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Resumo

O abuso sexual contra criangas e adolescentes destaca-se como a forma mais cruel
de violéncia, dada a condicao de indefesa de suas vitimas e as consequéncias que pode provocar
para o seu crescimento e desenvolvimento, e atua na construgao de um circulo de reprodugao e
retroalimentagao de préticas, em que meninos e meninas sdo as principais vitimas. Este artigo
objetiva apresentar caracteristicas de casos registrados de violéncia sexual contra criangas e
adolescentes no municipio de Feira de Santana, Bahia, no periodo de 2002 a 2006. Trata-se de
estudo quantitativo que utiliza o modelo epidemioldgico descritivo e transversal. Realizou-se coleta
retrospectiva nos prontuarios dos Conselhos Tutelares | e Il e do Departamento de Policia Técnica
(DPT) do municipio, identificando-se 522 casos, sendo o sexo feminino o mais acometido
(74,33%), com predominancia na faixa etdria entre 10 a 13 anos (30,1%) e na cor parda (49,6%). A
maioria dos agressores é do sexo masculino (78,5%) e se encontra no ambiente intrafamiliar, tendo
o pai (8,8%), o padrasto (7,6%) e o irmdo (4,3%) como os principais abusadores; no ambiente
extrafamiliar, sdo os desconhecidos (5,4%), o namorado (3,8%) e o vizinho (2,9%). Os resultados
sinalizam para a magnitude do problema, apresentando caracteristicas semelhantes aos estudos
nacionais e internacionais, definindo certa padronizacao neste tipo de violéncia, e alertam para a
necessidade de uma discussdo permanente e continua, envolvendo toda a sociedade em um

esforgo conjunto no enfrentamento do abuso sexual contra criangas e adolescentes.
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SEXUAL VIOLENCE AGAINST CHILDREN AND ADOLESCENTS: ANALYSIS OF
NOTIFICATIONS OF COUNCIL OF GUARDIANSHIP AND TECHNICAL POLICE
DEPARTMENT

Abstract

Sexual abuse against children and adolescents is highlighted as the cruelest form of
violence, given the condition of helpless victims and the consequences that may result to their
growth and development, and works at building a circle of reproduction and feedback practices in
which boys and girls are the main victims.This article presents the characteristics of reported cases
of sexual violence against children and adolescents in the municipality of Feira de Santana, Bahia,
in the period 2002 to 2006. It is a quantitative study using an epidemiological model descriptive
and cross. We conducted a retrospective collects the records of the Guardianship Councils | and
Il and the Department of Technical Police (DPT) in the city, identifying 522 cases, with girls being
more affected (74.33%), predominantly in the age group 10 to 13 years (30.1%) and brown
(49.6%). The majority of perpetrators are male (78.5%) and is in the family environment, and the
father (8.8%), stepfather (7.6%) and brother (4.3%) as major offenders, extrafamilial environment,
are unknown (5.4%), boyfriends (3.8%) and neighbor (2.9%). The results indicate the magnitude
of the problem with characteristics similar to national and international studies, defining some
standardization in this type of violence, and point to the need for a permanent and continuous
discussion, involving the whole society in a joint effort in addressing the abuse against children

and adolescents.

Key words: Sexual abuse. Public health. Child. Adolescent.

VIOLENCIA SEXUAL CONTRA LOS NINOS Y ADOLESCENTES: ANALISIS DE
NOTIFICACIONES DE CONSEJO DE TUTELA Y DEPARTAMENTO DE POLICIA TECNICA

Resumen
El abuso sexual contra ninos y adolescentes se destaca como la forma mas cruel
de la violencia, dada la condicién de victimas indefensas y las consecuencias que puedan
derivarse de su crecimiento y desarrollo, y trabaja en la construccién de un circulo de
reproduccion y comentarios practicas en las que los nifios y las nifas son las principales
victimas. Este articulo presenta las caracteristicas de los casos denunciados de violencia sexual
contra nifos y adolescentes en el municipio de Feira de Santana, Bahia, en el periodo

comprendido entre 2002 y 2006. Se trata de un estudio cuantitativo mediante un modelo
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epidemioldgico descriptivo y transversal. Se realiz6 una retrospectiva recoge las actas del | y
[l Consejos de Tutela y el Departamento de Policia Técnica (DPT) en la ciudad, la identificacién
de 522 casos, siendo las nifas mas afectadas (74,33%), predominantemente en el grupo de
edad 10 a 13 afos (30,1%) y café (49,6%). La mayoria de los perpetradores son hombres
(78,5%) y se encuentra en el entorno familiar, y el padre (8,8%), el padrastro (7,6%) y hermano
(4,3%) como principales los delincuentes, el medio ambiente extrafamiliares, son desconocidos
(5,4%), novios (3,8%) y al préjimo (2,9%). Los resultados indican la magnitud del problema
con caracteristicas similares a estudios nacionales e internacionales, la definicién de algunos
de normalizacién en este tipo de violencia, y apuntan a la necesidad de un debate permanente
y continuo, con la participacion de toda la sociedad en un esfuerzo conjunto para hacer frente

a los abusos contra los nifios, ninas y adolescentes.

Palabras-clave: Violencia sexual. Salud pdblica. Nifo. Adolescente.

INTRODUCAO

No Brasil, a violéncia apresenta-se como um grande problema de Satde Publica, por
ser uma das principais causas de morbimortalidade. Segundo o Ministério da Satde (MS), as causas
externas, nas quais esta inserida a violéncia, ocuparam, no ano de 2000," o quarto lugar no ranking
das principais causas de morte na populagao geral e o primeiro lugar na escala de incidéncia na
faixa etdria entre 5 a 19 anos. Estes dados acentuaram a atencao das diversas areas de pesquisa
para esse tema.

No periodo de 1990 a 2000, o MS notificou 211.918 casos de morte de criangas e
adolescentes vitimas de acidentes e violéncias, sendo 59.203 criancas na faixa etdria de 0 a 9
anos, 33.512 entre 10 e 14 anos e 119.203 adolescentes de 15 a 19 anos." Esses dados indicam
que as criangas e os adolescentes brasileiros correspondem a um grupo populacional bastante
vulneravel a violéncia, a despeito do que lhes garante o Estatuto da Crianga e do Adolescente
(ECA), ou seja, o direito a protecdo, a vida e a satide, mediante a efetivacao de politicas publicas.
Numero significativo de criangas e adolescentes esta sujeito a toda sorte de violéncias que podem
afetd-los fisica e psicologicamente, deixando sequelas emocionais passiveis de comprometer seu
desenvolvimento de forma permanente e por vezes levar a morte. A violéncia prejudica o
aprendizado, as relagdes sociais e o pleno desenvolvimento. Além disso, atua na construgao de um
circulo de reproducao e retroalimentagdo de praticas violentas, em que meninos e meninas serao
as principais vitimas.?

Entre os diversos tipos de violéncia, o abuso sexual contra criangas e adolescentes

destaca-se como a forma mais cruel de todas, dada a condicdo de indefesa de suas vitimas e as
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consequéncias que podem provocar para o seu crescimento e desenvolvimento. Este tipo de
delito é praticado geralmente por pessoas que mantém uma relagdo muito préxima com a vitima.
Na maioria das vezes, o agressor € um membro da familia ou pessoa responsavel por ela.

Considera-se abuso sexual qualquer ato ou jogo sexual que tenha a intengdo de
estimular sexualmente a crianga ou adolescente, ou que vise a utilizagdo desses para satisfacao
sexual. Abrange as relagdes hetero ou homossexuais, nas quais os agressores estao em estagio de
desenvolvimento psicossocial mais adiantado do que a vitima.**

Segundo a Associagao Brasileira Multiprofissional de Protegao a Infancia e
Adolescéncia (ABRAPIA), o abuso sexual compreende uma série de situagdes, dividindo-se em
dois tipos bésicos: sem contato fisico, que engloba o abuso sexual verbal, telefonemas obscenos,
exibicionismo, “voyeurismo”, entre outros; e com contato fisico, entre os quais se encontram atos
fisico-genitais, prostituicao e estupro.*

Diversos estudos**” apontam que a violéncia sexual pode, muitas vezes, trazer
danos irreparaveis a satde das vitimas, como lesoes fisicas e genitais, traumas psicolégicos,
distrbios sexuais e doengas sexualmente transmissiveis. Além desses maleficios, pode torna-las
mais suscetiveis a outros tipos de violéncia, ao uso de drogas, a prostituicdo e ao suicidio. As
adolescentes abusadas enfrentam ainda o risco de uma gravidez indesejada, proveniente do
estupro.

Segundo pesquisas realizadas nos Estados Unidos, a cada 4 (quatro) segundos, 1
(uma) crianga é abusada sexualmente, 1 (uma) em cada 3 (trés) garotas e 1 (um) em cada 4
(quatro) garotos sao abusados antes de completarem 18 anos de idade. Apenas 1 (um) a cada 4
(quatro) abusos contra meninas e 1 (um) a cada 100 (cem) abusos contra meninos sao
denunciados. No Brasil, a realidade nao é diferente: por dia, 165 criangas ou 7 (sete) a cada hora
sao vitimas de abuso sexual,’ e de cada 100 (cem) dentincias de maus-tratos contra criancas e
adolescentes feitas a ABRAPIA, 9 (nove) sdo de abuso sexual. Em 80% dos casos, a vitima é do
sexo feminino; destes, 49% tém entre 2 e 5 anosde idade.*

O presente estudo constitui-se em um recorte de uma investigagao mais abrangente
sobre Maus-Tratos contra Criangas e Adolescentes em Feira de Santana (BA), realizada pelo Nicleo
Interdisciplinar de Estudos sobre Violéncia e Satde (NIEVS), da Universidade Estadual de Feira de
Santana (UEFS). O Banco de Dados desse Niicleo foi construido com as notificacdes coletadas
junto aos Conselhos Tutelares e Departamento de Policia Técnica da referida cidade.

Este artigo objetiva apresentar caracteristicas dos casos registrados de violéncia sexual
contra criangas e adolescentes no municipio de Feira de Santana, Bahia, no periodo de 2002 a

2006.
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MATERIAL E METODOS

Trata-se de estudo com abordagem quantitativa que utiliza o0 modelo epidemiolégico
descritivo e transversal. Este tipo de pesquisa procura conhecer a distribuicdo de um evento na
populagao e favorece a realizagdo do diagnéstico de uma determinada situagao em local e periodo
definidos.? Realizou-se coleta retrospectiva nos prontuarios dos Conselhos Tutelares e do
Departamento de Policia Técnica (DPT) do municipio, no periodo de 2002 a 2006.

Foram consultados, nos servigos descritos, todos os prontudrios e fichas de
atendimentos prestados a criangas desde o seu nascimento até 10 (dez) anos incompletos e
adolescentes, aqueles entre 10 e 19 anos, de acordo com o que preconiza o MS, e selecionados
os casos de violéncia sexual. Os dados foram transcritos para formulario especifico elaborado para
fins da pesquisa, testado previamente, contendo dados relacionados a vitima, ao agressor, ao ato
violento e ao atendimento.

Todos os dados obtidos, processados eletronicamente e tabulados pelo programa
computacional Statistical Package for the Social (SPSS) for Windows — versao 9.0, formam o Banco
de Dados do Ncleo Interdisciplinar de Estudos sobre Violéncia e Satde (NIEVS). Na checagem
dos dados foram verificadas inconsisténcias e erros. No caso de uma vitima atendida em dois
servicos, a duplicidade de registros referentes a um mesmo ato violento foi considerada um tnico
caso, com o propésito de calcular-se o nimero de atos violentos e ndo o de atendimentos.
Posteriormente, foram realizadas andlises descritiva e contextual baseadas nas frequéncias relativas
das caracteristicas avaliadas.

O Conselho Tutelar (CT) é um 6rgao publico municipal, autbnomo e permanente,
cuja fungdo é fiscalizar e fazer cumprir os direitos previstos no ECA, realizando atendimentos e
encaminhamentos dos casos de violéncia denunciados. Os Conselheiros exercem mandato de trés
anos e sao responsaveis pelos comunicados dos casos suspeitos ou confirmados de violéncias,
determinando as medidas de protegdo necessarias, solicitando servigos piblicos nas areas de
salde, educagao, servico social, previdéncia, trabalho e seguranga, encaminhando as vitimas e as
familias ao Ministério Pdblico.’

O DPT, outro érgao de notificacdo, foi criado em 1938, durante a reorganizagao
estrutural da Secretaria de Seguranga Publica, para a realizagdo de pericias, exames, pesquisas e
estudos em todos os campos da policia técnica-cientifica.

Neste estudo, solicitou-se aos diretores ou responsaveis de cada instituicao a
autorizagdo para o acesso aos prontuarios e informagoes. Foram observados os aspectos éticos da
pesquisa que envolve seres humanos, a exemplo do anonimato e sigilo, com o cuidado de nao

revelar as pessoas envolvidas nos casos notificados, segundo o que preconiza o Conselho Nacional
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de Salde, na Resolugao n° 196, de 1996. O projeto foi apreciado e aprovado pelo Comité de

Etica em Pesquisa da UEFS, sob protocolo ne. 057/2004 (CAAE-0002.0.59.000-04).

RESULTADOS

No periodo selecionado para o estudo, foram encontrados, segundo os dados
obtidos nos CT e DPT, 522 casos de abuso sexual contra criancas e adolescentes, sendo o ano
de 2006 o que apresentou maior frequéncia (151 notificagdes registradas), seguido do ano de
2004, com 130 casos (Grafico 1). Como se observa no gréfico, a tendéncia das notificagdes é
crescente, visto que hd um aumento de 15,8% ao comparar-se o Gltimo e o primeiro periodo da
andlise. Entre outros aspectos, esse crescimento no niimero de casos pode ser explicado pela
progressiva adaptacdo da populagao em relagdo ao ato de denunciar a um 6rgao formalmente
instituido para esse fim, no municipio. Do total de casos, 214 (41%) foram notificados nos CT e

308 (59%) no DPT.
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Gréfico 1. Distribuicao dos casos registrados de violéncia contra criangas e adolescentes,
segundo ano de ocorréncia. Conselhos Tutelares (I e Il) e Departamento de Policia Técnica
— Feira de Santana (BA) — 2002-2006

Os resultados apresentados no Grafico 2 revelam que, entre as vitimas de violéncia
sexual, o sexo feminino apresentou maior proporgao de ocorréncias, com 388 casos (74,3%) e 134
(20,9%) foram do sexo masculino. Observa-se maior frequéncia entre as meninas em todos os
anos que correspondem ao periodo do estudo; em 2002, essas vitimas representavam 85% (79)
do total, 88,4% (114) em 2004 e 70,8% (75) em 2005. Destacam-se também 25 casos (4,8%) em
que o sexo da vitima nao foi registrado.

De acordo com o Grafico 3, dentre o total das vitimas, 259 eram de cor parda, o

que equivale a 49,62%, seguida da cor negra com 121 casos (23,18%). E importante enfatizar,

73



porém, que, em 198 casos (37,93%), a cor da vitima nao foi registrada, o que pode dificultar a

comparagao com outros estudos que contemplam esta variavel.
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Gréfico 2. Distribuicao dos casos registrados de violéncia contra criangas e adolescentes,
segundo sexo das vitimas e ano de ocorréncia. Conselhos Tutelares (I e ) e Departamento
de Policia Técnica — Feira de Santana (BA) — 2002-2006
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Grafico 3. Distribuicao dos casos registrados de violéncia contra criangas e adolescentes,
segundo cor das vitimas e ano de ocorréncia. Conselhos Tutelares (I e 1) e Departamento
de Policia Técnica — Feira de Santana (BA) — 2002-2006

Conforme os dados contidos na Tabela 1, a faixa etaria das vitimas que apresentou
maior frequéncia de abuso foi entre as idades de 10 a 13 anos, com 30,1% dos casos, seguida da
faixa etdria de 14 a 16 anos, com 27,8%. Nas faixas etdrias de 2 a 5 anos e de 6 a 9 anos, que
representam a infancia, a frequéncia de abuso foi de 10,5% e 16,6%, respectivamente,

equivalente a 27,1% do total de casos notificados.
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Tabela 1. Casos registrados de violéncia contra criangas e adolescentes, segundo a faixa
etaria das vitimas e ano de ocorréncia. Conselhos Tutelares (I e Il) e Departamento de
Policia Técnica — Feira de Santana (BA) — 2002-2006

Faixa etéria (anos) 2002 2003 2004 2005 2006 Total
n | % | n[%[ n]o%] n %] n]%|n]| %

< de 1 ano 0 0 0 0 2 0,4 1 0,2 2 0,4 5 1
2-5 anos 7 1.3 6 1,1 15 29 12 2,3 15 29 55 10,5
6-9 anos 14 2,7 13 2,4 19 3,6 15 2,9 26 5 87 16,6
10-13 anos 25 4,8 10 1,9 40 Fv 38 7.3 44 8,4 157 30,1
14-16 anos 37 | 6 1,1 40 ol 25 4,8 37 7.1 145 27,8
17-19 anos 12 2,3 4 09 8 1,5 6 1.1 10 1,9 40 7.7
lgnorada 0 0 1T 03 6 1.1 9 1,7 17 3,2 33 6,3
Total 95 18,2 40 7.7 130 249 106 20,3 151 289 522 100

No que diz respeito ao acompanhante no momento da notificagdo, 19,9% (104) dos
casos nao apresentava registro. Nos casos em que ha registro, 36,2% (189) fazem referéncia aqueles
acompanhados por profissionais de 6rgaos de dentincia ou protegao, como Delegacia de Amparo a
Mulher e Delegacia de Policia Militar, Ministério Pdblico, Secretaria de Direitos Humanos entre
outros, demonstrando que grande parte das dentncias € realizada nesses locais, os quais, em
seguida, as remetem para o DPT ou Conselho Tutelar. Os familiares representam 20,7% (108) dos
acompanhantes; entre estes, a mae acompanha em 54,6% (59) dos casos e destaca-se como o
principal familiar. Em 70 casos (13,4%), embora haja referéncia de acompanhante, ndo é estabelecida
a relacao deste com a vitima, sendo considerado anénimo. O Programa Sentinela acompanhou 27
casos (5,2%), e 3,2% (17) foram acompanhados por profissionais de satide ou educacao.

Foi verificado que a maioria das notificagbes (66,3%) nao faz alusdo aos sinais dos
abusos sexuais e 14,6% dos casos sao referidos como ausentes de sinais de agressdo ou nao
constatados. Dentre os sinais registrados, a rotura himenal representou 13% do total de casos,
seguida por lesoes fisicas (4%). Ainda ha registros de sinais como fissura ou lesao anal (1,1%),
gravidez (0,8%) e sangramento genital (0,2%). A dificuldade em determinar o tipo e a natureza da
lesao, com base nos registros, impossibilitou a analise da sua gravidade.

Em relagao ao sexo do agressor no acometimento do abuso sexual, de acordo com
o Grafico 4, ficou constatado que, na maioria das vezes, é do sexo masculino (78,5%). Em apenas
24 casos (4,6%), nos cinco anos, essa condicao aplica-se ao sexo feminino. A Tabela 2 apresenta
dados que confirmam maior frequéncia do sexo masculino como agressor, em todo o periodo de
andlise, representado por 89,5% em 2002, 90% em 2003, 83,1% em 2004, 68,9% em 2005 e
71,5% em 2006. Em 88 casos (16,9%) nao foi possivel determinar esta variavel, pois esta

informagao nao estava registrada.
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Grafico 4. Distribuigao dos casos registrados de violéncia contra criangas e adolescentes,
segundo sexo do agressor e ano de ocorréncia. Conselhos Tutelares (I e I1) e Departamento
de Policia Técnica — Feira de Santana (BA) — 2002-2006

Tabela 2. Casos registrados de violéncia contra criangas e adolescentes, segundo o sexo
do agressor e ano de ocorréncia. Conselhos Tutelares (I e Il) e Departamento de Policia
Técnica — Feira de Santana (BA) — 2002-2006

Sexo do 2002 2003 2004 2005 2006 Total
Agressor n | % n [ % n [ % n [ % n [ % n [ %
Feminino 1 1.1 1 2,5 2 1;5 5 4,7 5 2.9 24 4,6
Masculino 85 89,5 36 90 108 83,1 73 689 108 71,5 410 78,5
Ignorado 9 9.4 3 75 20 154 28 264 28 18,6 886 16,9
Total 95 100 40 100 130 100 106 100 151 100 522 100

A violéncia intrafamiliar, aquela que pode ser cometida dentro ou fora de casa por
algum membro da familia, incluindo-se as pessoas que possam assumir a funcao paternal, mesmo
sem lagos de consaguinidade e em relagbes de poder sobre a outra,* representou 30% (154) do
total de casos de acordo com o Gréfico 5.

Ao considerar a variavel agressor/abusador, destacam-se membros da familia, em
que o pai, o padrasto e o irmdo aparecem como os principais autores, representando 8,8%, 7,3%
e 4,6% do total de casos, respectivamente (Tabela 3). A mae, os pais conjuntamente, a madrasta,
tios, cunhados, primos, esposo e outros familiares também figuram como abusadores.

No que diz respeito a violéncia extrafamiliar, os desconhecidos aparecem como
abusador em 5,4% (28) do total de casos, seguidos pelo namorado 3,8% (20) e por vizinhos com
2,9% (15). E interessante notar que, ao avaliar apenas os casos de violéncia extrafamiliar, na

maioria dos casos 62,2% (46) sao representados por pessoas conhecidas da vitima e ndo por
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desconhecidos. Nesse contexto de violéncia sexual, amigos, colegas e patrao reforcam o
nimero de abusadores proximos a vitima. Outros dados relacionados ao agressor foram
praticamente inexistentes nas fichas de registro, a exemplo do enderego, escolaridade,

profissao, média salarial e idade.
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Grafico 5. Distribuicao dos casos registrados de violéncia contra criangas e adolescentes,
segundo o ambiente da ocorréncia (intra ou extrafamiliar). Conselhos Tutelares (I e ) e
Departamento de Policia Técnica — Feira de Santana (BA) — 2002-2006

Dentre os locais de ocorréncia do abuso, o ambiente domiciliar representa uma
parcela bastante expressiva. Esse local, que deveria servir de protegao a crianga e ao adolescente,
passa a representar o cendrio para os eventos de violéncia. O abuso sexual tem lugar na residéncia
da prépria vitima em 26,2% (137) dos casos.

Neste estudo, todas as vitimas de abuso sexual residiam em bairros e distritos do
municipio de Feira de Santana (BA). Observou-se maior niimero de casos em bairros periféricos,
geralmente habitados por pessoas que pertencem a uma classe de menor poder aquisitivo.

A principal unidade de identificagdo dos casos foi o DPT, ja que este é responsavel
pela realizacdo de exame fisico para a comprovagao do ato violento. Em relagdo a conduta do

profissional atendente, o exame fisico realizado pelo médico perito representa 59% dos eventos.
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Tabela 3. Casos registrados de violéncia contra criangas e adolescentes, segundo relagdo
do agressor com a vitima e ano de ocorréncia. Conselhos Tutelares (I e Il) e Departamento
de Policia Técnica — Feira de Santana (BA) 2002-2006

Relacao do agressor | 2002 | 2003 2004 2005 2006 Total
com a vitima
n n n n n n | %
Nao refere 49 17 77 64 87 294 56,3
Intrafamiliar
Mae 0 1 1 2 7 11 2,1
Pai 10 4 18 10 4 46 8,8
Mae/Pai 0 1 1 2 3 7 1,3
I[rmao 6 6 6 4 2 24 4,6
Madrasta 1 0 0 0 2 3 0,6
Padrasto 6 4 7 8 13 38 7:3
Cunhado 2 0 1 0 0 3 0,6
Primo 0 2 2 0 0 4 0,8
Esposo 1 0 0 0 0 1 0,2
Tia 1 0 0 1 0 2 0,4
Tio 2 1 0 0 s 7 1,3
Outro familiar 1 0 0 3 4 8 1,5
Extrafamiliar
Namorado 8 0 7 5 0 20 3,8
Amigo 2 0 0 0 0 2 0,4
Desconhecido 0 1 0 2 25 28 5,4
Colega 2 2 2 2 0 8 1,5
Patrao 1 0 0 0 0 1 0,2
Vizinho 3 1 8 3 0 15 2,9
Total 95 40 130 106 151 522 100

DISCUSSAO

Embora o niimero de 522 casos notificados de abuso sexual em cinco anos seja
bastante expressivo, sabe-se, de acordo com diversos estudos,®'*'" que esse nimero nao
corresponde a realidade, visto que o crime sexual é aquele de maior subregistro e subnotificagao
no mundo inteiro. Nos EUA, presume-se que apenas 16% dos estupros sejam notificados as
autoridades; no caso de incesto, esse percentual cai para 5%. No Brasil, ndo existem dados globais
a respeito desse assunto, estimando-se que apenas 10% dos casos cheguem as delegacias.
Trabalha-se com um fenémeno que é encoberto pelo segredo, “um muro em siléncio”, do qual
fazem parte os familiares, vizinhos e, algumas vezes, os préprios profissionais que atendem as

criancas vitimas de violéncia."®
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De modo geral, as pessoas tém receio de denunciar os casos de violéncia que
presenciam, principalmente nos casos de violéncia sexual, cujos autores podem rebelar-se contra
seus denunciantes. £ importante enfatizar, porém, que ndo se pode desprezar os dados, embora
tendo clareza de que ndo correspondem a realidade, pois é a notificacdo de casos que da
visibilidade ao fenébmeno da violéncia, permitindo estabelecer uma dimensao epidemiolégica do
problema e criar politicas publicas para o enfrentamento e prevencao.'

A maior frequéncia que se observa no sexo feminino é uma realidade ja pronunciada
em pesquisas estatisticas anteriores. Estudo realizado no Centro Regional de Atencdo aos Maus-Tratos
na Infancia (CRAMI), em Sao José do Rio Preto (SP), em 2005, comprova que criangas do sexo
feminino sao frequentemente mais submetidas a situagdes de violéncia, representando 60% do total
de notificagbes.™ Este fato é também constatado por outras pesquisas realizadas no ano de 2000,* no
municipio de Ribeirdo Preto, e entre 2003 e 2004,"® em Sorocaba (SP). Em Sobral (CE), 66% das
vitimas de abuso sexual atendidas no Programa Sentinela eram do sexo feminino," o que ocorreu
também em Campina Grande (PB), onde o predominio de abuso sexual recaiu sobre criangas e
adolescentes do sexo feminino (85%)."* No Rio de Janeiro, os 98 casos suspeitos de abuso sexual
contra meninas e adolescentes do sexo feminino (79,03%) confirmam amplamente a predominancia
de ataques ao género descrita na literatura cientifica. As estatisticas ndo sdo apenas nacionais, pois,
em estudo realizado com estudantes no México, também se encontrou que as mulheres apresentam
maior prevaléncia de abuso sexual em relagdo aos homens (6,1% e 2,6%, respectivamente).™

Os autores desses estudos referem que tal constatagdo caracteriza esse abuso
como uma violéncia de género e denuncia um aspecto conceitual, culturalmente construido,
fundamentado na hierarquia e na desigualdade com o sexo fragil, no desvalor da mulher desde a
mais tenra idade, e que a sociedade patriarcal vigente tem, na sua estrutura, a violéncia e a
socializagao desigual entre homens e mulheres como marca predominante. Estudiosos'
destacam que, de forma generalizada, a menina envolvida na violéncia sexual é vitima de dupla
opressao: o poder do homem sobre a mulher e o poder do adulto sobre a crianga/jovem,
resultado do fato de essa sociedade ser androcéntrica e adultocéntrica. E igualmente importante
salientar que a subnotificagdo das ocorréncias envolvendo o sexo masculino nao pode ser
descartada,® devido ao traco da cultura machista. Nao raro, homens, de diversas idades e em
diferentes classes, estdo silenciosamente sofrendo assédios e abusos sexuais, sem serem
valorizados pela sociedade, nem por eles mesmos, no sentido de denunciar e romper com a
situagdo de sofrimento, para ndo se sentirem inferiores ou menos machos perante a sociedade.
Como vimos anteriormente, apenas 1 (um) em cada 100 (cem) casos de abuso contra meninos

sao denunciados nos Estados Unidos, contra 1 (um) em cada 4 (quatro) meninas. No Brasil, de
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cada 100 (cem) dentncias de maus-tratos contra a crianca e o adolescente de ambos os sexos
feitas @ ABRAPIA, apenas 9 (nove) sao declaradas de abuso sexual.*

A maior frequéncia de abuso entre as idades de 70 a 13 anos, com 30,1% dos casos,
seguida da faixa etdria de 14 a 16 anos, com 27,8%, aponta para a realidade de que os adolescentes
sao 0s mais acometidos por este tipo de violéncia. Estudo realizado em Fortaleza (CE) identificou que
58% dos sujeitos tinham entre 8 a 12 anos incompletos;'? na Paraiba (PB), a faixa etaria em que se
verificou maior nmero de notificacbes de violéncia sexual foi a de 12 a 14 anos (28%)."

E interessante notar que, nessa fase, a vitima esta despertando para a sexualidade e,
muitas vezes, isso pode leva-la a ter sentimentos dibios e até a assumir a culpa pelo envolvimento
na situacao do abuso. Esse é um dado que, por vezes, é utilizado como alibi pelo agressor, para
consolidar a situacao de encobertamento dos seus atos.*

Nas faixas etdrias de 2 a 5 anos e de 6 a 9 anos, que representam a infancia, a
frequéncia de abuso foi de 10,5% e 16,6%, respectivamente, equivalente a 27,1% do total de casos
notificados. Mesmo nao representando a maioria das notificagoes, esses dados sao preocupantes,
dada a maior condicao de indefesa das vitimas, que, na maioria das vezes, se calam por medo de
sofrer agressao pela dendincia ou por nao entender o que estd ocorrendo. O agressor, por sua vez,
aproveita-se dessa condi¢ao para exercer uma relagao de dominio e coergdo sobre a vitima. Essa
situagao é reconhecida por autores,'® ao descreverem que a crianga ameagada por aquele de quem
habitualmente depende fisica e emocionalmente se cala, muitas vezes, por toda a sua vida.

A precocidade com que as criangas estdao sendo violentadas sexualmente é cada
vez maior. A crianga mais nova, pouco vigiada e muito amigavel com os adultos, pode tornar-se
um alvo fécil para o violador, pois, na infincia, a estruturagao dos valores sociais e culturais ainda
estdo em processo de formacado e andlise critica. J4 os adolescentes apresentam mudangas em
seus corpos, devido a revolugao hormonal, e encontram-se em fase de transicao de valores e de
informagao, o que pode torna-los propensos a esse tipo de violéncia.>'*"”

No que diz respeito ao acompanhante no momento da notificagdo, os profissionais
de 6rgaos de dentincia ou protegao, como Delegacia de Amparo a Mulher e Delegacia de Policia
Militar, Ministério Pablico, Secretaria de Direitos Humanos entre outros sdao os mais frequentes,
demonstrando que grande parte das dendncias é feita nesses locais, os quais, em seguida, as
remetem para o DPT ou Conselho Tutelar. Os familiares representaram, neste estudo, uma
parcela importante (20,7%) de acompanhamento no momento da notificacdo, contrariamente ao
estudo realizado na Paraiba, no qual a familia aparece como a instituicio que menos faz
notificagdes ao Programa Sentinela.’> Mesmo pequena, a parcela (3,2%) de acompanhados por
profissionais de satide ou educagdo chama a atencao pela insercdo desses profissionais na rede de

protecao, cumprindo o que estd estabelecido no ECA.
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Muitos aspectos dificultam a visibilidade deste fendbmeno. Dentre eles, destaca-se a
chamada “lei do siléncio” imposta pelo medo ao agressor, dificultando a dentincia;'® o siléncio da
vitima, cuja palavra é confiscada pelo agressor por meio de ameagas; o siléncio dos demais
parentes ndo agressores, que fecham os olhos e se omitem de qualquer atitude de protecao da
vitima ou de dendncia do agressor; o siléncio dos profissionais que, em nome da ética e do sigilo
profissional, se refugiam muitas vezes numa atitude defensiva, negando ou minimizando os efeitos
da violéncia.” A mae passa a viver uma situagao de conflito, principalmente quando constata que
o abusador de sua/seu filha/filho é o seu marido ou companheiro. Estudo'? descreve esse
comportamento, que se inicia com a negacao:

[A mae] frequentemente nega os indicios, denega suas percepgoes, recusa-se
a aceitar a realidade da traicdo do marido. Vive sentimentos ambivalentes
em relacdo a filha: ao mesmo tempo que sente raiva e cilime, sente-se
culpada por nao protegé-la. Na verdade, ela também ¢é vitima, vitima
secundaria, da violéncia familiar. Negar, desmentir a filha ou culpa-la pela
sedugdo é uma forma de suportar o impacto da violéncia, da desilusao e da
frustracao diante da ameaga de desmoronamento da unidade familiar e
conjugal. Pode acontecer também estar a negagao da mae relacionada com
uma cumplicidade silenciosa, muito frequente em casais com conflitos
sexuais, onde a crianga ocupa um lugar (funcao sexual) que nao é dela,
amenizando assim o conflito conjugal.

O conflito experienciado pela mae é comumente gerado pelos sentimentos
ambivalentes em que, ora cobra de si mesma o papel de protetora do(a) filho(a), ora sente raiva
por té-lo(la) como perturbador(a) do seu relacionamento com o companheiro, situacdo em que a
ambivaléncia configura-se no citime e no édio. A mae encontra-se envolvida num duplo conflito,
num fogo cruzado.

A maioria das notificagdes (66,3%) nao contempla os sinais dos abusos sexuais e
14,6% dos casos sao referidos como ausentes de sinais de agressio ou ndo constatados. Um
fator que aumenta a dificuldade do diagnéstico, nos casos de suspeita de abuso sexual, é a
auséncia de lesoes fisicas filidveis a alegacao, muitas vezes por causa do tempo decorrido entre
o fato e o exame pericial. A maior parte de abusos sexuais confirmados em criancas impuberes
nao evidencia lesdes ou apenas revelam achados inespecificos. A taxa de exames normais oscila
entre 16% e 90%, havendo estudos que relatam 70% a 90%, mesmo naqueles em que o
agressor confessa a pratica.

Se o atendimento da vitima, para qualquer outro tipo de violéncia, reveste-se de
peculiaridades sui generis para o profissional, nos casos de abuso sexual, a situagdo torna-se ainda
mais complicada. Este fato também alerta para a possivel existéncia de uma situagao de descaso

e desinteresse, bem como para o provavel despreparo dos profissionais para lidar com a vitima
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do evento violento. Neste aspecto, pesquisa realizada com enfermeiros de um hospital piblico
de Feira de Santana (BA),?? constata que muitos profissionais ndo possuem o conhecimento
necessario sobre o tema e sentem-se incapacitados para oferecer atendimento adequado.

No estudo em Feira de Santana (BA), verificou-se que os profissionais de satde nao
possuiam treinamento sobre como identificar os casos suspeitos, nem sobre condutas a serem adotadas
em casos de maus-tratos dessa espécie. As informagdes sobre violéncia, portanto, eram obtidas pelos
profissionais pela prética cotidiana ou pelos meios de comunicagdo de massa. Assim, ndo conseguiam
identificar a maior parte dos casos recebidos no servigo como abuso. A incompletude desse registro
contribui, sobremaneira, para a subnotificacdo e para a manutencao dos episédios violentos. Além
disso, expde a crianga vitimizada a mais um tipo de violéncia: a negligéncia profissional."®

Nesse aspecto hd que se considerar que a desvalorizagdo no registro, bem como na
notificagdo dos casos, pode estar relacionada também “I...] ao estigma social criado em torno da parcela
preponderante das vitimas de violéncia, que sao pobres, negros e residem nas periferias urbanas”.'®:4%”

Neste estudo, quanto ao local de ocorréncia, observou-se maior frequéncia de violéncia
em bairros periféricos, geralmente habitados por pessoas que pertencem a uma classe de menor poder
aquisitivo. A esse respeito, cabe a ressalva de que a pobreza, em si, ndo explica a violéncia. No
entanto, a situagdo de vida em que grande parte da populacao se encontra, marcada pela segregagao
produzida pelo regime neoliberal gerador de um sistema econémico que tem a exclusdo como marca
preponderante, aumentando o abismo entre ricos e pobres, ndo deixa divida de que facilita a
ocorréncia dos variados tipos de violéncia, principalmente contra seres mais indefesos como criangas e
adolescentes.?! Isto posto, é oportuno salientar que a violéncia esta presente em todas as classes
sociais. Esses nlimeros, que apontam para maior frequéncia desses abusos nas classes menos

favorecidas, representam um fendmeno que é também explicado nas pesquisas:*'=3

As dendncias [...] ocorrem em todas as classes sociais, dos mais ricos aos mais
pobres. A (Gnica diferenga estd na forma de buscar ajuda, e de dar
encaminhamento ao problema. O que ocorre, na realidade [...], é que nas
classes sociais abastadas, procuram consultérios particulares, mantendo-se sigilo
sobre a situacao. Nas classes menos favorecidas, busca-se ajuda nas instituigoes.

Essa questao ajuda a explicar, por exemplo, a dificuldade que os pesquisadores tém
de acessar informagdes de servigos particulares.

Ademais, estudos® apontam para o fato relevante de que as criangas, em geral,
sdo submetidas a crimes sexuais que, aparentemente, nao resultam em danos fisicos ou
evidéncias materiais que possam comprovar o relato do ocorrido. O que é possivel, tendo em
vista que a maioria das relagbes incestuosas envolve atos libidinosos diversos da conjungao

carnal, sendo estas efetivadas por meio de caricias ou toques, os quais ndo possibilitam provas
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objetivas da ocorréncia. Sendo assim, ndao podem ser atestadas quando da realizacao do exame
de corpo de delito pelo perito legal.

Em relagao ao sexo do agressor no acometimento do abuso sexual contra criancas e
adolescentes, ficou constatado que, na maioria das vezes, é do sexo masculino (78,5%), o que
também é comprovado em estatisticas nacionais e internacionais.""'” A liberdade sexual masculina,
prépria das culturas machistas, muitas vezes funciona como um instrumento de legitimacdo para a
extrapolacdo de praticas nem sempre aprovadas socialmente, mas que, no imagindrio das pessoas,
deixa perpassar a ideia de hierarquia entre os sexos, de que o “homem tudo pode”.

A violéncia intrafamiliar representou uma parcela significativa neste estudo, com o pai
e o padrasto sendo os principais abusadores no ambiente intrafamiliar. O abuso sexual contra criangas
e adolescentes, porém, ocorre no ambiente intra e extrafamiliar, o que demonstra a vulnerabilidade
dessas pessoas em relagdo aos adultos, que geralmente sdo pessoas proximas a vitima.

Outro estudo realizado em um setor de emergéncia de um hospital infantil de
grande porte, referéncia na cidade de Curitiba (PR), com especialidades exclusivas no atendimento
de criancas e adolescentes e servicos de alta complexidade, estima que 10% das criancas que
chegam a um servico de emergéncia em salde sofrem maus-tratos, em sua maioria
intradomiciliares, ocultos e repetitivos.?

Essa questdo tem explicagdo em estudos especificos sobre esse fendmeno,™ que
afirmam o uso, pelo agressor, da relacdo de confianca que mantém com a crianga ou adolescente,
bem como da relacio de poder como responsavel, para se aproximar cada vez mais. Essa
aproximacao é recebida, a principio, com satisfagdo pela crianga, que se sente privilegiada pela
atengdo do responsavel, o qual lhe passa a ideia de protegdo e que seus atos seriam normais em
um relacionamento de pais e filhas, ou filhos, ou mesmo entre a posicdo de parentesco ou de
relacionamento que tem com a vitima.

Reforcando esse achado, vérias pesquisas®'#'*'” também constataram que o
abusador, normalmente, é uma pessoa da familia, sendo o préprio pai em mais da metade dos
casos. Verificou-se que criancas e adolescentes violentadas por um adulto com quem tém uma
relagdo de consanguinidade, de afinidade ou de responsabilidade sdo, muitas vezes, acusadas pela
familia de serem as causadoras do fato e da desestruturagdo familiar. Frequentemente sao
consideradas sedutoras, enquanto o autor é visto como aquele que sucumbiu a esses encantos,
fazendo crer que ela, a vitima, é culpada por ser abusada. Mais uma vez, as relagoes
hierarquizadas entre adultos e criancas aparecem como um elemento legitimador da violéncia
perpetrada contra os de menor defesa.

Outros estudos? sobre o tema tém mostrado que, geralmente, a violéncia constitui-se em

uma forma de comunicacdo e de relacao interpessoal. Quando, numa casa, se observam maus-tratos e
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abusos contra algum de seus moradores, hd grande probabilidade de que todos estejam, de alguma
forma, sofrendo agressdes, embora com diferenciagdes hierdrquicas. Por isso, alguns autores sugerem que
a violéncia intrafamiliar contra criancas e adolescentes ocorre em virtude da sua fragilidade fisica e de
personalidade que os tornam alvos faceis do poder dos adultos. Deste modo, a violéncia sexual é um dos
tipos de abuso frequentes no ambiente familiar.

Essa forma de abuso costuma ter como consequéncia a gravidez precoce de
adolescentes e abortos clandestinos, o abandono do lar pelas meninas e meninos, e a
intensificagao de criancas vivendo nas ruas. Além disso, ao manter relagoes sexuais com a filha, o
pai rouba-lhe o direito de escolher com quem compartilhar sua experiéncia primeira, antecipando
o que, naturalmente, seria 0 momento em que sua prépria filha buscaria iniciar-se.'

O fato de ocorrer no ambiente doméstico e envolver, na maioria das vezes, um
familiar, leva estudiosos a conjecturar sobre uma possivel desestruturacao familiar. A exposicao ao
abuso sexual na infancia pode estar associada a uma série de fatores familiares, incluindo situagao
social desfavoravel, instabilidade familiar, fragilidade nos relacionamentos intrafamiliares e
dificuldade no ajustamento familiar, o que podera aumentar a vulnerabilidade para a violéncia
sexual na infancia e adolescéncia."

Diante desses dados referentes ao fendbmeno do abuso sexual, ficam claras as relacoes
de hierarquia adulto-crianca presentes nessa sociedade e como ela rege as agdes individuais e
coletivas. As interagdes sociais de proximidade, o género e a idade assumem papel importante nas
relagbes de poder do mais forte sobre o mais fraco, nas quais se baseia o ato violento. Por outro lado,
as instituigoes, que deveriam ser fonte de apoio, dentincia e punigdo, configuram-se como ctimplices
no processo, pela negligéncia no registro e subnotificacdo de dados relevantes da violéncia, que,
muitas vezes, se inicia na propria casa da crianga ou do adolescente. Além disso, profissionais da
salide tendem a compreender a violéncia como problemdtica exclusiva da esfera da seguranga
publica e da justica, a despeito de, contraditoriamente, enfatizarem a importancia de acoes
multissetoriais, alavancadas com a capacitagio adequada para a questdo da integralidade, articulando
as agoes policiais, de satde, psicossociais e juridicas. A auséncia dessa integragao pode resultar em
agoes sempre realizadas de maneira pontual, representando um dos principais obstdculos ao
atendimento adequado.? Vérios sdo os motivos utilizados para explicar essa postura profissional,
dentre eles o receio de envolver-se com as questoes e sofrerem represalias por parte dos agressores.

Nao se pretende, com esta pesquisa, esgotar a discussao relativa ao perfil da violéncia
sexual contra criancas e adolescentes em Feira de Santana (BA), pois, como limitagdo do estudo,
aponta-se que este ndo contempla dados do Programa Sentinela, implantado em 2001, nessa cidade.
Entende-se, entretanto, que, mesmo com limitagées nos dados, é preciso persistir no

reconhecimento da frequéncia desse fendmeno nas sociedades com base em dados ja disponiveis.
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O combate ao abuso sexual requer um esforco conjunto que envolva a familia, a

sociedade civil, o poder publico e os profissionais de salde, para a articulagio no processo de

prevencao, identificagdo e dentincia dos casos de abuso. S6 a conjungao dessas forgas podera

contribuir para a redugao dos fatores de risco e o reforgo dos fatores protetores no enfrentamento

do fendbmeno da violéncia sexual contra criangas e adolescentes. Este é um desafio que requer o

estabelecimento de politicas publicas, o cumprimento das leis existentes e a participacao e o

comprometimento de todos os cidadaos, com vistas ao crescimento e desenvolvimento saudaveis

dessa parcela da populagdo, interrompendo-se o circulo da violéncia, sempre que possivel.
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