das comunidades indigenas e
quilombolas e que os Conselhos de Alimentacdo Escolar sejam potencializados
com o processo de formagao continuada e que seja assegurada a participagao
qualificada da sociedade civil e dos pais e responsaveis.

Que seja feito um levantamento por organizacdes da sociedade civil de todos

os projetos de lei contrarios aos principios da Politica Nacional de Alimentag&o
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e Nutricdo, principalmente os que visam beneficiar as industrias dos alimentos,
0 agronegocio que desrespeita as hormas de protecdo ao meio ambiente e a

saude do trabalhador, em detrimento dos produtores locais.

3.3. VACINACAO:

A cobertura vacinal decaiu consideravelmente no periodo relatado. A
imunizagao contra sarampo, caxumba e rubéola caiu para 71,5%, em 2021, sendo que
a recomendacao da OMS é uma abrangéncia minima de 95%, da populagao infantil.

Anteriormente erradicado, em 2018, o pais ja registrou mais de 10 mil casos
confirmados de sarampo e 12 mortes e em 2021, o Estado do Amapa registra maior
numero de casos confirmados, com 527 (78,9%) casos de sarampo, seguido pelo Par3,
com 115 casos confirmados, ambos no norte do pais. A maior incidéncia de casos,
afeta criangas de até 01 ano, com 255 casos e de 1 a 4 anos, 186 casos.®

O Brasil esta entre os 22 paises com maior numero de mortes por tuberculose,
sendo que 75% estdao na faixa etaria de 0 a 19 anos. De 2015 a 2019, houve uma
aumento de incidéncia, maior incidéncia entre homens negros, no Rio de Janeiro,
Amazonas e Acre. Em 2019 foram registrados 4.532 6bitos.%

A imunizacgao para o HPV pela vacina vem caindo para meninas e meninos. A
taxa de vacinacao de meninos que foram vacinados com a primeira dose, caiu de
57,9% (2020) para 55,5% (2021) e com relagdo a segunda dose, esse percentual &
mais baixo, 36% tomaram a segunda dose. Os indices com relagdo as meninas
também apresentaram uma taxa de 55%.

Esses baixos indices revelam o grande preconceito e falta de informacao que
existe em torno da educagao sexual e garantia dos direitos sexuais das criangas e
adolescentes. O movimento anti-vacina no Brasil vem colocando as criangas em
situacdo de vulnerabilidade com relacdo as doencas que ha tempos estavam

erradicadas.

% Secretaria de Vigilancia em Saude, Boletim Epidemiolégico, 03, janeiro/2022.
% Ministério da Saude. SINAN (SISTEMA DE INFORMACAO DE AGRAVOS DE NOTIFICACAO).
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Portanto, recomenda-se:

a. O Estado deve intensificar campanhas de vacinagao para as doengas que
atingem a infancia como o sarampo, a catapora, a tuberculose e o HPV, e
para tanto:

a. manter as salas de vacinagao abertas o tempo todo ao publico,

b. facilitar o acesso a vacina pela desburocratizacido do sistema de
vacinagao,

c. Divulgar, informar, sensibilizar sobre o esquema vacinal,
principalmente sobre as vacinas para criangas com menos de 01 ano
e monitorar sua efetividade,

d. limplementar acbes de enfrentamento a toda e qualquer

desinformacao com relagao as vacinas.

3.4. SAUDE MENTAL:

No periodo de 2010 a 2019 a taxa de mortalidade por suicidio entre
adolescentes teve aumento muito significativo, de 81%, passando de 606 para 1.022
Obitos e de uma taxa de 3,5 mortes por 100 mil habitantes, a uma taxa de 6,4 suicidios
para cada 100 mil adolescentes®’.

Entre 2011 a 2014, houve 15.702 notificagcbes de atendimento ao
comportamento suicida entre adolescentes, *® 76,4% dos casos entre 15 a 19 anos,
sendo 71,6 % do sexo feminino e 58,3% de pessoas brancas, a residéncia o local mais
frequente das ocorréncias, e 88,5% na faixa etaria de 10 a 14 anos, com 12.060
internagdes, decorrentes da tentativa de suicidio.* No periodo de 2009 a 2016, foram
identificadas pelo 33.541 notificagdes de casos de violéncia autoprovocada em
adolescentes no Brasil'®.

Houve um aumento de 107% nas internagdes, por esses motivos, no periodo de

2009 a 2018, na faixa etaria de 10 a 14 anos. No total, na faixa etaria de 15 a 19 anos,

% Boletim Epidemioldgico | Secretaria de Vigilancia em Saude | Ministério da Saude, no. 33.
% Violéncia autoprovocada na infancia e adolescéncia, Fiocruz.

% |dem.

100 BRITO FAM de, Moroskoski M, Shibukawa BMC, Oliveira RR de, Higarashi |H. Violéncia
autoprovocada em adolescentes no Brasil, segundo os meios utilizados. Cogit. Enferm. 2021.



53

foram mais de 130 mil internagcbes nesse periodo.'" A maioria dessas internacoes
foram provocadas por quadros graves de transtorno de humor, estresse, ansiedade,
depressao, que entre adolescentes dobraram na pandemia.

Levantamento do UNICEF'%2 no Brasil apontou que metade destes adolescentes
sentiu necessidade de pedir ajuda sobre a sua saude mental. No entanto, desse
percentual, 40% deles nao recorreram a ninguém, 20% buscaram amigas(os); 15%,
psicologas(os) ou psiquiatras; 11% recorreram a familia e 8%, a namoradas(os).
Somente 2% procuraram professores e outros 2%, profissionais de saude do SUS. A
enquete também demonstrou que 50% deles ndo conhecem quais sao 0s servigos ou
profissionais dedicados a apoiar adolescentes na area da saude mental.

A medicalizacdo de criancas, ou a utilizacdo de medicamentos de forma
constante nessa fase, geralmente para situagdes de “inadaptabilidade” é preocupante,
pelos danos a saude mental. A medicalizagdo esta associada a um padrao esperado
de comportamento ndo compativeis com comportamentos diferenciados de algumas
criancas, e do diagnostico de transtornos (TDAH, TEA, Transtorno Desafiador Opositivo
(TOD), Sindrome de Tourette, TOC). E importante averiguar se essas manifestagdes das

criangcas nao poderiam contar com mais apoios e acompanhamentos psicoterapéuticos,

ludicos, esportivos e outras intervencoes, diferentes ou além da medicacao.
Recomenda-se:

1. A implementagcdo de uma politica nacional de saude mental da crianga que
respeite a diversidade, bem como as regionalidades e culturas, que garanta
espacos para escuta, acolhida e amparo para conflitos emocionais e que inclua:

a) A implementacado de praticas de formagao psicoafetiva junto a criangas nas
escolas, que incentivem o autoconhecimento e o conhecimento do outro e das
relagdes estabelecidas entre todos,

b) A inclusao nos curriculos escolares de matéria sobre saude mental,

c) A formacéao continuada dos profissionais de educacao sobre saude mental, para
que possam identificar sinais e sintomas de transtornos mentais ou de outros

como ansiedade e depressao.

101 Sociedade Brasileira de Pediatria.
192 UNICEF. U-Report.
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d) A criagao de espacos de atendimento de psicoterapia, nao hospitalar,

e) O apoio a familia para o exercicio de uma autoridade saudavel.

f) A integragao de agdes entre as areas da educacgao, saude, assisténcia, esporte,
cultura e lazer para a implementacgao da politica de saude mental para a infancia.

g) A participacao da crianga no processo de discussao e deliberagao de propostas,
bem como nas etapas de mobilizagdo, implementacao e monitoramento das

politicas e estratégias.

3.5. USO E ABUSO DE BEBIDA ALCOOLICA E OUTRAS DROGAS

Cresceu de 52,9% em 2012 para 63,2% em 2019 o uso e abuso de bebida
alcoolica entre adolescentes, maior entre meninas, de 55% em 2012 para 67,4% em
2019, sendo que os meninos o aumento foi de 50,4% para 58,8%. Em relacdo a
experimentagao ou exposi¢cao ao uso de drogas ilicitas, o indice subiu de 8,2% em
2009 para 12,1% em 2019.'% Recomenda-se, com base no Sistema Nacional de
Politicas Publicas sobre Drogas — SISNAD:%

1. A implementacdo de politicas preventivas, que incluam a crianga e seus
familiares, e promovam a informacao e sensibilizagao sobre os maleficios do
consumo de alcool e drogas ilicitas, bem como os riscos de criminalizagao
do consumidor,

2. Maior repressao e responsabilizacdo do comerciante de alcool para
criangas,

3. A implementacao de politicas de cuidados e tratamento de criangas que

consomem ou sao adictas de alcool e drogas ilicitas.

3.6. AGUA E SANEAMENTO:

103 pesquisa Nacional de Salde do Escolar /IBGE, 2019.
04 CFP, Referéncias técnicas para atuagao de psicologas(os) em politicas publicas de alcool e outras
drogas, 2019.
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Em 2018, 14,3% das criangas no Brasil ndo tinham acesso a agua tratada e

6.8% nao tém sistema de agua dentro de casa. As regides norte e nordeste e rurais

apresentam piores indices de acesso a agua nao tratada.'®

3.7.

Recomenda-se:

A adogao de medidas para que seja universalizado no pais 0 acesso a agua
tratada,

O diagndstico sobre a destinagdao de esgoto sanitario de todas as habitagdes,
bem como de empresas e outros estabelecimentos comerciais conforme as leis
e implementacao de ajustes correspondentes,

Criacdo de um sistema municipal de saneamento, prevendo inclusive a
constituicdo de um fundo especial para isso, com controle da sociedade,

A inclusdo do tema do acesso a agua potavel nas conferéncias municipais e
estaduais da saude e da crianca e adolescente para que possam estabelecer
em conjunto plano de acao para atender aos principios da politica nacional de
saneamento basico.

Com relacao as familias em seus territorios, que seja deliberada e implementada
politica publica de incentivo para a construcdo e instalagdo dos sistemas
individuais de tratamento de esgoto, conforme as normas da Associagao
Brasileira de Normas Técnicas e os pertinentes codigos de regulamentacao do

setor.

SAUDE SEXUAL: DIREITOS SEXUAIS E REPRODUTIVOS

Os indices das infecgcdes sexualmente transmissiveis (ISTs) cresceu 64,9% na

populagdo de 15 a 19 anos em 10 anos, de 2010 a 2020, sendo que 1 em cada 4

meninas tem IST. % Recomenda-se:

1. A educacio sexual nas escolas, como pratica preventiva.

195 |nstituto Trata Brasil. 2019 e UNICEF, Pobreza na Infancia 2018.
1% Secretaria de Vigilancia em Saude. Ministério da Satide Numero Especial. 2021.
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2. Erradicar a cultura o estupro na sociedade brasileira, com base machista,
através da valorizagao e respeito a mulher.
3. Incluir nas politicas de educacdo, saude e assisténcia, programas, acbes e

atividades para a informagéao sobre as ISTs.

4. Desenvolver a conscientizagdo sobre a paternidade responsavel e o papel e as
responsabilidades do homem nos casos de gravidez, principalmente quanto a

prevencao.

3.8. CRIANGAS COM DEFICIENCIA:

Em 2010 também investigou a prevaléncia de pelo menos uma das deficiéncias
por faixa de idade, e constatou que era de 7,5% nas criancas de 0 a 14. A Pesquisa
Nacional de Saude (PNS/IBGE) 2019, revelou que havia no Brasil, naquele ano, 17,3
milhdes de pessoas de 2 anos ou mais de idade com deficiéncia em pelo menos uma
de suas fungdes. O numero correspondia a 8,4% da populagao nessa faixa etaria. Do
total de pessoas com deficiéncia, 14,4 milhdes residiam em domicilios urbanos e 2,9
milhdes na area rural; 10,5 milhdes eram mulheres e 6,7 milhdes, homens; 7,8 milhdes
eram pardas (8,5%), 7,1 milhdes, brancas (8%), e 2,1 milhdes, pretas (9,7%). Por
regiao, o maior percentual de pessoas com deficiéncia foi encontrado no Nordeste
(9,9%), seguido do Sudeste (8,1%), Sul (8%), Norte (7,7%) e Centro-Oeste (7,1%). De
acordo com o IBGE, todos os estados da Regidao Nordeste tiveram percentuais acima
da média nacional, com destaque para Sergipe (12,3%). No Brasil, foram consideradas
pessoas com deficiéncia, 23,9% da populacao em 2019. Com relagéo as criangas e
adolescentes com deficiéncia, o IBGE classificou assim: 7,5% encontram-se na faixa
etaria de 07 a 14 anos e 12,9% na faixa etaria de 15 a 29 anos. Nesse Censo, nao
apresentou o grupo etario exatamente com o define o ECA, que define crianga as
pessoas na faixa etaria de 0 a 12 anos incompletos e, adolescentes na faixa etaria de

12 a 18 anos. Recomenda-se:

1. O levantamento pelo IBGE de criancas e adolescentes (0-17) com

deficiéncia no pais, a serem incluidas no censo populacional,
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2. Realizar pesquisas, que contemplem criangas com I cDC:

deficiéncia em situagcao de vulnerabilidade, risco social Artigos: 28, 29, 30,

e violéncia, tendo como viés de estudo a 31.
Recomendacées
(2015): 74, 76

interseccionalidade de género, classe social, cor,
localidade e grupos e comunidades especificas
(indigenas, quilombolas, ribeirinhas e  povos
tradicionais)

3. Implementar nos municipios a politica de atencdo integral a crianga com
deficiéncia, que incluam, atencdo, diagndstico, prevencdo e tratamento
garantindo com maior facilidade e rapidez o acesso a Odrteses, proteses,
cadeiras de rodas, aparelhos e equipamentos para corregcdes auditivas e
visuais, bem como as tecnologias assistivas que favoregcam maior inclusao.

4. Garantir nos municipios a promog¢ao da acessibilidade ampla e irrestrita para
pessoas com deficiéncia, identificando nos espacos, instituicbes e orgaos
publicos as barreiras arquitetbnicas, urbanisticas, na comunicagdo, nos
transportes e; promovendo as adaptagcdes necessarias, para a inclusao da
pessoa com deficiéncia.

5. Promover e garantir a acessibilidade nas escolas, conforme a legislacao

correlata ao tema, para a urgente efetivacao da educacao inclusiva.

4. EDUCAGAO, LAZER E ATIVIDADES CULTURAIS

41. MARCO NORMATIVO FEDERAL NO CONTEXTO PANDEMICO

Ao longo de 2020 e 2021, o Governo Federal adotou medidas de adaptacao do
sistema de educacgao no pais, por for¢ca do isolamento compulsério requerido pela
pandemia, como a Portaria n® 343, de 17 de marc¢o de 2020, que autorizava em carater

excepcional a substituicdo das aulas presenciais por aulas remotas, a medida
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provisoria n°® 934, de 1° de abril de 2020 que dispensava a obrigatoriedade do total de
dias efetivos de trabalho escolar na educacao basica conforme previsto na Lei de
Diretrizes e Bases da Educagao Nacional, dentre outras.

Tais medidas de flexibilizagcdo nao foram acompanhadas pela efetivacao de
politicas alternativas, o que favoreceu a adocao de critérios frageis de aprovacgao dos
estudantes, que chegou préxima as 100% em muitas redes, sem observacao da
aprendizagem real. Em suma, ndo houve no ambito federal uma agao sistematica
efetiva para auxiliar os estados e municipios na elaboracao de estratégias sanitarias e
pedagogicas. Tao pouco se observou uma agao robusta de transferéncia de recursos
para reformas estruturais, compra de produtos de limpeza, planos de dados para
professores, alunos e gestores nem qualquer outra forma de suporte. A negligéncia

que caracterizou a agao federal com a saude se repetiu com a educacao.

4.2. FINANCIAMENTO DA EDUCAGAO: TETO DE GASTOS E O FUNDEB

E possivel observar uma reducédo nas despesas primarias, como consequéncia
da Emenda Constitucional n® 95 e na participacdo em despesas discricionarias, na
participacdao em despesas totais da educacédo, marcando uma politica de contracao de
investimentos antes de o pais alcancar um patamar de exceléncia.

Ainda, o Fundo Nacional de Desenvolvimento da Educagao Basica, o FUNDEB, que
consiste em um fundo para que haja repasses sistematicos para estados e municipios,
foi convertido em permanente em 2020, o Novo FUNDEB. Este prevé que o Governo
Federal aporte mais recursos de forma gradativa, destacando a preocupagao com as
formas de mensuracdo da qualidade da educacgdo, criagdo de indicadores,
participacao maior de conselhos e da sociedade civil na execu¢ao do orcamento e

elevacao para 70% de empenho para financiar o salario dos professores.

4.3. HOMESCHOOLING: UMA NAO POLITICA

Da reivindicagao de alteragdes nas leis que tratam da educagao de criangas, e

sob o argumento do direito constitucional a liberdade religiosa, politicos associados a
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grupos religiosos passaram a reivindicar a regulamentagao do Homeschooling. Apesar
de nao ser uma questdo urgente no horizonte de desafios na agenda da educagao
brasileira e de ndo haver dados sobre quais e quantas familias se beneficiaram de um
ensino doméstico, sem mediacdo de um profissional capacitado, ha diversos projetos
de lei que tratam deste tema tramitando na Camara dos Deputados.

Trata-se de um risco de retrocesso no acesso a educagao no pais, que afetaria,
caso aprovado, os direitos da crianga, em sua integralidade, afetando seu
desenvolvimento integral. A obrigatoriedade da familia de promover o acesso a
educacao de seus filhos deve ser reforcada como uma politica de Estado, e ndo o

contrario, o que o Homeschooling representa no Brasil.

4.4. A GESTAO DOS DADOS EDUCACIONAIS:

A andlise da atuagédo do poder publico na educagao se da através da forma
como seus dados e orientagdes sao dispostos e acessiveis. Toda instituicdo publica é
obrigada por lei a divulgar informagdes nao sigilosas sobre sua atuagao no Brasil. Por
certo que dados especificos s6 sao disponibilizados via requerimento formal que é
regulado pela Lei de Acesso a Informacao (LAIl). Contudo, a forma como dados
elementares estao dispostos pelo Governo Federal preocupa.

A partir 2019, diversas denuncias de interferéncia politica no INEP'®” surgiram
e varios quadros técnicos vieram a publico reclamar da forma como a instituto vem
sendo conduzido. Entre os indicativos de interferéncia no INEP esta a confecgcao da
prova do ENEM (Exame Nacional do Ensino Médio), a interrupgao da divulgacao dos
dados do censo escolar e do ENEM. Espera-se que sejam adotadas medidas
adequadas para a gestao de dados da educacao pelo INEP bem como seja respeitada

a independéncia deste érgao.

4.5. ANALISE DO iNDICE DE DESENVOLVIMENTO DA EDUCACAO BASICA
(IDEB)

97 Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira (Inep). A Autarquia é
vinculada ao Ministério da Educacao (MEC) e responsavel por avaliagdes e exames educacionais;
pesquisas estatisticas e indicadores educacionais; e gestdao do conhecimento e estudos.
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O IDEB é um indicador sintético calculado a partir da taxa de aprovagao escolar
e do resultado dos estudantes no Sistema de Avaliagdo da Educagéo Basica (SAEB)
com avaliagdes de matematica e lingua portuguesa. A cada dois anos a avaliagao &
realizada em todas as escolas, publicas e privadas e o indice calculado para as turmas
do 5° ano e 9° ano do ensino fundamental, além da 32 série do ensino médio, ou seja,
os pontos de entrada e saida.

O Brasil estabeleceu junto a OCDE a nota 6 no IDEB como meta de até 2022.
Os dados do IDEB para o ultimo ano do ensino médio, no entanto, ndo apresentam

tendéncia de melhora expressiva para as redes publica e privada.

IDEB - ANOS FINAIS DO ENSINO IDEB - ENSINO MEDIO
FUNDAMENTAL

8
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Fonte: INEP

A persisténcia de um resultado médio inferior a 4 para a rede publica e de 6
para a particular entre os estudantes concluintes € um grave indicativo dos problemas
estruturais da educacao do pais.

Estes resultados sao perenes ao longo da ultima década, e o fato de que o IDEB
avalia o desempenho apenas em lingua portuguesa e matematica, conhecimentos
elementares e fundamentais para capacitam o aluno para o exercicio da cidadania e
para o mercado de trabalho, torna este cenario de extrema gravidade nao apenas para

a infancia, mas para toda a sociedade brasileira.

4.6. ABANDONO ESCOLAR: UM PROBLEMA MULTICAUSAL
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O abandono escolar ocorre quando o estudante deixa de frequentar a escola
por determinado periodo durante a realizagao do ano letivo. Diferencia-se da evasao
escolar, quando o aluno, por qualquer razao, deixa de frequentar a escola e nao renova
sua matricula para o ano letivo seguinte.

Sao muitos os elementos intrinsecos e extrinsecos a vida escolar que afasta o
estudante: qualidade do transporte, distancia entre a casa e a escola, necessidade de
trabalhar para compor a renda familiar, vicios, dificuldade em acompanhar conteudo,
entre outros, no Brasil.'® Em niumeros absolutos, aproximadamente 340 mil jovens nao
estao mais vinculados a escola no pais em 2021.1%

No ensino médio o abandono escolar € mais frequente, em razao de questbes
individuais do estudante, somadas aos problemas externos e as defasagens de
aprendizado, diante da falta de perspectivas de beneficios esperados da conclusao da
educacgao.

O abandono escolar dos estudantes dos anos finais do ensino médio tende a
ser um indicativo da integracao do estudante a dindmica de ensino e aprendizagem
bem como um reflexo das perspectivas que este estudante e seus familiares tem dos
benéficos do ensino formal. A média nacional de 1,2% € impactada pelo elevado
abandono na regido sudeste, que concentra o maior numero de estudantes do pais.

Neste espectro, no pais, 0 abandono masculino € de 20 a 30% maior do que o
feminino, ocorre em maior escala no ensino médio e destaca-se na regiao sul, muito
embora esteja presente em todas as regides. As regides do pais tém caracteristicas
muito diferentes, estes dados reforgam a necessidade de um olhar aprofundado para

as realidades locais.

4.7. ESCOLAS RURAIS:

As escolas rurais sao negligenciadas nas analises sobre educagéao no Brasil, 0

que leva a um desconhecimento pleno desta realidade. Os dados atuais disponiveis

108 SILVA FILHO, R. B. e ARAUJO, R. M. L.. Evaso e abandono escolar na educag&o béasica no Brasil:
fatores, causas e possiveis consequéncias. Educagao por escrito 8, no. 1, 2017.
199 INEP, 2021.
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do INEP indicam um cenario curioso onde o numero de matriculas cresce enquanto o
numero de escolas cai, tendéncia constante ao longo da ultima década, consequéncia
do fechamento de escolas no meio rural. A limitagdo orgamentaria de cidades
pequenas e a falta de repasse de estados e do Governo Federal tém promovido esta
situacgao.

Ha uma compreensao difundida no pais de que as escolas no campo devem ser
voltadas a qualificagdo do trabalhador rural, 0 que compromete a universalizagao de
um projeto pedagogico universal, que atenda a todas as potencialidades individuais.
Neste sentido, é importante reconhecer as diferengas entre as escolas urbanas e
rurais, de forma que sejam desenvolvidos projetos pedagdgicos compativeis com cada

realidade, mas que expanda e nao diminua as potencialidades do estudante.

4.8. RECOMENDAGOES E APONTAMENTOS:

1) Fortalecer o INEP com mais recursos orcamentarios e técnicos para possibilitar
um desempenho consistente com os objetivos do pais na area da educacao,

2) Desenvolver estudos sobre qual forma de homeschooling se ajusta ao Brasil, de
forma que sua implantagao nao promova riscos a formacao e integridade de criancas;
3) A adocao de politicas educacionais para as escolas rurais, visem multiplica-las
com estrutura adequada e projeto pedagogico compativel com os objetivos da politica
educacional do pais,

4) O planejamento da politica educacional inclusiva no pais, adequada as questdes
regionais, rurais e urbanas, e que também atenda as necessidades de minorias de
criangas,

5) A promocao de politicas compensatorias para uma geracao de estudantes que
sofreu perdas em seu processo educacional em razdo da pandemia,

6) Considerando os resultados do IDEB para os ultimos anos, oferecer cursos
complementares através da rede escolar para proporcionar aperfeicoamento e
qualificacdo dos recém-formados, dando-lhes apoio na transicao para a universidade

ou mercado de trabalho,
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7) Proporcionar mais recursos para financiar uma I CDC:

educacao de qualidade para sua populagao através da Art. 32, 33, 36.

revisao do teto de gastos previsto na EC n° 95. Recomendagdes (2015): 22,
8) Garantir que a producdao de dados 92,690,91, 82,54, 56
educacionais seja continua e diagnostique os
problemas de acesso a educagao, a distor¢ao idade-
série, o abandono e a evasao escolar, pela compreensdao das particularidades
regionais, bem como aponte as necessidades especiais de inclusao de grupos

minoritarios, além de ser transparente para toda a sociedade.

EXPLORACAO ECONOMICA

5.1. A DESPROTECAO SOCIAL E ECONOMICA DAS FAMILIASE A
AMPLIACAO DA POBREZA E DO TRABALHO INFANTIL NO BRASIL

A desaceleracao da producgao, o desemprego, a baixa cobertura de protecao
social, a falta de acesso a seguridade social e os altos indices de empobrecimento sao
condi¢des que promovem o aumento do trabalho infantil. Os gastos publicos em todas
as areas sociais, mas principalmente em educacdo e assisténcia social, foram
reduzidos significativamente pelo governo federal durante a pandemia, entre 2020 e
2021, o que contribuiu para a situacao atual.°

O gasto com o Programa Bolsa Familia (de distribui¢cdo de renda), por exemplo,
foi reduzido, e o orgamento destinado a “cidadania” foi o mais afetado entre 2016-
2019 (-27%).""

0 O INESC é uma organizagdo ndo governamental que produz e analisa dados orgamentarios de
politicas publicas e direitos humanos no Brasil, tornando a tematica do orgamento publico um tema
acessivel a populagéo. https://www.inesc.org.br/

11 SIAFI (Sistema Integrado de Administracdo Financeira do Governo Federal:
https://siafi.tesouro.gov.br/
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Em dezembro de 2020,'? 55,2% dos domicilios brasileiros estavam em
condigdes de Inseguranca Alimentar ''* e 9% ou 19 milhées de pessoas conviviam com
a fome. Este percentual aumentou para 15,5% da populagdo ou 33,1 milhdes de
pessoas em situacado de fome, em 2021, indicando que 14 milhdes de brasileiros foram
deslocados para tal condicdo em um ano. Ainda de acordo com dados do Governo
Federal, entre 2016 e 2022 despencou o numero de criangas de 2-9 anos que fazem
trés refeigdes por dia, de 76% para 26%. Além de tratar-se de uma questdo que afeta
a saude da crianga, a inseguranca alimentar esta encadeada a exploragcao econémica.

Especificamente com relacdo ao trabalho infantil no Brasil, dados oficiais'™
apontam que em 2019 cerca de 1,8 milhdo de criangas trabalhavam no pais antes da
pandemia, sendo que a maioria, 66,1%, negras (pretas ou pardas), e 706 mil realizando
os piores tipos de trabalho, que incluem trabalho doméstico, sexual, no campo, nas
ruas e em trabalhos considerados perigosos.

Destas, 21,3% tem entre 5 e 13 anos e 78,7% entre 14 e 17, e a maior
concentracao esta em Minas Gerais e Sao Paulo, seguidos pela Bahia, Pernambuco,
Para, Maranhao, Parana e Rio Grande do Sul. Do total de criangas trabalhando, 70%
estao na agricultura, 20% no setor de servigos e 10% na industria (IBGE).

Algumas pesquisas voltadas para situacdes locais de trabalho infantil apontaram
para o aumento deste padrao em familias vulneraveis, em 2020, em razdo da
pandemia, a exemplo do caso das meninas e jovens, em 10 capitais do pais, cujo
envolvimento com mais tarefas do lar aumentou 55% e que passaram a trabalhar, a

maioria informalmente, numa fracao de 18,6%.""5

12 Rede Brasileira de Pesquisa em Soberania e Seguranga Alimentar — PENSSAN. Inquérito Nacional
sobre Inseguranga Alimentar no Contexto da Pandemia da Covid-19 https://pesquisassan.net.br/

3 A inseguranca alimentar ocorre quando uma pessoa ndo tem acesso regular e permanente a
alimentos. Ela é classificada em trés niveis: Leve - incerteza quanto ao acesso a alimentos em um
futuro proximo e/ou quando a qualidade da alimentacao ja esta comprometida; moderada: quantidade
insuficiente de alimentos; e grave: privagdao no consumo de alimentos e fome.

"4 IBGE. Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua: Trabalho infantil de criangas e
adolescentes de 5 a 17 anos de idade 2016-2019.

5 A Plan International € uma organizagdo nao-governamental presente em 70 paises, objetiva
fortalecer e monitorar politicas publicas e desenvolve programas e projetos com o objetivo de
capacitar e empoderar criangas, adolescentes e suas comunidades.
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Dados oficiais registram que''® no meio rural o exercicio de trabalho infantil se
da em: fornos de carvao, extragao de pedras, garimpo, agricultura de subsisténcia,
beneficiamento de sisal, erva-mate, quebra de coco, agroindustria canavieira, extragao
de sal, colheita de agave, algodao, extrativismo vegetal, fumo, horticultura, casas de
farinha, citricultura, pesca e atividades relacionadas a extragao de corte de madeira e
meio urbano, no setor informal, ha registros de trabalho em lixdes, comércio de rua
(feiras, ambulante, flanelinha, distribuicdo de jornais etc.), prestacdo de servicos na
construcao civil, e em algumas atividades industriais como fogos de artificios,
calcados, tecelagem, confeccdo, alimentos, modveis, laminagdo de madeira,
tijolos/telhas e ceramicas.

Além disso, criangcas também sao submetidas a atividades ilegais e de alto risco,
como a exploracdo sexual e comercializacdo de substancias ilicitas, muitas vezes
envolvidas em trabalho forcado.

De acordo com os dados do IBGE, a maioria (70%) das criangas (entre 5-17
anos) em situacao de trabalho infantil estdo no setor da agricultura e agropecuaria. O
Forum Nacional de Prevengao e Erradicagcao do Trabalho Infantil 7 desenvolveu
pesquisa com dados oficiais’’® que quantifica a populagao de criangas com menos de
14 anos em situacdo de trabalho infantil e elabora o perfil dessa atividade em
estabelecimentos agropecuarios no Brasil. Em 2017 dos 15,1 milhdes de trabalhadores
na agricultura, 580.052 eram criangas com menos de 14 anos, numero que representa
uma reducao de 50% de criangas com menos de 14 anos trabalhando no setor agricola

entre 2006-2017. Os unicos Estados que nao tiveram diminuigcdo foram Roraima e

16 Superintendéncias Regionais do Trabalho e Emprego (SRTE), Geréncias Regionais do Trabalho e
Emprego (GRTE) e Agéncias Regionais sdo unidades de atendimento nos estados responsaveis pela
execugao, supervisdo e monitoramento de agdes relacionadas a politicas publicas de Trabalho e
Emprego nos estados.

"7 O Forum Nacional de Prevengao e Erradicagédo do Trabalho Infantil € uma organizagdo auténoma
de controle social, composta por organizagdes e instituicdes que trabalham com as politicas e
programas de prevengao e erradicacao do trabalho infantil no Brasil. Fazem parte os Féruns Estaduais
de Prevencéo e Erradicagéo do Trabalho Infantil, representantes do governo federal, dos
trabalhadores, dos empregadores, entidades da sociedade civil (ONGs), do sistema de Justica e
organismos internacionais (OIT e UNICEF). Disponivel em: www.fnpeti.org.br

18 O Trabalho Infantil na Agropecuaria Brasileira: uma leitura a partir do Censo Agropecuario de 2017.
Disponivel em: https://fnpeti.org.br/media/publicacoes/arquivo/publicacao_ti_agro.pdf
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Amapa, onde houve crescimento de 81,8% (mais 3.807 casos) e no Amapa de 81,3%
(mais 1.030 casos).

A maior concentragao do trabalho infantil esta na agricultura familiar (72,6%) e
no caso da nao familiar, mais da metade (56,3%) esta nas regides norte e nordeste do
pais. A redugao maior se deu no setor da agricultura familiar (50%), em comparagao a
nao familiar (8,5%), possivelmente em razao de politicas sociais destinadas ao publico
da agricultura familiar que foram implementadas entre os anos de 2006 - 2017.

Com relacao a exploracao sexual, a ONG Liberta’® apresentou os seguintes
dados produzidos pelo Estado brasileiro e sociedade civil: cerca de 500 mil criangas
sao exploradas no Brasil, a maioria entre 7 - 14 anos, sendo que a cada 24 horas, 320
criancas e adolescentes sao explorados sexualmente no Brasil, podendo ser maior,
pois apenas 7 em cada 100 casos sao denunciados. Além disso, 75% das vitimas sao
meninas e, em sua maioria, negras.

Entre 2019 e 2020 '2° foram encontrados 3.651 pontos vulneraveis a exploragao
sexual de criancas nas rodovias federais brasileiras, sendo que 470 classificados
como criticos, que representa um aumento de 47% com relagao ao biénio anterior. A
exploragao sexual e o trafico de pessoas afetam majoritariamente meninas e mulheres,
o perfil das trabalhadoras resgatadas em condi¢cdes analogas a escravidao, no periodo
de 2003 a 2018: 53% eram negras (42% pardas e 11% pretas), 62% nao concluiram o

ensino fundamental e 71,3% foram resgatadas no trabalho rural.

5.2. Relatério Oficial e Relatério Alternativo: o retrocesso na politica de
erradicacao do trabalho infantil no Brasil

5.2.1. Lugar institucional da politica:

1% Website: https://liberta.org.br/

120 Policia Rodoviaria Federal. Mapear 2019/2020 (Mapeamento dos pontos vulneraveis e exploragdo
sexual de criangas e adolescentes nas Rodovias Federais Brasileiras.
(http://www.namaocerta.org.br/pdf/mapear2019 2020.pdf)
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O lugar institucional da politica de enfrentamento ao trabalho infantil era no
Ministério do Trabalho, este que foi extinto no ano de 2019, tornando-se uma
Secretaria do Ministério da Economia. Ou seja, houve uma redug¢ao da importancia do
trabalho na agenda publica, e, de maneira mais intensa, do trabalho infantil, o que
espera ser superado com a recriagao do Ministério do Trabalho e da previdéncia Social

pelo governo que foi eleito em 2022.

5.2.2. Controle social - Comissao Nacional de Erradicacdo do Trabalho Infantil
(CONAETI):

Os espacos de controle social das politicas de Estado foram diminuidos no
periodo ora relatado. A CONAETI, responsavel pelo planejamento, execugcdo e
monitoramento dos Planos de enfretamento ao trabalho infantil, & citado no relatério
do Estado brasileiro (nos pontos 177 — 183) com especial destaque.

Entretanto, esta Comissdao parou de funcionar em 2019, em razdo do
Decreto 9.759, de 11 de abril de 2019, que destituiu os conselhos e comissdes
federais. O Governo Federal que se iniciou em 2023 revogou este decreto, o que deve
levar a reconducdo deste 6rgao. Além disso, apenas o0 governo e organizagoes de
empregados e empregadores possuem direito a voto na Comissao, sendo que o Férum
de Prevencao e Erradicacado do Trabalho Infantil, o CONANDA e outras instituicoes
sao apenas convidadas, com apenas direito a expressao oral, o que deve ser alterado

para que tenham direito a voto.

5.2.3. Ill Plano de Erradicacao do trabalho infantil - PNETI (2019 - 2022):

O Il PNETI'?" nao teve sua execucao iniciada, ao contrario do que aponta o
Estado brasileiro em seu Relatério (itens 184-205). Com os cortes nos gastos sociais,
ha uma dificuldade de execucao do plano, além do novo lugar que esta politica passou
a ocupar na estrutura do Estado brasileiro, com o rebaixamento do Ministério do

Trabalho e Previdéncia. Espera-se que seja superado o atraso na producgido e

2111l Plano de prevencao e erradicacio do trabalho infantil e protecao ao adolescente trabalhador
(2019 - 2022).
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implementacao do /ll Plano Nacional de Prevencgéo e Erradicacdo do Trabalho Infantil
e Protecéo ao Adolescente Trabalhador (2019-2022), que n&o foi posto em pratica até

0 momento.

5.2.4.0rcamento:

Entre os anos de 2019 e 2021 o Estado reduziu 95% da execugéao de verbas do
Programa de Erradicagao do Trabalho Infantil (PETI) em relagao ao periodo anterior’??
e, além disso, dos R$ 1,9 milhdes disponibilizados para acdes de enfrentamento do
trabalho infantil e estimulo a aprendizagem, apenas R$ 331,9 mil foram executados, ou
seja, somente 17,7% do recurso disponivel para o ano.

Some-se a isto, que foi reduzido o orgamento para a assisténcia social, saude e
educacao, que afetam significativamente a vida da infancia pobre no pais, o que
interfere também no aumento de criangas no trabalho infantil, contrariando as

Recomendacgbes deste Comité para o Brasil em 2015.
5.2.5. Negocios ilegais e os indigenas no norte do pais:

A conduta negligente do Estado propiciou no periodo relatado, o
desenvolvimento de negdcios ilegais na regiao norte do pais, sobretudo desde 2019,
o que vem afetando a populagao indigena de maneira violenta, ao contrario do que diz
o relatério do Estado brasileiro para o Comité, que afirma que estao sendo ofertados
cuidados aos indigenas'?.

A publicacdo da Instrugao Normativa n°® 09, de 16 de abril de 2020'%, do
Ministério da Justica e da Fundacéo Nacional do indio (FUNAI) permitiu a “certificacéo
de imoveis privados dentro de territorios indigenas ainda ndo homologados”, o que
aumentou as invasdes dos territorios e a violéncia contra os indigenas, inclusive na

pandemia do Covid-19.

22 INESC. A conta do desmonte — Balango do Orcamento Geral da Unido 2021.

123 CIMI ((Conselho Indigenista Missionario). Violéncia Contra os Povos Indigenas no Brasil — dados de
2020.
124 https://www.gov.br/funai/pt-br/arquivos/conteudo/dpt/pdf/instrucao-normativa-09.pdf
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Neste contexto, € necessario chamar a atencao para a situagcao das criangas
indigenas no Brasil, pois além de nos ultimos anos nao terem sido demarcadas as
terras indigenas, houve uma articulacdo do Estado brasileiro para que o
monitoramento e repressao aos garimpeiros € madeireiros ilegais fosse reduzido na
regiao amazonica, o que colocou a populagao indigena em uma situacao de extrema
vulnerabilidade. Esse cenario vulnerabiliza cada vez mais as meninas e 0s meninos
indigenas, por exemplo quando ndo ha seguranga para ir para a escola, ou ha a
dificuldade da chegada de medicamentos e atendimentos médicos, tendo uma
implicacao significativa na garantia de direitos. No caso das meninas, ha ainda o
agravante relacionado a violéncia sexual.

A retirada de recursos orgcamentarios para as politicas voltadas aos povos
indigenas também os coloca em situacao de maior vulnerabilidade. O orgcamento total
da FUNAI, que representa 0,02% do orgamento da Unido, também nao foi executado:
R$ 3,6 trilhdes estavam destinados em 2020, mas apenas R$ 640 milhdes foi
autorizado para todas as suas despesas.

Como consequéncia, por exemplo, sdao pelo menos 110 comunidades das
Terras Indigenas Yanomami (TlY) afetadas diretamente, na manutencdo de seu
sistema agricola devido a violéncia dos garimpeiros e narcotraficantes, além da
poluicdo dos rios que o garimpo predatério ilegal provoca, da restricao de transito
entre as comunidades, que ficaram isoladas, o que, somadas estas circunstancias,
criaram uma situacdo de vulnerabilidade e dependéncia externa destes, até para
receberem alimentos.

Ha relatos contando como os garimpeiros vém aliciando jovens para o garimpo,
gerando um problema nas comunidades, pois possibilitam o acesso a drogas, armas
e alcool. Ha registros de conflitos internos de brigas com armas, que terminaram em
morte e registros de criangas mortas por desnutricao (hoje ha cerca de 3.000 criancgas
com déficit nutricional) e doengas, como a malaria.

Conforme os dados oficiais,'® em 2020 ocorreram 776 6bitos na faixa de 0 a 5

anos, o que corresponde a 20,1% das 3.861 mortes de indigenas registradas pelo

125 Ministério da Justica. SESAI (Secretaria Especial de Salde Indigena).
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orgao sendo que 21 criangas morreram por falta de assisténcia. Pelo menos 145 povos
de 201 terras indigenas sofreram algum tipo de agressao contra seu territorio.

Além disso, ha a exploragdo sexual de meninas indigenas. Os relatos
apresentam situagcées em que os garimpeiros oferecem comida em troca de sexo com
adolescentes indigenas, por conta da destruicdo da fonte de sobrevivéncia dos
Yanomami, que é a agricultura, pesca e caga, pois os rios e florestas que estao sendo
invadidos, explorados, queimados e poluidos com mercurio. Por conta da fome e da
dificuldade que os indigenas estao tendo para sobreviver, acabam reféns deste tipo
de situacgao, e as criangas indigenas sao vitimas da exploragao sexual exercida pelos
garimpeiros. Ha também o oferecimento de bebidas alcodlicas, como estratégia para
a exploragao. Em decorréncia dos abusos sexuais, em 2020, trés meninas que tinham
por volta de 13 anos, morreram. 126

Essa situagao promovida pelo Estado brasileiro vai na contramao do que sugeriu
o Comité sobre Direitos das Criangas nas recomendagdes de 2015, que demonstrou
profunda preocupag¢ao com a garantia dos direitos da populacdo indigena no que se
refere a saude, educacéo e nivel vida adequado, ressaltando a violéncia fisica e sexual

que as criangas sofrem de criminosos que exploram o meio ambiente.

5.3. RECOMENDACOES:

1. Revogacao da Emenda Constitucional 95/2016;

2. Maior orcamento e execucao do PETI, principalmente, nas areas rurais, onde
ha concentracao de trabalho infantil;

3. Criacao de um beneficio infantil universal e/ou renda basica infantil, focado nos
sujeitos de direito “crianga” e “adolescente”;

4. Ampliacao de programas de Aprendizagem Profissional, com aumento do piso
para cotas de contratacao de aprendizes;

5. Ampliagdo do numero de beneficiarios e dos valores do programa de

transferéncia de renda do Governo Federal;

126 Hutukara Associagdo Yanomami e Associagdo Wanasseduume Ye’kwana, com assessoria técnica
do Instituto Socioambiental. Yanomami sob ataque: garimpo ilegal na terra indigena yanomami e
propostas para combate-lo. 2022.
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Cumprimento da meta 20 do Plano Nacional de I cbc:

Educaggo: atingir até 2024, 10% do PIB em Art. 37, 38, 39 € 40
investimento em educagao, com a inclusao de Recomendacdes (2015): 88
criangas indigenas;

Proteger a lei atual que define a idade minima

para o trabalho no Brasil;

Realizar a demarcacgao das terras indigenas, retomar o trabalho dos 6rgaos de
fiscalizacdo, como o IBAMA e ampliar o orgcamento para a protegcao e garantia
de direito das populagdes indigenas;

Adotar medidas de protecao social a adolescentes inseridos no comércio de
substancias ilegais em detrimento da simples criminalizacdo por meio de
internacao no sistema socioeducativo, redimensionando-se as medidas

socioeducativas para esta infragao.

JUSTICA JUVENIL

O CONGRESSO NACIONAL E O REBAIXAMENTO DA IDADE PENAL

Entre 1990 e 2020, foram apresentadas 338 proposi¢oes legislativas (PL) no

Congresso Nacional'?” identificou sobre a responsabilizacdo criminal de criangcas no

pais.

Deste total, as proposi¢cdes estdo distribuidas por trés principais tematicas:

aumento do tempo de internacao 29,3% (99), reducao da maioridade penal 24,3% (82)

e outros 17,55%. ' Destas, 58 propostas foram classificadas como tendo carater

punitivo, ou seja, de aumento da rigidez no atendimento ao adolescente em

127 |Instituto Alana/ NEV (Nucleo de Estudos da Violéncia). Coordenagéo Bruna Gisi. Discursos
parlamentares sobre adolescéncia e ato infracional (livro eletrénico); Sao Paulo, SP. 2022.
128 O tempo maximo previsto para o cumprimento da medida de internagdo é de 3 anos.
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cumprimento de medida socioeducativa. No quinquénio 2015-2019 foram
apresentadas 32 propostas de aumento do tempo de internacgao.
Indica o estudo que ha elevacao progressiva do numero de PL sobre este

tema ao longo do periodo estudado, com énfase em 2015 a 2020:

Periodo PL (n°) Porcentagem
1990-1994 7 2,1
1995-1999 26 7,8
2000-2004 53 15,9
2005-2009 52 15,6
2010-2014 77 23,1
2015-2020 119 35,6

Em 2021, apenas 36 projetos permaneciam em tramitagao, sendo 7 referentes
a aumento de tempo de internagao, 6 voltados para a redu¢cao da maioridade penal e
4 referentes a proibigao de visita intima. Além disso, 9 projetos classificados como
“outros”, dispunham sobre a criagdo de um banco nacional de mandados de busca e
apreensao em desfavor de adolescentes até um projeto que regulamenta a aplicacao
e a execugao das medidas socioeducativas enquanto perdurar a pandemia causada
pelo virus SARS-COV-2. Dos outros 10 projetos em andamento, 2 referiam-se a
ampliacdo de garantias processuais e direitos individuais, 2 a escolarizagao,
profissionalizacdo e trabalho de adolescentes internados, 2 a exclusividade de
funcionarios do sexo feminino em unidades de internagao femininas, 2 a garantia do
direito de defesa, 1 ao porte de armas para agentes socioeducativos e 1 (um) que visa
considerar ato infracional como antecedente criminal.

Conclui-se que a volupia punitiva € imperativa como ideologia no tratamento
deste tema no pais, o que segue a linha da responsabilizagdo da vitima da injustica

socioeconémica como politica publica.

6.2. SINASE - APLICAGCAO E EXECUGAO DAS MEDIDAS SOCIOEDUCATIVAS
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6.2.1. Perfil dos/as Adolescentes

A socioeducacao tem cor: € preta ou parda. Apesar de algumas diferencas nos
dados disponiveis, a média nacional'?® entre 2013 a 2017 esta em torno de 50%. Num
recorte regional, em dezembro de 2021, o estado de Sao Paulo™° estava com 70%
entre pardos e pretos e Pernambuco®™' com 87% dos adolescentes privados de
liberdade. Os trés principais motivos para internagao sao roubo, furto e envolvimento
com o trafico de drogas.

Nao esta claro nos levantamentos o tipo de envolvimento dos/as adolescentes
com o trafico de drogas, mas entendemos que se da como forma de trabalho. A
atividade consta na lista das piores formas de trabalho infantil, regulamentada por lei
no pais,'*? mas vé-se pouca aplicagao nas sentengas aplicadas pelo sistema de justica.

O maior numero de adolescentes em cumprimento de medida socioeducativa
encontra-se na faixa etaria entre 15 e 17 anos de idade. A baixa escolaridade e a
defasagem idade-série predominam.

As meninas representam cerca de 5% do total no meio fechado e 11% no meio
aberto. As dificuldades sao as mesmas em termos de gestao das unidades, acrescidas
de praticas sexistas e machistas que estabelecem padrdes limitadores. '3* Por
exemplo, as iniciativas de educagao profissional para as meninas, concentram-se em
cursos na area de cuidados, reforcando propostas que restringem as possibilidades
de formacao e educacdo profissional. O carater patriarcal que orienta o SINASE
reforga esteredtipos criados como aceitaveis do ponto de vista moral, e que delimitam
o comportamento feminino. Neste sentido, os direitos sexuais das meninas sao

secundarizados ou invisibilizados. 34

29 Ministério da Justiga. SINASE. Levantamento Nacional. 2018.

180 Fundagéao Casa. Disponivel em https://fundacaocasa.sp.gov.br/index.php/dezembro-2021.

81 FUNASE. Levantamento Anual do SINASE

82 Decreto n° 6.481, de 12 de junho de 2008.

133 MECANISMO NACIONAL DE PREVENCAO E COMBATE A TORTURA. Adolescentes Privadas de
Liberdade. Relatério de Missao Conjunta no Cear4, Distrito Federal, Paraiba e Pernambuco. Brasilia.
Marco de 2019.

34 IBAM-Instituto Brasileira de Administracdo Municipal. Pesquisa sobre o atendimento socioeducativo
as meninas privadas de liberdade, em 10 cidades brasileiras. 2021: 45.
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6.2.2. O Sistema de Justica Da Infancia:

O ECA prevé a criagao de varas especializadas e exclusivas para a infancia e
juventude. O Conselho Nacional de Justica (CNJ) pelo Provimento n° 36, de 5 de maio
de 2014 na mesma linha, ressalta a importancia das varas especializadas exclusivas
para a infancia e juventude, na proporcionalidade de 1 vara para cada 200 mil
habitantes. O CONANDA através da Resolucédo n° 113, de 19 de abril de 2006 aponta
para a necessidade da criagao de uma vara especializada para cada comarca.”™® No
entanto, até o momento, ha uma baixa instalagao de varas especializadas.® Do total
de 3.148 unidades de justica a maioria, cerca de 65,75%, sao de juizo unico, onde a
tramitacdo € conjunta com diversas outras matérias. Como varas de competéncia
exclusiva encontraram-se 142 ou 4,51%. Ha uma concentragdo na regiao sudeste.

A celeridade nas varas de competéncia exclusiva os processos tramitam em
menor tempo. Ha mais servidores qualificados em comparagdo com as varas
cumulativas, sendo recomendavel a sua expansao, bem como das promotorias e

nucleos da defensoria publica exclusivas.

6.2.3. O Sistema de Execucao de Medidas Socioeducativas:'’ 138 13°

6.2.3.1. Gestao:

A Coordenacéao Nacional do SINASE produz poucas diretrizes reguladoras para
as medidas restritivas de liberdade. A distribuicdo da gestdo do SINASE nos estados,

em areas administrativas distintas, como assisténcia social, direitos humanos,

135 Considera-se “médio porte” aqueles municipios entre 50 mil e cem mil habitantes e de “grande”

aqueles entre cem mil e 900 mil. In.: Justiga Infanto juvenil: situagao atual e critérios de

aprimoramento. IPEA, 2012.

36 CNJ, 2022.

87 BRASIL. SNDH/UFRGS. Pesquisa de Avaliagdo do SINASE. 2020.

38 BRASIL. Ministério da Cidadania. Relatério da Pesquisa Nacional das Medidas Socioeducativas em

Meio Aberto. 2018

39 BUENO, C.D.C.; CARVALHO, L; FACUNDO, J.A.M.; MEDEIROS, D.G.C; PRADO, H.Z.A; PUPE,
J.P.M.; RIBEIRO, |; SOUTO, L.T.O.; Panorama Nacional da Politica de Atendimento Socioeducativo
em Meio Aberto (2017 e 2018) in VISAO MUNDIAL E GAJOP. Diagnéstico da Politica de

Atendimento Socioeducativo em Meio Aberto. Brasilia: Visdo Mundial e GAJOP, 2021.
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educacao e outros, dificulta a avaliagcao pela Comissao Intersetorial do SINASE, criada
em 2017. A nao vinculacao destas diretrizes a estruturas administrativas que executam
o atendimento fragiliza a coordenagao politica do Sistema. Nao ha um ente
administrativo que centralize e seja responsavel pela articulagdo e execugao das
medidas socioeducativas no pais, o que deve ser efetivado. 4°

O meio aberto e 0o meio fechado ressentem-se de uma maior coordenagao,
planejamento e monitoramento nacional do SINASE. As medidas em meio aberto estao
concentradas na politica de assisténcia social, que buscou regular as praticas
especificas deste atendimento. As medidas em meio fechado, estdo pulverizadas nas
27 unidades federadas, o que denota a fragmentacdao de uma politica nacional

socioeducativa.

6.2.3.2. Financiamento, estrutura e servicos

Com custos altos e sem o cofinanciamento, as condi¢cdes estruturais e de
servigcos nas unidades sao afetadas pela falta de manutengéo, pelo abandono, a ponto
de algumas nao disporem de condigao para funcionamento. Isto se reflete também na
formacao dos/as profissionais, na fragilizagdo na contratagcao de pessoal, estimulando
os contratos de trabalho precarios e impulsionando a rotatividade entre os
profissionais, na concepgcao arquitetbnica das unidades, nos referenciais
psicopedagdgicos do atendimento, no fluxo entre o sistema aberto e o fechado, dentre
outras.

Em particular quanto ao atendimento socioeducativo, € uma area de pouca
formacado especializada. Além da vinculagado trabalhista precarizada, ha registro de
afastamento dos profissionais por motivos de saude, tendo como a segunda causa no
restante do pais e a primeira as doencgas de ordem fisica.

Por fim, destaca-se o problema da superlotacdo das unidades, que se mantém

ao longo das décadas, ainda que contrarie a legislagcdao de protecao a infancia. Em

140 Brasil. Conselho Nacional do Ministério Publico. Panorama da execug&o dos programas
socioeducativos de internagao e semiliberdade nos estados brasileiros. Brasilia, 2019.
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2020, o Supremo Tribunal Federal, a partir de um Habeas Corpus Coletivo do Espirito

Santo, proibiu a superlotagao, numa medida exemplar no pais.
6.2.3.3. Saude e Educacao:

A Politica Nacional de Atencéao Integral a Saude de Adolescentes em Conflito
com a Lei (PNAISARI) foi parcialmente implantada. No meio fechado, foram registradas
pactuagdes com algumas unidades federativas, com as consequentes formacodes e
inicio da implementagao. Porém, o ritmo da implementacao e os recursos dispensados
ndao acompanharam as demandas para atingir todo o pais.

A Resolugéo n° 3, de 13 de maio 2016 do Conselho Nacional de Educagcdo
(CNE) Define Diretrizes Nacionais para o atendimento escolar de adolescentes e
jovens em cumprimento de medidas socioeducativas, porém marcha sem

implementacao.
6.2.3.4. Egressos:

A auséncia de dados impacta diretamente na possibilidade de monitorar a
reincidéncia, mortalidade de egressos e a passagem para o sistema prisional adulto.
Dados oficiais apontam para a taxa de 17,4% de reincidentes, mas esta avaliagao nao
contou com informacgdes de Sao Paulo, Distrito Federal, Mato Grosso do Sul e Santa
Catarina. O maior numero de reincidéncias ocorre nos seis primeiros meses apos a a
saida do Sistema. Iniciativas do Conselho Nacional de Justica, junto ao sistema de
justica, tem ajudado a cobrir parte desta lacuna de dados. '*'

Estudo de ONG '#2 identificou em 2017, 65% dos adolescentes na Fundacéo
Casa, unidade de atendimento socioeducativo no Estado de Sdo Paulo eram
reincidentes, pretos e pardos 76% e 60% entre 16 e 17 anos. Somente 8,9%
cometeram atos contra a vida. A evasao escolar e o rompimento com os vinculos
familiares tém forte ligagdo com a pratica da primeira infragdo, além de aspectos

relacionados as precarias condicées econdmicas e a discriminacao sofrida.

"Ministério da Justiga. Avaliagdo do SINASE-2020.
142 Ai Eu Voltei Para o Corre — Estudo da Reincidéncia Infracional do Adolescente no Estado de Sao
Paulo. Instituto Sou da Paz, 2017.
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6.2.3.5. Violéncias e Torturas:

Tem sido registradas praticas violentas e tortura por policiais e
socioeducadores nas unidades de internacao no pais.'? No meio aberto a situagao de
violéncia contra os adolescentes' registra que os principais autores sao: individuos

OU gangs criminosos ou vizinhos, policiais.

6.3. O DESMANTELAMENTO DA POLITICA SOCIOEDUCATIVA E A EXECUCAO
ORGCAMENTARIA

No ambito da coordenacgao nacional do MMFDH a diminuicado dos recursos foi
impactante no periodo relatado.’*® Comparativamente entre os anos de 2019 e 2021,
houve uma reducdo de 70% dos recursos executados nesta area, no ambito da
coordenacao do SINASE. A execugao em 2021 esteve comprometida com restos a
pagar em despesas de investimento para construgdo de unidades privativas de
liberdade, de convénios anteriores e despesas correntes. O investimento em agdes
pedagdgicas, permanecem em patamares infimos.

A politica de atendimento socioeducativo foi diretamente atingida pelos efeitos
da pandemia’®. Houve um indice de testagem baixo e tratamento inadequado em caso
de diagndstico positivo. A Coordenagao Nacional do SINASE nao possuia as
informagdes nacionais sistematizadas, recursos para implementacdo de acodes
preventivas e dificuldade de acesso virtual aos familiares.

Segundo levantamento do Instituto Alana'¥, até julho de 2021, do total de novas
infeccdes por covid-19, 2.575 eram adolescentes e 7.962 servidores. Registrou-se 97

mortes até esta data, todas de servidores.

43 L F n° 12.847 de 02/08/2013.

44 BUENO, C.D.C.; CARVALHO, L; FACUNDO, J.A.M.; MEDEIROS, D.G.C; PRADO, H.Z.A; PUPE,
J.P.M.; RIBEIRO, |; SOUTO, L.T.O.; Panorama Nacional da Politica de Atendimento Socioeducativo em
Meio Aberto (2017 e 2018) in VISAO MUNDIAL E GAJOP. Diagndéstico da Politica de Atendimento
Socioeducativo em Meio Aberto. Brasilia: Visdo Mundial e GAJOP, 2021.

45 INESC. A conta do desmonte. Balango do Orcamento Geral da Unido. 2021.

46 Informe de monitoramento do sistema socioeducativo no contexto da pandemia. Disponivel em:
https://mnpctbrasil.files.wordpress.com/2020/07/informe-de-
monitoramento_temc3a1ticosocioeducativo_mnpct.pdf

47 Instituto Alana. Covid 19 e o Sistema Socioeducativo. Panorama Nacional do Primeiro Semestre
2020.
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Com o inicio do ciclo pandémico, as atividades pedagdgicas nas unidades de
internacao e semiliberdade foram suspensas.

Com a Recomendagéao n°® 62 de 17 de margo de 2020 do Conselho Nacional de
Justica, o atendimento socioeducativo foi instado a revisar das decisdes para o
cumprimento das medidas em meio fechado. Este fato, associado a decisdo do
Supremo Tribunal Federal de proibir a superlotagédo, possibilitou a redugdo de um
numero significativo das internagdes na semiliberdade e na internagao.

O meio aberto sofreu forte impacto no periodo pandémico pela suspensao e
pela reducao do financiamento. Da mesma forma, houve um retardamento no
andamento dos processos na justica, sem previsao de definigao.

O financiamento do atendimento socioeducativo em meio aberto, foi sendo
localizado quase exclusivamente na politica da assisténcia social. Com a diminui¢ao
geral orcamentaria, ficou impossibilitado o estabelecimento de centros de referéncias
especializados em medidas de MA.

A Coordenacao Nacional do SINASE, tem a sua acao reduzida, expressa nos
proprios orgamentos, refletindo o desmonte da politica e reduzindo o papel da
coordenacgao nacional.

A disfuncionalidade do funcionamento do SINASE, pode ser expressa em dois
aspectos. O primeiro sobre a divisdo politico administrativa entre meio aberto e
fechado. Apesar de ser um sistema unico de execucgao, esta divisdo ndo favoreceu a
gestdao do sistema, pelo contrario, reforcou a sua disfuncionalidade. O segundo é

orcamentario, ndo ha cofinanciamento obrigatério entre os trés entes federativos.
6.4. SOCIOEDUCACAO COMO PRINCIiPIO DA GESTAO PUBLICA

O SINASE se organiza como uma politica publica estatal, desenvolvida nos
ambitos dos municipios, meio aberto, e nas unidades federadas, meio fechado. O
Distrito Federal executa as duas modalidades de atendimento. As execugdes sao de
coordenacao das respectivas instancias, podendo para tal, realizar parcerias com
organizagdes da sociedade civil para a realizacao de estudos, pesquisas, atendimento

e outros.
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A terceirizagdo como forma de privatizar o atendimento socioeducativo é
através da remuneragao por vaga ocupada no sistema fechado, com autonomia da
contratada para o desenvolvimento das atividades. O negdcio do encarceramento.

As experiéncias de terceirizagdo caracterizaram-se por seu viés religioso, a
autonomia das contratadas nos procedimentos de gestdo e pedagdgicos, o
afastamento da gestao publica da execugao e a remuneragao por vaga ocupada. Em
dois exemplos, Espirito Santo e Distrito Federal, o principal argumento era
implementar um modelo 6timo de atendimento e equacionar os custos, considerados
excessivos quando executados pelo poder publico.

Nos dois exemplos a gestao publica foi chamada a intervir, devido a problemas,
tais como: malversacao de recursos, ilegalidades no atendimento, desrespeito aos
direitos basicos dos/as adolescentes e custos altissimos.

Outro tema diz respeito ao fazer na socioeducagao. Ha uma tentativa de vincular
o trabalho do socioeducativo a seguranga na linha da contencao, do controle e do
direcionamento das unidades fechadas.

Um outro entendimento se alinha com as diretrizes do SINASE, na qual a
referéncia € o projeto politico-pedagogico. Ha a prevaléncia da interdisciplinaridade,
da complementaridade entre os os/as diversos/as profissionais que ali atuam. A
segurancga é entendida como um direito de todas/os, incluindo os/as adolescentes e
deve estar a servico deste projeto politico-pedagodgico. A definicdo deste fazer é
fundamental para a consolida¢ao da socioeducagao como politica de direitos humanos

a adolescentes em cumprimento de medida socioeducativa.

6.5. RECOMENDACOES:

1. Gestao unica em todas as instancias com planejamento, agao, articulacao e
normatizagao dos procedimentos;

2. Cofinanciamento para todas as modalidades de atendimento socioeducativo;

3. Formacdo permanente e obrigatéria para todos os profissionais da

socioeducacao;
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Plano de cargos e salarios para todos/as os/as profissionais, com base nas
legislagbes locais e, se necessario, através de regulagdo nacional do/a
profissional da socioeducagao;

Superar o formato de contratagbes temporarias;

Desestimular processos que visem a privatizagao do atendimento;
Descaracterizar qualquer aspecto que aproxime o profissional da
socioeducagao com a atividade policial;

Investimento dos Tribunais de Justica na ampliacdo do numero de varas
especializadas e consequentes desdobramentos em outros 6rgaos do sistema
de justica e segurancga;

Formacao especializada para os que atuam na justica especializada com foco
nas concepgodes de intersetorialidade e da interinstitucionalidade;

Estimular a pratica da participagdo ativa dos/as profissionais nas decisdes
judiciais sobre a aplicagao das medidas socioeducativas;

Estimular a participagao, elaboracao, revisao e atualizagcado permanente dos
Planos de Atendimento Socioeducativo de cada instancia;

Garantir nas propostas pedagogicas de atendimento a individualizagdo e o
respeito as caracteristicas proprias de cada adolescente;

Desenvolver em conjunto com os atores do Sistema de Garantia de Direitos os
referenciais de atuacao dos diversos 6rgaos;

Garantir o direito a participacédo dos/as adolescentes, como fator preponderante
no processo educativo;

Efetivar propostas pedagdgicas que superem o sexismo, as limitagdes culturais
de determinados papéis reservados as mulheres e o machismo;

Nao admitir espacos inadequados e insalubres;

Criar mecanismos rapidos de recepcao e apuracao de denuncias sobre
qualquer tipo de violéncia praticada;

Regular o direito do/a adolescente de nao conviver com qualquer profissional
que tenha sido acusado de atos violentos;

Facilitar e estimular a presenga de 6rgaos e organizagdes de controle externo;
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Manter sempre atualizado os dados e informagdées do atendimento
socioeducativo junto aos conselhos de direitos;

Garantir o atendimento juridico social aos adolescentes e suas familias, vitimas
da violéncia institucional;

Manter argumentagao permanente contra o rebaixamento da responsabilidade penal.
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