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1 INTRODUCAO

A crianga e o adolescente tém direito a protecdo a vida e a satide, mediante a efetivagdo de politicas sociais publicas que per-
mitam o nascimento e o desenvolvimento sadio e harmonioso, em condi¢oes dignas de existéncia. (Estatuto da Crianga e do
Adolescente, art. 7).

Embora as criangas e os adolescentes sejam bem menos atingidas pela pandemia da Covid-19, comparativamente
aos adultos e idosos, a adogao das necessarias medidas de isolamento social alcangam a populacdo infanto-juvenil e
impactam principalmente aquelas que vivem em domicilios mais pobres, em institui¢des de acolhimento e em outras
situagdes de vulnerabilidade. As familias pobres, por exemplo, tém visto seus rendimentos diminuirem dia apés dia e,
com isso, se veem forcadas a reduzirem as despesas com bens essenciais a sobrevivéncia humana, como alimentagéo,
medicamentos e habitacéo.

O fechamento das escolas afeta de forma direta toda a populacdo em idade escolar. Porém, criancas e adoles-
centes pobres sdo mais profundamente acometidas. Grande parte das criancas de baixa renda encontra na merenda
escolar, ofertada pelas institui¢des publicas de ensino da educagdo basica, sua inica fonte de alimentagdo saudavel e,
com a interrupgdo das atividades escolares, podem nao conseguir se alimentar de forma adequada com os recursos
disponiveis em seus domicilios. A situacio pode ser pior ainda. E possivel que parte expressiva das criancas e ado-
lescentes que vivem em familias pobres padeca de fome na auséncia da merenda escolar. O agravamento das vulne-
rabilidades no periodo da crise sanitaria da Covid-19 no Brasil torna imprescindivel que sejam implementadas acoes
voltadas para garantir os direitos das criancas e dos adolescentes.

As medidas de combate a pandemia do novo coronavirus repercutem na vida das meninas e dos meninos des-
de o ambiente doméstico de suas familias e de suas comunidades até as instituicdes e os espagos publicos frequentados
por esta populacdo. As politicas publicas voltadas para o publico infanto-juvenil precisam ser preservadas e adequa-
das ao momento atual e planejadas para o futuro proximo. Entre as questdes mais urgentes estdo a protecdo contra
as consequéncias da pobreza e da fome, a promocdo de a¢des de cuidados a satde, a implementacdo de medidas de
compensacdo a interrupgao da frequéncia a escola e a promocéo de assisténcia e protecdo aos grupos de riscos. Essa
nota técnica tem o objetivo de chamar atencéo para algumas das principais areas que podem afetar criancas e adoles-
centes no momento atual e no periodo pés-pandemia e que demandam respostas por parte das familias, da sociedade
e do Estado.

2 POBREZA E FOME: VIOLAGCOES DO DIREITO HUMANO QUE PRECISAM
SER COMBATIDAS

O empobrecimento das familias certamente é um dos impactos mais cruéis na vida das criancas e dos adolescentes.
As restricdes a manutencdo dos empregos e das fontes de rendimentos das familias sdo alguns dos efeitos perversos
da necessaria medida de isolamento social para contengido da pandemia do novo coronavirus. O grafico 1 apresenta a
propor¢édo da populacédo pobre no Brasil que vivia abaixo da linha de pobreza internacional de US$ 3,20 (paridade do
poder de compra — PPC)/dia em 2017. Essa linha de pobreza foi proposta pelo Banco Mundial para medir a pobreza
em paises considerados de renda média baixa. No Brasil, essa linha equivalia a R$ 236,00/més, aproximadamente, ou a
um quarto do saldrio minimo em 2017. Observe-se que a pobreza monetaria tem um peso muito maior entre criancas
e adolescentes do que entre jovens, adultos e idosos.

Em 2017, aproximadamente 13 milhdes de criancas e adolescentes eram considerados pobres. No grupo etario
de 0 a 5 anos, a proporcéo de pobres era de 22,8% ou 3,9 milhdes de pessoas. Entre as criancgas de 6 a 14 anos, a pobreza
alcancava 23,4% ou 6,7 milhoes de pessoas; e, entre os adolescentes de 15 a 17 anos, 20,5% eram pobres ou 2,1 milhdes.
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GRAFICO 1
Proporc¢io da populacio vivendo com até US$ 3,20" (PPC? em doélares internacionais de 2011) ou R$ 236,00/més,

por faixa etaria (2017)
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Fonte: Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios (PNAD) Continua/IBGE.
Elaboragéo: Ipea.
Notas: ! Linha internacional de pobreza para paises de renda média baixa.
2O fator de conversao de PPC é o numero de unidades da moeda de um pais necessarias para comprar a mesma quantidade de bens e
servicos no mercado interno quanto délares comprariam nos Estados Unidos.

A pobreza ndo deve ser medida apenas pela renda monetaria, visto que essa exclui muitas outras dimensdes,
as quais sdo responsaveis pela reproducio do ciclo vicioso da pobreza. Com o objetivo de conhecer as diferentes
privacdes de direitos enfrentadas por parte das criancas e dos adolescentes do pais, o Fundo das Nagdes Unidas
para a Infancia (UNICEF, 2018), com base na PNAD 2015, analisou o acesso da populagio infanto-juvenil em relacéo
a seis direitos basicos: educacao, informacéao, 4gua, saneamento, moradia e protecdo contra o trabalho infantil. Os
resultados foram reveladores da situagao de privacéo de direitos na qual vive grande parte da populacdo de zero a 17
anos no Brasil. Em 2015, 61% das criangas e dos adolescentes brasileiros foram considerados pobres, pois viviam em
familias com renda monetaria insuficiente ou nio tinham acesso aos direitos basicos para uma sobrevivéncia digna
e sem privacoes.

Ainda de acordo com os dados do UNICEF (2018), 20,3% das criancas e dos adolescentes de 4 a 17 anos nao tinham
acesso adequado a educacéo por apresentarem um ou mais dos seguintes problemas: distor¢do idade-série, evasao escolar
e nio saberem ler e escrever, apesar de serem maiores de 7 anos. Além disso, o UNICEF encontrou cerca de 2,5 milhoes
de pessoas entre 5 e 17 anos (6,2%) em situacio de trabalho infantil e quase um quarto (24,8%) da populacio de criancas
e adolescentes vivendo em domicilios com acesso inadequado a saneamento; 14,3% sem garantia do direito a agua; e 11%
vivendo em domicilios considerados precarios, sobrepovoados e construidos a partir de materiais inadequados.

2.1 Criancas e adolescentes no Cadastro Unico do governo federal

As elevadas taxas de desemprego e de informalidade que caracterizam o mercado de trabalho no Brasil estdo ainda
mais agravadas pelas medidas de isolamento social, que mantém fechados estabelecimentos comerciais, empresariais
e de servicos e tém reduzido expressivamente a circulacdo de pessoas nas ruas. Essas medidas sanitarias, que sdo
extremamente necessarias para conter a pandemia da Covid-19, imprime um custo social extremamente grave as
familias mais vulneraveis, que, em geral, tém seus rendimentos provenientes do mercado de trabalho informal ou da
realizagao de atividades por conta propria. O auxilio emergencial de R$ 600,00/més, concedido pelo governo federal
por um periodo de trés meses para familias de baixa renda, é medida essencial e, segundo dados do Cadastro Unico
de 2017, podera alcancar cerca de 30 milhdes de criancas e adolescentes que vivem em familias pobres afetadas pelo
desemprego e pela desocupagdo devido a atual pandemia.

Em 2017, o Cadastro Unico reunia informacdes de mais de 70 milhdes de pessoas que viviam com rendimentos
mensais de até trés salarios-minimos ou meio salario-minimo per capita. Desse total, cerca de 40% (30,6 milhdes) eram
criancas e adolescentes: 20,2 milhdes eram menores de 12 anos; 5,2 milhdes tinham entre 12 e 14 anos; e 5,1 milhdes
estavam no grupo etario de 15 a 17 anos (tabela 1).



TABELA 1
Cadastro Unico: nimero de pessoas, por faixa etaria (2017)

FAIXA ETARIA NUMERO DE PESSOAS %

< 12 anos 20.244.289 28,45
12 a 14 anos 5.197.262 7,30
15 a 17 anos 5.151.794 7,24
18 a 24 anos 8.493.532 11,94
25 a 29 anos 5.013.006 7,04
> 29 anos 27.062.645 38,03
Total 71.162.528 100,00

Fonte: Cadastro Unico (2017).
Elaboragao: Ipea.

A maior parte das criancas e dos adolescentes pobres cadastradas vive na regido Sudeste, a qual concentra qua-
se 40% dessa populacéo ou 12,2 milhdes em nimeros absolutos. As regides Nordeste e Sul concentram, cada uma, perto
de um quarto dessa populacio, 7,7 milhoes (25,4%) e 7,0 milhoes (22,8%), respectivamente. Na regido Centro-Oeste estio
2,0 milhoes (6,7%) das criancas e dos adolescentes cadastradas e 1,6 milhao (5,2%) vivem na regido Norte (grafico 2).

GRAFICO 2
Cadastro Unico: nimero de criancas e adolescentes, segundo a faixa etaria e por regiio (2017)
(Em milhoes de pessoas)
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Fonte: Cadastro Unico/Ministério da Cidadania.
Elaboragao: Ipea.

Conforme se observa pelos dados da tabela 2, extraidos do Cadastro Unico 2017, os impactos econdmicos da
pandemia da Covid-19 comprometerdo muito a situacdo socioecondmica das familias de baixa renda, pois, além de ja
terem taxa de ocupacio bastante reduzida, aqueles que estdo ocupados mantém, na maior parte, vinculos precarios
com o mercado de trabalho. Do total da populagdo maior de 15 anos (45,7 milhdes), apenas 36,4% (16,6 milhdes) estavam
ocupados, sendo que somente um quarto dos ocupados eram empregados formais; metade (51,2%) trabalhava por conta
propria ou eram pequenos empregadores; e 20% eram trabalhadores informais. Como se nota, da popula¢io pobre ocu-
pada, somando-se as proporcdes dos trabalhadores informais (20,4%) com a dos trabalhadores por conta propria (51,2%),
alcancam-se mais de 70% de trabalhadores que podem estar desprotegidos e desprovidos de recursos que lhes garantam
alguma protecdo monetaria no periodo de nao trabalho devido a Covid-19. Como se vé, trata-se de uma populacio alta-
mente dependente do recebimento do auxilio emergencial durante a pandemia.
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Se durante trés meses da pandemia essa populacdo esta relativamente coberta pelo auxilio emergencial, o
periodo pés-pandemia suscita preocupacdo porque, segundo previsdes de mercado, a crise econdmica deve perdurar
para muito além do prazo do recebimento do auxilio emergencial e muitas mées e pais responsaveis por domicilios
néo terdo como arcar com as despesas basicas das criancas e dos adolescentes sob suas responsabilidades. Entdo, é
fundamental pensar em medidas de prote¢ao com periodo mais alargado para essa populacdo até que as condic¢des
sanitarias e econdmicas se normalizem. Sob a responsabilidade dessa populacdo encontram-se cerca de 30 milhdes de
criancas e adolescentes dependentes do rendimento de terceiros para sobreviverem.!

TABELA 2
Populacao cadastrada maior que 15 anos, segundo posi¢cao na ocupacio

POSICAO NA OCUPACAO MILHOES DE PESSOAS

Total de ocupados 16,6 36,40
Empregado formal 4,1 24,70
Empregado informal 3,4 20,48
Conta proépria ou empregador 8,5 51,20
Outros 0,58 3,49

Fonte: Cadastro Unico/Ministério da Cidadania.
Elaboragao: Ipea.

3 MEDIDAS DE SEGURANCA ALIMENTAR DURANTE A PANDEMIA

Especificamente em relacdo a seguranca alimentar e nutricional, o fechamento das escolas interrompeu a oferta de
refeicdes nos estabelecimentos publicos de ensino da educacédo basica de todo pais, deixando cerca de 40 milhdes de
criancas e jovens sem acesso a essa fonte de alimentacdo, que para muitos é a principal refeicdo do dia. Visando sanar
essa situacdo, o Fundo Nacional de Desenvolvimento da Educacdo (FNDE), do Ministério da Educacdo (MEC), publicou
a Resoluc¢do n® 2, de 9 de abril de 2020, com base na Lei n° 13.987, de 7 de abril de 2020, autorizando a distribui¢éo de
géneros alimenticios adquiridos com recursos federais do Programa Nacional de Alimentagiao Escolar (PNAE) aos
pais ou responsaveis dos estudantes das escolas publicas de educacdo basica, durante o periodo de suspensio das
aulas em razdo do enfrentamento da Covid-19. Assim, encontra-se regularizada a distribui¢do da alimentacéo escolar
para os pais/responsaveis dos alunos, sob a forma de kits de alimentos, que também devem seguir as orientacdes do
PNAE quanto a qualidade nutricional e respeito aos habitos alimentares locais. E sugerido que os estados e munici-
pios entreguem os kits nas residéncias dos alunos, sempre que possivel, ou que agendem a entrega na escola ou em
outro equipamento publico de forma a evitar aglomeracoes.*

Segundo a Unido Nacional dos Dirigentes Municipais de Educacdo (Undime), todas as Unidades da Federacéo
(UFs) suspenderam as aulas presenciais nas redes estaduais de ensino, considerada medida essencial ao isolamento
social.® No entanto, ndo ha informacoes disponiveis sobre quantos municipios e escolas estdo efetivamente disponi-
bilizando a alimentacéio escolar as familias dos estudantes. Mas a mobilizagao para esse trabalho deve estar aconte-
cendo na maioria das secretarias estaduais e municipais de educagio, responsaveis pela gestdo de cerca de 138,5 mil
estabelecimentos publicos de ensino da educacédo basica de todo pais.* Outra questdo importante é o cuidado com a
logistica de distribuicdo da merenda a fim de evitar aglomeracoes.

4 CUIDADOS COM A SAUDE: CALENDARIO DE VACINAGAO E ASSISTENCIA A GESTANTE

No campo da saude, os impactos também sdo significativos. Além dos cuidados relativos a prevencdo e a atencao
frente a pandemia, que também alcancam criancas e adolescentes, embora em escala e intensidade bem menores
que nos adultos e idosos, ha riscos de interrupc¢des ou reducdes na prestagao dos servicos de satde, particularmente
daqueles considerados essenciais. Tais riscos podem ocorrer seja em razdo dos deslocamentos para fortalecimento
da resposta a Covid-19, seja pelo perigo que os proprios estabelecimentos de saide passam a apresentar diante das

1. E importante adicionar que, entre os adolescentes de 15 a 17 anos, cerca de 140 mil sdo conjuges ou responséveis pelo domicilio com filhos.
2. Mais informacoes disponiveis em: <https:/bit.ly/3csAA8e>. Acesso em: 8 maio 2020.
3. Disponivel em: <https://bit.ly/2Z9PIUa>. Acesso em: 23 abril 2020.

4. Censo Escolar da Educacao Basica. Disponivel em: <http://portal.inep.gov.br/censo-escolar>. Acesso em: 8 maio 2020.



maiores probabilidades de contaminacéio. Essas e outras questdes podem reduzir a oferta de servigos de satide comu-
mente colocados a disposicao de criancas, adolescentes, gestantes, puérperas, lactantes, mées e familiares em geral.

Em comunicado recente, a Organizagdo Mundial de Saide (OMS) e o UNICEF alertaram para o risco de in-
terrupgao do calendario de vacinacéo das criangas e dos adolescentes, o que pode comprometer gravemente a saude
desse segmento populacional.® Dados do Programa Nacional de Imunizag¢des, do Ministério da Saude (MS), que é re-
feréncia internacional, mostram, porém, que a cobertura vacinal no pais vem caindo nos ultimos anos. Sdo exemplos:
a vacina triplice viral (sarampo, caxumba e rubéola) caiu de 96,1% em 2015 para 90,6% em 2017; a vacina contra polio-
mielite também apresentou queda no mesmo periodo, passando de 98,3% para 83,9%; e a triplice bacteriana (difteria,
tétano e coqueluche) apresentou o mesmo quadro com reducdo de 96,9% para 83,7%, entre 2015 e 2017.° O alerta para
que novas estratégias sejam adotadas fica evidente. Vale observar que, em 2017, a taxa de mortalidade infantil (zero
a 364 dias) era de 13,4 mortes para cada 1 mil nascidos vivos e a taxa de mortalidade na infancia (menos de 5 anos
de idade) era de 15,6, tendo ambas as taxas oscilado nesses patamares nos ultimos trés anos.” Para que ndo ocorra
qualquer reversao nesses indicadores deve-se garantir que o calendario de vacinagdo seja cumprido.

Também a assisténcia pré-natal e ao parto merece atengdo nesse periodo de pandemia. Embora néo haja evi-
déncias sobre a transmissdo do novo coronavirus da mie para o bebé durante a gravidez, é fundamental garantir que
pelo menos sejam mantidas as condi¢des de assisténcia prévias a pandemia, barrando qualquer crescimento da mor-
talidade materna e infantil nesse periodo. A satide mental das criancas e dos adolescentes também tém sido atingidas
pelas medidas de combate a Covid-19 com possivel agravamento de quadros depressivos, ansiedade e outras condigdes
derivadas do estresse do isolamento social.

5 AGCOES E PROTECAO CONTRA A VIOLENCIA FAMILIAR

No campo da garantia de direitos e da assisténcia e protecdo as criancas e aos adolescentes, a elevacdo da violéncia
doméstica é um risco real, cujo enfrentamento nio é trivial, mesmo em tempos de "normalidade". O convivio familiar
em momentos como o atual de isolamento social, quando as familias tém que residir por periodos longos em tempo
integral, cujas residéncias sdo majoritariamente desprovidas das condi¢des adequadas de habitabilidade, contribui
para o aumento da violéncia doméstica. O aumento do consumo de bebidas alcodlicas e de outras drogas motivado pelo
estresse do confinamento, também contribui para a elevacio dos conflitos domésticos. Assim, proteger as criancas e os
adolescentes vitimas e/ou testemunhas da violéncia doméstica é urgente. A manutencio da rede de garantia de direitos,
em especial os conselhos tutelares, o atendimento pelo Disque 100 e o funcionamento das delegacias e varas especia-
lizadas, constitui medida fundamental para a prote¢io das criancas e dos adolescentes nesse periodo de pandemia.

A realidade mostra, porém, que ainda sdo enormes os desafios para proteger as criancas e os adolescentes
brasileiros de todas as formas de violéncia. A tabela 3 apresenta as principais violéncias praticadas contra criancas e

adolescentes no Brasil em 2016, a partir dos dados extraidos do Sistema de Informacdes de Agravos e Notificagdes do
Mintério da Saide (Sinan/MS). Nesse ano, foram notificados 117.175 casos de violéncia contra criancas e adolescentes,
os quais estdo relacionados a violéncia sexual, fisica, psicologica/moral e de negligéncia e abandono. Esse total repre-
senta uma taxa de 188,65 casos de violéncia para cada 100 mil pessoas de menos de 1 ano até 19 anos de idade. Mais
de 60% (72.579) dos casos registrados foram cometidos contra a populagio de 10 a 19 anos.

TABELA 3
Taxas de violéncia contra criancas e adolescentes no Sinan/MS, segundo principais tipos de violéncia e faixa
etaria (2016)
TIPOS DE <1
VIOLENCIA TAXA/ | ABS TAXA/ S TAXA/ S TAXA/ TAXA/
LUTO | 100 MIL 100 MIL 100 MIL 100 MIL 100 MIL
Violéncia sexual | 316 10,71 3.815 32,42 5.542 37,79 9.346 60 4388 25,58 23.407 37,68
Violéncia fisica 1.643 55,71 3.699 31,44 4.696 32,02 10.741 68,95 27.307 159,17 48.086 77,42
Negligéncia e
5.490 186,15 8.714 74,06 4.483 30,57 4135 26,55 3.187 18,58 26.009 41,87
abandono
(Continua)

5. Disponivel em: <https:/bit.ly/3cwDARd>. Acesso em: 8 maio 2020.
6. Ver, por exemplo, UNICEF (2019).
7. Ver Caderno ODS 3 (Ipea, 2019).
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(Continuagéo)

VIOLENCIA

ABSO- TAXA/ ABSO- TAXA/ ABSO- / TAXA/ TAXA/ ABSO- TAXA/
LUTO 100 MIL LUTO 100 MIL LUTO 100 MIL 100 MIL 100 MIL LUTO 100 MIL
Violéncia psico-
487 16,51 2.018 17,15 3.693 25,18 5.761 36,98 7.714 44,96 19.673 31,67
logica/moral
Total 7.936 269,09 18.246 155,08 18.414 125,56 29.983 192,48 42.596 248,29 117.175 188,65

Fontes: Sinan Net/MS (http://portalsinan.saude.gov.br/sinan-net) e IBGE ([s.d.]g).
Obs.: Nao foram computados os casos de violéncia sexual ndo discriminados por sexo.

Em 2016, foram quantificados 26.009 registros de negligéncia e abandono, o equivalente a 41,87 casos a cada
100 mil pessoas de zero a 19 anos. De acordo com as normas técnicas do MS (Brasil, 2002), negligéncia e abandono
referem-se a violéncia praticada pelos pais ou responsaveis quando deixam de garantir as necessidades basicas para
o desenvolvimento fisico, emocional e social de seus filhos criancas e adolescentes, por exemplo, a privacio a medi-
camentos e atendimento e outros cuidados necessarios a satde, o descuido com a higiene e com a protecdo contra as
variacOes do clima, como o frio e o calor, entre outras.

No que diz respeito a violéncia fisica, os dados da tabela 3 mostram que este tipo de violéncia, que abrange nao
apenas a violéncia intrafamiliar, mas também a extrafamiliar e a autoprovocada, segue sendo o tipo mais registrado de
violéncia praticada contra criancas e adolescentes no Brasil. De acordo com estudiosos sobre o tema, a crenca cultural de
que o ato de bater é uma forma de educacdo contribui muito para o patamar elevado das taxas de violéncia fisica contra
criancas e adolescentes no Brasil. Essa crenca pode ainda ser responsavel por sub-registros da violéncia fisica no pais,
uma vez que sO 0s casos mais graves, que necessitam de atendimento médico, é que tém chances de serem notificados.

Em 2016, foram notificados pelo Sinan/MS 48,1 mil casos de violéncia fisica, uma taxa de 77,42 casos para cada
100 mil criancas e adolescentes, mais que o dobro da taxa de violéncia sexual e duas vezes e meia a taxa alcancada
pela violéncia psicolégica e moral. A violéncia fisica é elevada para todos os grupos etarios, porém, é expressivamente
maior para os grupos maiores que 10 anos de idade. Para aqueles entre 10 a 14 anos, a taxa por cada 100 mil pessoas foi
de 68,95, o dobro das taxas verificadas para as pessoas de 1 a 4 e de 5 a 9 anos. Entretanto, foi entre os adolescentes que
a violéncia fisica mostrou sua face mais perversa. Em 2016, nesse grupo, foram notificados 27,3 mil casos de violéncia
fisica, resultando na expressiva taxa de 159,17 casos para cada 100 mil pessoas entre 15 e 19 anos. Cabe ainda destacar
que 8,8% dos casos de violéncia fisica sejam autoinfligidos.

De acordo com o MS (Brasil, 2002), o abuso psicoldgico é a violéncia psicoldgica e moral, e refere-se & “toda
forma de rejeicdo, depreciagdo, discriminagao, desrespeito, cobrancas exageradas, puni¢des humilhantes e utilizacio
da crianga ou do adolescente para atender as necessidades psiquicas dos adultos” (Brasil, 2002, p. 13). De acordo com
os dados da tabela 3, em 2016, foram notificados 19.673 casos de violéncia psicolégica e moral contra criancas e ado-
lescentes, resultando em uma taxa de 31,67 casos para cada grupo de 100 mil pessoas menores de um 1 até 19 anos de
idade. A prevaléncia das notificacdes desse tipo de violéncia cresce de acordo com o aumento das faixas etéarias, o que,
ao que tudo indica, esta relacionada a capacidade de o individuo relatar e perceber os abusos sofridos.

A violéncia ou o abuso sexual, de acordo com o MS (Brasil, 2002, p. 13), consiste em todo ato ou jogo sexual,
relacdo heterossexual ou homossexual cujo agressor esta em estagio de desenvolvimento psicossexual mais adiantado
que a crianga ou o adolescente. Apresenta-se sobre a forma de praticas erdticas e sexuais impostas a crianga ou ao
adolescente pela violéncia fisica, por ameacas ou inducéo de sua vontade. Em 2016, foram notificados no Sinan/MS
23.407 casos de violéncia sexual contra criancas e adolescentes, equivalente a uma taxa de 37,68 para cada grupo de
100 mil pessoas de zero a 19 anos de idade. As taxas de violéncia sexual entre os grupos etarios (tabela 3) variaram de
10,71 entre as criangas com menos de 1 ano até 60,0 por grupos de 100 mil criancas e adolescentes entre 10 e 14 anos,
maior nimero de notificacdes desse tipo de violéncia, cerca de 40% dos casos notificados.

Os indicadores dos principais tipos de violéncia cometidos contra criangas e adolescentes aqui analisados
mostram que, mesmo antes da existéncia da Covid-19, a situacdo ja era alarmante. Meninos e meninas ja sofriam
violéncias no recondito de seus lares, tendo como algozes, quase sempre, familiares, parentes e conhecidos que fre-
quentam o domicilio das criancas e dos adolescentes. A medida que a pandemia da Covid-19 continue, é provavel que
o indice de violéncia cometida contra elas aumente em funcdo da maior exposicdo a comportamentos violentos de
seus cuidadores ou de outros moradores no mesmo domicilio. No periodo da pandemia, alguns problemas de ordem
econdmica, desemprego ou abuso no consumo de 4lcool e outras drogas podem ser avultados e potencializar os con-
flitos, resultando em maior cometimento de violéncia contra crianca e adolescente.



Alguns estudos sobre a violéncia contra criancas no cotidiano das familias brasileiras apontam que, embora
nio se possa relaciona-la de forma direta com a pobreza, pois existem outras media¢des que refutam o carater natural
frequentemente atribuido a esta associac¢do, ndo é possivel dissociar o padrdo de convivéncia familiar das questoes
sociais e economicas, que reduzem a capacidade das familias de garantirem a sobrevivéncia de seus filhos (Azevedo e
Guerra apud Amaro, 2003). Diante do aumento da vulnerabilidade das familias no periodo da pandemia da Covid-19,
e no periodo que se seguiré, a protecio de todas as criangas contra todos os tipos de violéncia deve ser redobrada por
parte das instituicdes que tém a atribuicao de zelar e proteger seus direitos, como os conselhos tutelares, o Ministério
Publico e as varas da justica da infancia e da adolescéncia.

6 CRIANGCAS E ADOLESCENTES COM ViINCULOS FAMILIARES ROMPIDOS VIVENDO
EM INSTITUICOES DE ACOLHIMENTO

De acordo com dados do censo do Sistema Unico de Assisténcia Social (Suas), em 2018 existiam no Brasil, 31,6 mil criancas
e adolescentes afastados da convivéncia familiar e vivendo em cerca de 2,8 mil institui¢des de “abrigo” espalhadas no pais.
Isso significa que 60 em cada 100 mil meninos e meninas no Brasil nio realizam o direito constitucional de convivéncia
familiar e comunitaria. Com objetivo de preservar a satde e a seguranca dessa populagio, bem como dos profissionais
que neste segmento trabalham, no periodo de pandemia da Covid-19, o Conselho Nacional de Justica, juntamente com o
Conselho Nacional do Ministério Publico, o Ministério da Cidadania e o Ministério da Mulher, da Familia e dos Direitos
Humanos publicaram, em 16 de abril de 2020, a Recomendag¢io Conjunta n° 1. Esse documento traz um conjunto de me-
didas que visam contribuir para a protecdo das criancas e dos adolescentes que vivem em instituicdes do tipo “abrigo”.

Entre as medidas preconizadas, algumas ja sdo previstas nos normativos que tratam do afastamento de criangas
e adolescentes do convivio familiar, mas que nao sdo cumpridas. Um exemplo, é o art. 130 do Estatuto da Criancga e do
Adolescente (ECA) que estabelece que, verificada a hipdtese de maus-tratos, opressdo ou abuso sexual impostos pelos
pais ou responsavel, a autoridade judiciaria podera determinar, como medida cautelar, o afastamento do agressor da
moradia comum e néo da crianga. Na pratica, o que sempre ocorre é a retirada da crianga do convivio com a familia e o
agressor continua morando no mesmo lugar.

Entre outras medidas preconizadas na Recomendacgio Conjunta n° 1 e que ja deveriam estar sendo cumpridas,
destacam-se ainda: i) o fortalecimento das a¢des para a reintegracdo familiar dos acolhidos em abrigos e o estreitamen-
to de lacos com padrinhos afetivos, pessoas da comunidade e da familia extensa (avos, tios etc), a fim de que possam
receber as criancas e os adolescentes abrigadas em suas residéncias; ii) a reducio da aplicacdo de medida (judicial) de
acolhimento institucional, recomendando que no periodo da pandemia os novos acolhimentos sejam feitos somente
em casos excepcionais; iii) a adaptacdo dos espagos fisicos das instituicdes de abrigo para recebimento de pequenos
grupos de criancas e adolescentes; e iv) a concessdo da guarda provisoria para pessoas previamente habilitadas.

Todas essas ja sdo a¢des que visam cumprir os principios basilares da medida protetiva de afastamento fa-
miliar de criangas e adolescentes, considerada excepcional e provisdria, conforme previsto no ECA, art. 101 e outros,
mas que nem sempre sdo cumpridas. Segundo o ECA, a retirada da crianca do ambiente familiar deve ocorrer exclu-
sivamente para atender ao melhor interesse da crianca e do adolescente, sendo o poder familiar suspenso apenas nos
casos em que 0s pais ou responsaveis ndo cumprirem, injustificadamente, seus deveres de guardides. Considera-se
que criancas e adolescentes em situagdo de acolhimento institucional nédo estdo exercendo o direito de convivéncia
familiar e tudo deve ser feito para restabelecer esse direito ou para minorar o sofrimento dessa populagio que se en-
contra afastada do convivio familiar.®

No Brasil, foram realizadas apenas duas pesquisas amplas para avaliar a situacdo do direito a convivéncia
familiar de criancas e adolescentes em situacgao de afastamento do convivio familiar por medida protetiva. A primeira
pesquisa foi realizada em 2004 (Rocha, 2004) e a segunda em 2009 (Assis e Farias, 2013). Ambas mostraram resultados
preocupantes quanto ao perfil dos meninos e das meninas em situacdo de acolhimento institucional e quanto a capa-
cidade das instituicdes em garantirem o direito a convivéncia familiar das criancas e dos adolescentes sob sua guarda.
As duas pesquisas constataram, por exemplo, que a maior parte dos acolhidos era constituida de crian¢as de mais idade
e adolescentes (entre 7 e 15 anos), do sexo masculino, negros e pobres e que ndo contavam com o processo de destitui¢do
do poder familiar concluido. Tal perfil se opde as caracteristicas buscadas pelas familias que querem adotar criancas
no Brasil. Em geral, o perfil mais procurado para adocdo era o de meninas, brancas e de até 2 anos de idade.

8. Apesar de existirem outras modalidades de acolhimento, como a familia acolhedora ou a propria familia extensa, o acolhimento em institui-
¢des ainda é a principal modalidade empregada no Brasil, e as institui¢des que executam essa medida de protecéo, portanto, cumprem importante
papel no cuidado com criancas e adolescentes em situacao de risco. Nos servicos de acolhimento em familias acolhedoras, criancas e adolescentes
sdo acolhidos na residéncia de familias da comunidade cadastradas e devidamente capacitadas para esta finalidade.
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Além disso, as pesquisas confirmaram que a medida de acolhimento no Brasil ndo estava cumprindo o prin-
cipio da excepcionalidade estabelecido pelo ECA. Tanto em 2004, como em 2009, mais de 80% das criangas que viviam
em abrigos tinham uma familia, com a qual mantinham vinculo, e cerca de 40% das criancas e dos adolescentes foram
afastados do convivio familiar por motivos relacionados a pobreza das familias. Isto vai de encontro a legislacdo
brasileira, que proibe o afastamento da convivéncia familiar de criancgas e adolescentes por motivos relacionados a
pobreza. Para a legislacdo brasileira, as situagdes de pobreza ou de fragilizagdo dos vinculos familiares devem ser
enfrentadas tendo como diretriz a protecgio as familias, visando ao fortalecimento dos vinculos familiares.

Dessa forma, as medidas recomendadas recentemente pelo Conselho Nacional de Justica, juntamente com
o Conselho Nacional do Ministério Publico, o Ministério da Cidadania e o Ministério da Mulher, da Familia e dos
Direitos Humanos para enfrentar a Covid-19 nas institui¢des de acolhimento de criangas e adolescentes sdo muito
importantes ndo apenas para o periodo da pandemia, mas também para o cumprimento dos normativos existentes de
fazer com que a medida de afastamento familiar seja breve e excepcional.

Finalmente, é importante destacar que uma medida recomendada no referido documento, em particular,
suscita preocupacoes pelas consequéncias injustas que pode vir a provocar. O documento recomenda que no periodo
da pandemia os recém-nascidos, deixados em adocédo pela genitora, possam ser entregues para adotantes habilitados.
Essa medida, se bem que possa ser bem-intencionada, visando evitar o encaminhamento de bebés para os servigos de
acolhimento institucional, deve ser implementada com cautela, pois de acordo com a Constituicdo brasileira e o ECA,
todos os esforcos devem ser feitos para que as criancas continuem em suas familias de origem. A medida de adocéo
deve ser tomada apos todas as tentativas de reintegracdo a familia. Na grande maioria dos casos é o desespero da falta
de apoio e condi¢do econdmica que leva uma familia a entregar um filho para ado¢éo. Nesse caso, todos os esforcos
devem ser feitos para prover apoio psicoldgico, social e econémico que suportem decisdes conscientes por parte das
maes que entregam seus filhos em institui¢des de acolhimento.

Outro problema dessa medida é que ela ignora que a adocdo de bebés recém-nascidos néo necessita de per-
missdo. Na verdade, ha uma corrida por parte de pais adotantes para conseguirem adotar criancas, preferencialmente
brancas, de até 2 anos. Nesse sentido, seria importante que o documento das recomendacdes contemplasse incentivos
para adoc¢io das chamadas criangas inadotdveis, que sdo os meninos negros mais velhos e as criancas com deficiéncia
e com problemas de satde. Para esses, o periodo da pandemia sera ainda mais perverso, pois além de continuarem pri-
vados da convivéncia familiar também estardo afastados da comunidade, da escola e de outros espacos de convivéncia.

7 CONSIDERAGOES FINAIS E RECOMENDAGOES

Os impactos das medidas de enfrentamento a Covid-19 na vida das criancas e dos adolescentes demandam ac¢des ime-
diatas e o planejamento de outras para o momento pds-pandemia, quando as iniciativas de isolamento social forem
amenizadas ou ndo forem mais necessarias. Entre as acdes que precisam ser adotadas ou aprimoradas, além daquelas
referentes a saude e ao socorro financeiro das familias mais vulneraveis, destacam-se as a seguir.

1) A continuidade da oferta da merenda escolar durante o periodo de suspensio das aulas devido ao enfren-
tamento a Covid-19, o que deve ser feito sob a forma de kits de géneros alimenticios e, preferencialmente,
entregues nas residéncias dos estudantes, como previsto na Resolugdo FNDE/MEC n® 2, de 9 de abril de
2020, a fim de evitar aglomeracdes e tumultos nesse periodo.

2) A garantia do cumprimento do calendario de vacinagdo das criangas e dos adolescentes como programa-
do pelo Programa Nacional de Imunizagdes/MS.

3) A garantia do funcionamento e do fortalecimento dos conselhos tutelares, do Ministério Publico, das
varas da justica da infincia e da adolescéncia, do Disque 100 e de outros servigos do Sistema de Garantia
de Direitos da Crianga e do Adolescente, para que sejam combatidas todas as formas de violéncia contra
criangas e adolescentes que, no periodo da pandemia, tendem ao agravamento.

4) O cumprimento das orientacdes da Recomendacdo Conjunta n° 1, de 17 de abril de 2020, do Conselho
Nacional de Justica, juntamente com o Conselho Nacional do Ministério Publico, o Ministério da Cidadania e
0 Ministério da Mulher, da Familia e dos Direitos Humanos, que apresenta ou reitera medidas de aprimo-
ramento do atendimento as criancas e aos adolescentes acolhidas em institui¢des de abrigos, no periodo da
pandemia da Covid-19, a exce¢ao da recomendacio de aceleracdo do processo de ado¢éo de recém-nascidos.
Seria interessante que entre as recomendacdes fossem incluidos incentivos para a adocéo de criancas e
adolescentes pouco aceitas por pais adotantes (mais velhas, negras, com deficiéncias).

No periodo poés-pandemia, quando as medidas de isolamento social forem interrompidas, as criangas e os
adolescentes ainda serdo um grupo populacional extremamente vulneravel, especialmente no que se refere a pobreza
e a violacdo de seus direitos humanos. A crise econémica deve perdurar durante o ano de 2020 e, provavelmente,



se estenda por periodo mais longo, persistindo as condi¢des desfavoraveis do mercado de trabalho formal e informal.
Assim, o recebimento do auxilio emergencial de R$ 600,00/més, que permite as méaes e aos pais arcarem com as des-
pesas basicas das criancas e dos adolescentes sob suas responsabilidades, deveria permanecer como medida essencial
contra a fome e a pobreza. Portanto, sugere-se avaliar o alargamento do periodo de recebimento desse auxilio por
parte da populacdo de baixa renda até que as condigdes sanitarias e econémicas se normalizem.

Embora as criancgas e os adolescentes brasileiros tenham constitucionalmente garantida a prioridade absoluta
no atendimento de seus direitos, a realidade mostra um quadro de grandes deficiéncias, fragilidades e violagdes que
demandam politicas publicas compensatorias e universais que efetivamente contribuam para a sua inser¢do na socie-
dade como cidadaos plenos orientados pelos valores de equidade, justica e democracia.
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