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Mandatory notification of cases of
violence is an instrument capable of
mobilizing a network of protection for
children and adolescents and constituting
an information system aimed at planning
public policies to deal with such cases.
This paper aimed to: (a) describe the
historical context of combating sexual
violence against children and adolescents
and the notification process in Brazil and
the United States; and (b) establish
parameters for comparison between
Brazilian and American realities. For these
aims, a document investigation on laws,
ordinances and regulations relating to
mandatory notification of sexual abuse
against children and adolescents was
conducted, complemented by national
and international literature on this matter.
It could be seen that while the
notification process in the United States is
detailed, with distribution across the
states, studies in Brazil still require further
detailing on this issue, especially with
regard to regional initiatives.
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A notificagdo compulséria dos casos de
violéncia é um instrumento capaz de
mobilizar a rede de protecdo as criangas e
adolescentes e de compor o sistema de
informacdo, visando ao planejamento de
politicas publicas para seu
enfrentamento. O trabalho tem como
objetivos: (a) caracterizar o contexto
histérico de enfrentamento da violéncia
sexual contra criangas e adolescentes, e o
seu processo de notificagcdo, no Brasil e
nos Estados Unidos (EUA); (b)
estabelecer parametros de comparacao
entre a realidade brasileira e americana.
Para tanto, realizou-se uma pesquisa
documental de leis, portarias e
normativas sobre a notificacdo
compulséria do abuso sexual contra
criangas e adolescentes, complementadas
pela literatura nacional e internacional
acerca da questdo. Pode-se observar que,
enquanto nos EUA o processo de
notificacdo é detalhado e distribuido por
seus estados, no Brasil os estudos ainda
requerem maior aprofundamento sobre a
tematica, sobretudo no que diz respeito
as iniciativas regionais.
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sexual contra criancas e adolescentes.
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ANOTIFICAGAO COMPULSORIA DO ABUSO SEXUAL ...

Introducao

A discussao em torno do abuso sexual de criancas e adolescentes inicia-se na década de 1970 nos
EUA e na Europa Central a partir dos anos de 1980. No Brasil, foi a partir da segunda metade dos anos
de 1980 que essa problematica comecou a preocupar defensores de direitos humanos e trabalhadores
na drea de atencdo a crianca e ao adolescente, ligados, sobretudo, a organizacdes ndo governamentais
e aos meios académicos. Neste sentido, o repudio a violéncia sexual reflete, de um lado, as mudancas
acerca das concepcdes que as sociedades construiram da sexualidade humana e, de outro, a posicao e o
status da crianca nas sociedades (Azevedo, Guerra, 2000).

Com a institucionalizacao do Estatuto da Crianga e do Adolescente é constituido um novo paradigma
de protecdo integral, determinando o reconhecimento de criangas e adolescentes brasileiros enquanto
sujeitos de direitos, concebidos na condicdo de pessoas em desenvolvimento. Com o advento dessa
Lei, prevenir a ameaga ou violacao de direitos contra criangas e adolescentes se configura um dever de
cada um e de toda a sociedade de modo geral. No entanto é inegavel a posicdo privilegiada de algumas
categorias profissionais, especialmente da educacdo e da salide, em razao da sua atuacdo cotidiana com
esse segmento (Bezerra, 2004).

A notificacdo compulséria da violéncia pela satide publica demonstra o compromisso legal e assume
sua responsabilidade na protecdo integral de criangas e adolescentes, sendo compreendida como um
instrumento disparador de acdes, permitindo adotar medidas imediatas para interferir no ciclo da
violéncia. A atuacdo deve se dar de forma diferenciada, em conjunto com a rede de protegdo, com
definicdo de atribuicdes no ambito da prevencao, do atendimento e do acompanhamento dos casos
(Ferreira, 2002; Gongalves, Ferreira, 2002).

Observa-se que a notificacdo da violéncia contra criangas e adolescentes é recente na realidade
brasileira. Pouco se conhece o contexto politico e institucional e os padroes adotados para sua efetiva
operacionalizacdo. Tampouco se conhece amplamente sobre seus fluxos e qual a mobilizagao de
recursos efetivamente desencadeados pela notificagdo compulséria realizada pelos profissionais de
salide. Nesse sentido, o presente artigo tem como objetivos caracterizar e comparar o processo de
notificacdo das violéncias contra criancas e adolescentes, com foco no abuso sexual, nas sociedades
brasileira e americana. O confronto da experiéncia brasileira com a realidade dos EUA, uma das
pioneiras no mundo, visa destacar os desafios, as potencialidades de aprendizado, e buscar estratégias
para melhor implementacdo desta pratica em nosso pais.

Material e método

Para este estudo, foi realizada uma pesquisa documental (Gil, 1991) de leis, portarias e normativas
sobre a notificacdo compulséria das violéncias contra criangas e adolescentes, com foco no abuso
sexual. O acervo dos documentos foi complementado pela pesquisa bibliografica (Marconi, Lakatos,
2009) da literatura nacional e internacional acerca da questéo.

As fontes de pesquisa foram: 1 documentos disponiveis nos sites oficiais do Brasil e EUA (descritos a
seguir); 2 artigos cientificos publicados em periédicos de salide publica e disponiveis nas bases de dados
Scielo (www.scielo.org) e Bireme (www.bireme.br/php/index.php), que correspondem as Ciéncias da
Saude em Geral (Lilacs, Medline, Cochrane, Scielo, areas especializadas, dentre outras) e portais de
periédicos SCOPUS (www.scopus.com/home.url) e ISI (www.isi.com); 3 portais Teses e dissertagdes em
Saude Publica (www.thesis.cict.fiocruz.br) e Teses Fundacdo Oswaldo Cruz (www:.teses.cict.fiocruz.br).
Foi feita ainda a consulta no buscador de informacao cientifica SCIRUS (www:.scirus.com). O periodo de
busca correspondeu aos Ultimos dez anos.

Os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) utilizados para a consulta em bases bibliogréficas
foram: notificacdo compulséria, abuso sexual contra criancas e adolescentes, sistemas de informacédo e
suas expressoes equivalentes. Os portais ISI e SCOPUS foram consultados com os conectores de busca:
notification OR subnotification AND abuse sexual AND information systems. Foram levantados 184
documentos, selecionados 27 artigos, uma dissertagdo e uma tese. Os artigos que nao se referiam as
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realidades brasileira e americana, bem como os textos que se distanciavam do objeto de estudo foram
excluidos da pesquisa.

Para o acesso aos documentos e informacdes oficiais dos EUA foram consultados os sites
governamentais: Child Welfare Information Gateway (www.childwelfare.gov), Centers for Disease
Control and Prevention (www.cdc.gov), Department of Health and Human Services (www.hhs.gov) e o
Department of Justice (www.justice.gov). As informagdes sobre a rede de apoio as situagdes de
violéncia sexual foram obtidas pelos sites de organizacbes ndo governamentais: Rape, Abuse and Incest
National Network Hotline (www.rainn.org); National Sexual Violence Resource Center (www.nsvrc.org);
Violence Against Women Network (www.vawnet.org); Prevention Connection
(www.preventconnect.org); Stop it Now (www.stopitnow.org); Rape Crisis Center (http://
rapecrisis.com/index.php); Sexual Assault Centers (http://www.sacenter.org/index.php).

Para se obterem informacdes sobre as leis e os documentos brasileiros, foram acessados os sites
governamentais do Ministério da Sadde (www.saude.gov.br) e da Secretaria Especial de Direitos
Humanos (http://www.presidencia.gov.br/estrutura_presidencia/sedh/spdca/). Buscou-se, ainda,
informagdes sobre a rede de apoio, artigos e publicacdes disponiveis em sites de organizagdes ndo
governamentais, sendo estes: o Centro de Referéncia, Estudos e Acdes sobre Criangas e Adolescentes
— Cecria (http://www.cecria.org.br) e o Centro Regional de Atencao aos Maus Tratos na Infancia —
CRAMI (http://www.crami.org.br/).

A andlise dos documentos oficiais pautou-se no seguinte roteiro investigativo: data de
institucionalizacdo da notificacdo compulséria da violéncia sexual contra criancas e adolescentes;
descricdo das formas de notificacdo nos dois paises; principais diretrizes para sua utilizagao; categorias
profissionais mais envolvidas neste processo; utilizacdo dos registros de notificacdo como um
componente do sistema de informacao, visando a formulagao de politicas publicas para o enfrentamento
do abuso sexual contra criangas e adolescentes.

A andlise percorreu as seguintes etapas: classificacdo do tipo de texto (classe de documento/artigo);
leitura e fichamento dos textos; categorizacao tematica segundo as categorias previamente fixadas no
roteiro investigativo e aquelas que emergiram do acervo (Minayo, 2008); descricdo e andlise dos
conteddos sobre a realidade nacional e americana separadamente; analise comparativa.

Foram estabelecidos alguns parametros para a comparacdo do processo de notificagdo compulséria
da violéncia sexual contra criangas e adolescentes entre o Brasil e os EUA: contexto politico e
institucional (marcos legais), existéncia de mecanismos de formalizacdo da notificacdo; praticas
adotadas em funcdo da notificacdo; existéncia de protocolos especificos para a violéncia sexual
associados a notificacao.

Resultados
A visibilidade do abuso sexual: a experiéncia pioneira americana

A experiéncia dos EUA é reconhecida como uma iniciativa estatal pioneira em regular acdes publicas
para o enfrentamento da violéncia intrafamiliar (Finkelhor, 1979). Foram criadas, na década de 1970,
varias instituicoes e programas destinados ao enfrentamento da negligéncia e do abuso sexual contra
criancas e adolescentes: o National Center for Child Abuse and Neglecte o Center for the Prevention
and Control of Rape, ambos de Washington e filiados ao Department of Health Education and Welfare
(www.hhs.gov); jd o National Law Enforcement Administration constituiu-se um ramo do United States
Department of Justice em Washigton (www.justice.gov).

O Child Welfare Information Gateway foi criado em 1974, em Washington. E um servico do
Departamento de Satde dos EUA que disponibiliza publicacdes, sites, bancos de dados e de pesquisa.
O material cobre uma gama de temas sobre a notificacdo dos maus-tratos contra criancas nos estados
americanos; a prevencado das situagbes de abuso e negligéncia contra criangas e o cuidado com o seu
bem-estar; a adogdo; além da divulgacdo das agdes oferecidas nos estados americanos para os casos de
abuso e negligéncia contra criangas (www.childwelfare.gov).
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A preocupacdo com o abuso sexual tomou tdo grande vulto nos Estados Unidos que a Divisdo de
Prevencdo da Violéncia do Center for Disease Control and Prevention (CDC) prop0s que este fosse
considerado um problema de satide publica, devido a alta incidéncia sobre as criangas no referido pals, as
implicagbes imediatas e futuras para a satide das vitimas, e pela possibilidade da replicacdo do fendmeno
em futuras geracoes (Alvarez et al., 2005). Ao se tomar o abuso sexual como um problema de satide
publica, pode-se aumentar a atengdo para o problema, acelerar esforcos para compreendé-lo, ampliar o
espectro das estratégias para enfrenta-lo, e estabelecer agdes de prevencao (Basile, Saltzman, 2002).

No final da década de 1970, qualquer pessoa, em qualquer localidade do pais, podia obter
informagdes de que necessitasse sobre o problema do abuso sexual doméstico de criancas e
adolescentes, sem ter de se identificar, bastando telefonar para a instituicdo local de protecédo a familia,
ou a crianga, ou a um centro de aconselhamento familiar (Armstrong, 1978).

Atualmente, cada estado americano tem, pelo menos, uma agéncia oficial autorizada a investigar
casos suspeitos, e toda cidade oferece algum tipo de servigo de protecao a crianga. O Rape Crisis
Center - RCC (www.rapecrisis.com/index.php) foi fundado em 1975, voltado para a prestagao de
servigos as vitimas de violéncia sexual e suas familias. O Centro desenvolve ainda estratégias de
prevencao primdrias voltadas para estudantes. O RCC possui servico de aconselhamento, através de
telefone, que funciona 24 horas. A linha direta assegura que as vitimas da violéncia sexual possam falar
sobre a sua problemaética e receber orientacdo sobre os servicos de apoio. O Sexual Assault Centers
(www.sacenter.org/index.php) foi criado em 1978, visando proporcionar tratamento para criangas,
adultos e familias afetadas por este problema, através de servigos de aconselhamento e educacdo. Os
Rape Crisis Center e Sexual Assault Centers surgiram independentemente ou dentro de organizagoes
feministas, de unidades de enfrentamento ao crime sexual (estatais e municipais) e hospitais. Desde
entdo, inimeros estudos foram desenvolvidos para: dar visibilidade ao fendmeno; evidenciar a natureza
complexa do problema, e demonstrar as graves consequéncias para as vitimas (Douglas, Finkelhor,
2005; Finkelhor, 1994; Finkelhor, 1984; Finkelhor, 1979).

A notificacdo compulsoria do abuso sexual contra criancas e adolescentes
no contexto americano

Desde o final da década de 1970, todos os estados americanos ja haviam estabelecido a notificacdo
compulséria dos casos de violéncia contra criancas, no entanto essa agao tinha ampla variagdo no pais.
Médicos, assistentes sociais, enfermeiros, psicélogos, entre outros profissionais, em oito estados
americanos, estavam obrigados a notificar o abuso quando dele tomassem conhecimento. Em sua
maioria, os casos deveriam ser notificados ao departamento de Servicos Sociais. Em alguns estados,
como o de Maryland, podia ser, alternativamente, a Policia ou ao Departamento de Servicos Sociais. Em
outros, como o da Califérnia, era obrigatério notificar a policia (Brieland, Lemmon, 1977).

Atualmente, todos os cinquenta estados e territérios americanos possuem leis e politicas que
especificam os procedimentos para notificacdo compulséria de casos suspeitos de abuso sexual contra
criangas. O relatério deve ser feito de forma imediata em caso suspeito ou confirmado (U.S., 2008a).

Os padroes para se fazer uma notificacdo variam de estado para estado. Em todas as jurisdi¢des, o
relatério inicial pode ser feito por via oral, através dos servicos de protecdo a crianca (Child Protective
Services - CPS), ou a uma agéncia de aplicacdo da lei. O propésito da notificacdo/relato oral é facilitar a
protecdo imediata das criancas e prevenir possiveis agravos de satide. Em vinte estados, além dos
territérios de Samoa Americana, Guam e Porto Rico, a notificacdo compulsdria deve ser feita por escrito
apos o relato oral. Em oito estados, Distrito da Columbia e Ilhas Virgens, o relatério por escrito sé pode
ser requisitado pelo departamento ou agéncia que recebeu a notificagao inicial (U.S., 2009).

A maioria dos estados oferece nimeros de telefone gratuitos para receber as dentncias de abuso ou
negligéncia. Os relatos podem ser feitos anonimamente para a maioria desses nimeros. Varios estados
e territorios exigem do notificante fornecer o nome e o contato, quer no momento inicial do relato oral
ou como parte de um relatério escrito. Em Wyoming, o(a) notificante ndo tem de fornecer a sua
identidade como parte do relatério escrito, mas se a pessoa tem provas, como videos, fotografias ou
raios-x da crianga, o seu nome deve ser fornecido (U.S., 2009).
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Todas as jurisdicoes tém disposi¢des legais para manter a confidencialidade dos registros de abuso e
negligéncia. A identidade do(a) notificante é protegida contra a divulgacdo em 39 estados e cinco
territérios americanos. Essa protecdo é mantida mesmo quando outras informacées do relatério sdo
divulgadas. A liberacdo da identidade do/a notificante é permitida em algumas circunstancias especificas
e ordenada pelo tribunal, tais como: quando hd uma razao convincente para sua revelagdo ou sob uma
constatacdo de que o(a) notificante fez um relatério falso. Em algumas jurisdigdes, o(a) notificante pode
renunciar a confidencialidade e autorizar a liberacdo de seu nome (U.S., 2008e).

Em 31 estados, além dos territérios de Samoa Americana, Guam, o Norte das llhas Mariana e Porto
Rico, existem procedimentos especificos que devem ser seguidos em casos de morte suspeita de
criangas, especialmente por exposicao a substancia quimica. Em geral, os estatutos orientam que a
notificagdo compulsoria deve ser feita a um legista. Para os Estados que ndo possuem esta especificagao,
serdo adotados os procedimentos padrdes de notificagdo. O Federal Child Abuse Prevention and
Treatment Act (CAPTA) obriga os estados a adotarem politicas e procedimentos para atenderem as
criangas expostas a substancias quimicas, especialmente em casos de abuso ou negligéncia (U.S., 2008d).

De acordo com as informacdes do documento Mandatory Reporters of Child Abuse and Neglect:
Summary of States Laws (U.S., 2008a), quase todos os estados americanos possuem legislagao especifica
designando as profissdes cujos membros sao obrigados a notificar casos de maus-tratos, sendo os mais
comuns: assistentes sociais; professores e outros responsaveis pelo estabelecimento escolar; médicos,
profissionais de salide mental e outros trabalhadores responsaveis pelo cuidado de satde; prestadores de
cuidados infantis; médicos legistas. Somente os estados de Nova Jersey e Wyoming exigem que todas as
pessoas notifiquem os casos de maus-tratos contra crianca, sem especificar a profissao.

Outras profissdes frequentemente sdo requisitadas a notificarem casos de maus-tratos contra
criangas, como as ligadas aos filmes comerciais e fotografias. Em 26 estados, os membros do clero, os
praticantes da Ciéncia Cristd ou curandeiros religiosos sao incluidos entre os profissionais obrigados a
notificar casos suspeitos de maus-tratos. Na maioria das instancias, eles sdo considerados como um tipo
de provedor de cuidados de satde (U.S., 2008c).

Cerca de 40 estados, o Distrito de Coliumbia, Samoa Americana, Guam e Porto Rico possuem
centrais de registro para investigacdo dos casos de abuso e negligéncia contra criancas e adolescentes.
As centrais de registro sdo normalmente utilizadas para auxiliar as agéncias de servicos sociais na
investigacdo, no acompanhamento e na prevengao de casos de abuso, além de manterem as
informacoes estatisticas para a equipe e fundamentarem acdes especificas para o enfrentamento da
violéncia contra criancas (U.S., 2008b).

Em vérios estados, os registros sdo usados para resguardar as pessoas que serdo responsaveis pelo
cuidado das criancas. A maior parte dos estados requisita uma verificacdo na central de registros do
estado ou territério, como parte da investigacao de antecedentes para os candidatos a pais adotivos ou
os individuos que desejam se tornar prestadores de cuidados de criancas ou adolescentes. A informagao
é disponibilizada ao setor de cuidados infantis, as escolas e a rede de satde (U.S., 2008b).

O tipo de informacéo contida nas centrais de registro varia de estado para estado, mas, geralmente,
inclui: o nome da crianca e o endereco, o nome da mae, do pai ou guardido/responsavel, o nome dos
irmdos, a idade da crianca, as condigdes do domicilio onde a(s) crianga(s) reside(m), a natureza dos
danos causados a crianca; o nome do suposto autor e as conclusdes das investigagdes. Alguns estados
mantém todas as denlncias de abuso e negligéncia nos seus registros centrais, outros mantém apenas
os relatérios. O acesso as informagdes mantidas nos cadastros ou registros e o tempo de permanéncia
das informagdes também variam entre os estados (U.S., 2008b).

As leis e politicas em todas as jurisdicoes especificam procedimentos para dar respostas iniciais as
notificagdes encaminhadas as agéncias. O propésito final do sistema de notificacdo é garantir a
seguranca e o bem-estar da crianga. Todos os estados exigem que os servicos de protecdo a crianga
iniciem a investigacdo em até 72 horas. Em grande parte dos estados, se exige que as investigacoes se
iniciem imediatamente, em menos de duas horas e ndo mais de 24 horas quando houver motivos
razodveis para acreditar que uma crianca esta em perigo iminente. As abordagens adotadas para
responder as notificacdes variam de estado para estado, mas quase todos utilizam um tipo de avaliacao
de seguranca e gravidade que determina quais as que requerem respostas imediatas (U.S., 2009).
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Os estados de Arizona, Delaware, Kentucky, Louisiana, Minnesota, Nevada, Oklahoma, Texas,
Vermont, Virginia e Wyoming usam diferentes sistemas de respostas; os casos mais graves sdo
designados para serem investigados policialmente, e os casos menos graves para atendimento e
avaliagdo das familias. Quase todos os estados categorizam os relatérios de acordo com a gravidade dos
casos de violéncia contra criancas, e atribuem respostas as situagoes de violéncia em momentos
diferenciados (U.S., 2009).

As investigacdes podem ser conduzidas pelos centros de protecdo a crianga, por uma agéncia de
aplicagao da lei, ou por ambas as agéncias; as avaliacdes da familia sdo conduzidas pelos servicos de
protecdo a crianga. Os casos que envolvam abuso fisico ou sexual ou conduta criminosa podem ser
investigados por uma agéncia de aplicagdo da lei em, aproximadamente, 15 estados e nas Ilhas Virgens.
Em nove estados, os relatérios sdo encaminhados para as agéncias de aplicacdo da lei quando o provavel
autor da violéncia é uma pessoa diferente dos pais ou de outros cuidadores. A maioria dos estados
também exige que as informagdes sejam cruzadas entre as entidades profissionais. Geralmente, os
relatérios sdo compartilhados entre as agéncias de servigos sociais, as agéncias de aplicagdo da lei e o
Ministério Publico (U.S., 2009).

Todos os estados americanos, o Distrito da Columbia e o governo federal possuem registros de atos
sexuais criminais conhecidos como Leis de Megan (Megan ‘s Laws). Estas leis foram denominadas ap6s
a morte de Megan Kanka, uma menina de sete anos que foi violentada e assassinada, em 1994, por um
vizinho com histérico de condenacbes anteriores por delitos sexuais contra criangas, cujo antecedente
criminal era desconhecido pela familia da crianga (Kamoie et al., 2003). Nesse sentido, os estados sao
obrigados a publicar em seus registros on-line, com acesso facil e imediato, informacdes sobre os
agressores na internet, na imprensa, em panfletos disponiveis ao publico, nas reunides de bairro. O
proposito afirmado é proteger o publico dos potenciais danos futuros que podem ser causados pelo
agressor (Kamoie et al., 2003; Myers, 1996).

A visibilidade do abuso sexual na sociedade brasileira

A partir dos anos de 1970, emerge, no cendrio brasileiro, a inclusdo de demandas sociais, até entdo
inexistente, como ponto de pauta dos movimentos sociais, ampliando reivindicacdes para além da
esfera capital/trabalho. Essas demandas sdo reivindicadas por novos atores sociais, representados pelo
Movimento de Reforma Sanitaria, pelo Movimento Feminista, pelo Movimento Nacional de Meninos e
Meninas de Rua (MNMMR), pela Pastoral do Menor, pelas Entidades de Direitos Humanos,
Organizagdes Nao Governamentais (ONGQ), entre outros (Sanchez, Minayo, 2004). Estes atores sociais se
envolveram com processos mobilizatérios internacional e nacional para estabelecerem um novo
paradigma de atencédo a infancia e adolescéncia: o da protecao integral.

Nesta l6gica, no campo da salde, foram criados, pioneiramente, pela sociedade civil, alguns servigos
de atendimento psicossocial as criangas e adolescentes vitimas de violéncia: o Centro Regional de
Atencdo aos Maus Tratos na Infancia (CRAMI), datado de 1985, na cidade de Campinas em Sao Paulo;
e a Associagao Brasileira Multiprofissional de Protecao a Infancia e Adolescéncia (ABRAPIA), criada em
1988, na cidade do Rio de Janeiro - tendo como objetivos atender criancas e adolescentes em situacao
de violéncia doméstica, exploracdo sexual e no trabalho, e estabelecer acdes de prevencao (Lins, 2008).

Os profissionais de satde, em especial os pediatras, foram responsaveis, em grande parte, por
denunciar as situacoes de violéncia contra criangas e adolescentes que chegavam as unidades de satde.
Nesse sentido, varias acbes foram estabelecidas para a assisténcia as vitimas, que contribuiram para o
aumento da visibilidade dessas situacoes, tais como capacitaces e a elaboragdo do Guia de Atuagao
frente a maus-tratos na Infancia e na Adolescéncia, contendo orientagbes para pediatras e demais
profissionais que trabalham com criangas e adolescentes (Sociedade Brasileira de Pediatria, 2005).

Foi somente no final dos anos de 1990, que o Ministério da Salde, por meio de pressao do
movimento feminista e de entidades nacionais e internacionais ligadas a garantia dos direitos humanos,
implementou politicas e normatizou acdes de prevencao e tratamento dos agravos decorrentes da
violéncia sexual contra mulheres e adolescentes. A Norma Técnica Prevencdo e Tratamento dos Agravos
Resultantes da Violéncia Sexual contra Mulheres e Adolescentes, elaborada em 1998 e atualizada em
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2005, pela area técnica de Satde da Mulher, do Ministério da Satde, busca organizar a assisténcia nos
servigos publicos de satde, normatiza o atendimento clinico, os cuidados médicos e de enfermagem, a
coleta de material para identificacdo do agressor, a anticoncepgao, a quimioprofilaxia das DST/HIV/Aids,
os procedimentos para interrupcdo da gravidez, além do apoio psicolégico e social (Brasil, 2005).

Outros avangos podem ser observados na atencédo as criancas e adolescentes vitimas de abuso
sexual. Eimportante acrescentar o lancamento do Plano Nacional de Enfrentamento da Violéncia Sexual
Infanto-Juvenil, em 2000. Vale destacar que o Estado do Rio de Janeiro estabelece seu Plano de
Enfrentamento a Violéncia Sexual contra Criancas e Adolescentes em 2004. No entanto varios estados
brasileiros ainda ndo formularam seus documentos, o que impede o estabelecimento de aces
articuladas que permitiriam a intervencao técnica, politica e financeira para o enfrentamento da violéncia
sexual; e, mesmo os estados que possuem o referido documento, ainda aguardam que os municipios
formulem seus respectivos planos e se comprometam com o enfrentamento da violéncia sexual, como
é o caso do municipio do Rio de Janeiro, que até a presente data ndo o oficializou.

Todos esses passos citados sao importantes para a legitimagdo da politica de enfrentamento da
violéncia sexual, embora nao sejam suficientes, pois podem se restringir, apenas, a formas
institucionalizadas de tratar o problema, “confinando-o nos tentaculos da burocracia” em lugar de torna-
lo uma questao de debate publico e de acoes efetivas (Minayo, 2006, p.64).

O contexto brasileiro para a notificacao da violéncia sexual
contra criancas e adolescentes

Vale destacar que, até o final dos anos de 1990, nao existia um instrumento que pudesse servir de
base de dados para dar visibilidade as situacdes de violéncia contra as criancas e adolescentes e,
consequentemente, nao se dispunha de maior planejamento para o estabelecimento de acdes para o
enfrentamento dessa problematica. As poucas fontes de dados disponiveis se referiam as informacées
coletadas nos servicos que atendiam criancas e adolescentes nesta situacdo, como: o CRAMI-Campinas,
o CRAMI do ABCD, a ABRAPIA no Rio de Janeiro e, posteriormente, o Programa de Atencéo a Vitima
de Abuso Sexual (PAVAS) e o Centro de Estudos e Atendimento Relativos ao Abuso Sexual (CEARAS),
ambos vinculados a Faculdade de Sadde Publica da Universidade de Sao Paulo, entre outros (Franca-
Junior, 2003).

A obrigatoriedade de comunicacdo ao Conselho Tutelar, nos casos suspeitos ou confirmados de
maus-tratos na respectiva localidade, é prevista no ECA, através do artigo 13. Observa-se que o tempo
levado para institucionalizacdo da notificacdo compulséria varia de acordo com cada realidade, e seu
processo serda marcado pela compreensao dos profissionais e gestores envolvidos acerca dessa
problemaética e de suas repercussoes para a satde publica, os recursos materiais e humanos disponiveis,
arede de atendimento e o investimento orcamentario (Brasil, 2008). A Secretaria Municipal de Satde e
Defesa Civil do Rio de Janeiro (SMSDC/RJ), por exemplo, implantou, em 1996, a ficha de notificagao
compulséria de casos suspeitos ou confirmados de maus-tratos contra criangas e adolescentes, com o
proposito de atuar, em parceria com os Conselhos Tutelares e demais érgdos de apoio, atendendo a
observancia dos preceitos legais contidos no ECA. No estado do Rio de Janeiro, a notificagdo de maus-
tratos contra criangas e adolescentes foi instituida pela Secretaria de Estado de Satide em 1999, através
da Resolucdo n® 1.354/1999.

Somente em 2001, o Ministério da Satde institucionalizou a notificagdo compulséria de maus-tratos
contra criangas e adolescentes, atendidos no Sistema Unico de Salde, através da Portaria N° 1968 - MS/
GM de 26/10/2001. Esta apoia-se no Art. 87, inciso Il, da Constituicdo Federal; no Capitulo I, do Titulo
Il da Lei n° 8.069, de 13 de julho de 1990, em sua determinagdo de que casos suspeitos ou
confirmados deste agravo deverdo ser comunicados ao Conselho Tutelar, prevendo penalidade para
médico e responsavel por estabelecimento de salide que ndo o realizem; e nos termos da Politica
Nacional de Reducao de Morbimortalidade por Acidentes e Violéncias, em sua diretriz sobre o
monitoramento das violéncias (Brasil, 2004, 2002, 2001a, 2001b).

A normatizacdo, no setor salide, da comunicacdo ao Conselho Tutelar padronizou o instrumento a
ser utilizado em todo territério nacional, ampliou a obrigatoriedade a todos os profissionais no ambito do
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SUS e estabeleceu o fluxo para a ficha no ambito da satde. Segundo a Portaria MS/GM n° 1.968/2001,
o profissional de satde devera preencher a ficha em duas vias, sendo uma delas encaminhada ao
Conselho Tutelar da 4rea de moradia da crianca ou adolescente atendido, e a segunda a Secretaria
Municipal de Saude, que deverd enviar, posteriormente, a Secretaria Estadual de Sadde (Brasil, 2001a).

Ao longo dos Ultimos vinte anos, desde a promulgacao do Estatuto da Crianca e do Adolescente, o
setor salide, através de sua funcdo estratégica na rede de protecao de crianca e adolescente, tem
desempenhado papel fundamental, ndo sé na prevencao, detecgdo e atencao as criangas e adolescentes
em situacdo de violéncia, mas na construcdo de informacéo sobre este fendmeno.

O Ministério da Satde vem desenvolvendo e aperfeicoando os sistemas nacionais de informagoes
existentes que permitem o monitoramento das situagdes para fins de vigilancia epidemiolégica. Este
monitoramento é realizado por meio da andlise dos dados da declaracdo de ébito e da autorizagao de
internacao em hospitais publicos, fornecidos, respectivamente, pelo Sistema de Informacédo sobre
Mortalidade (SIM) e Sistema de Informacées Hospitalares do Sistema Unico de Sadde (SIH/SUS),
constituindo importante ferramenta para o conhecimento de parte consideravel das situacoes de violéncia
no pais. Os dados referentes a esses sistemas estdo disponiveis na internet e tém auxiliado o trabalho dos
gestores e profissionais para a tomada de decisdes e na melhoria dos servicos oferecidos.

Considerando as limitagdes do SIM e SIH/SUS em descrever as caracteristicas apenas dos casos
violentos cujo desfecho tenha sido o 6bito ou a internacéo, respectivamente, o Ministério da Satde
implantou, em 2006, o sistema de Vigilancia de Violéncias e Acidentes (VIVA), com a finalidade de
obter dados e divulgar as informacdes sobre violéncias e acidentes, o que permitird conhecer a
magnitude desses graves problemas de satde. O sistema VIVA foi estruturado em dois componentes:
1) vigilancia continua de violéncia doméstica, sexual e/outras violéncias interpessoais e autoprovocadas
(VIVA continuo), implantada em servigos de referéncia para as violéncias; e 2) vigilancia sentinela de
violéncias e acidentes em emergéncias hospitalares (VIVA sentinela). A vigilancia epidemiol6gica de
violéncias e acidentes vem complementar as andlises epidemiolédgicas j& realizadas com os dados dos
sistemas de mortalidade e de morbidade hospitalar (Brasil, 2009).

Devido as suas especificidades no que se refere ao carater compulsério das notificagdes de violéncias
contra criancas, adolescentes, mulheres e pessoas idosas, e no sentido de viabilizar a articulacdo e
integracdo com a rede de atencao e protecdo social as vitimas das violéncias, a coleta de dados se torna
universal e continua e passa a integrar o Sistema de Informacédo de Agravos de Notificacdo (Sinan),
permitindo sua consolidacdo em todo o territério brasileiro. Deste modo, a partir de 2009, o
componente de vigilancia continua do sistema VIVA foi incorporado ao Sinan Net, adequando-se as suas
normas especificas, no que diz respeito a padronizagao de coleta e envio de dados (Brasil, 2009).

Cabe destacar que a notificagdo compulséria, encaminhada para o Conselho Tutelar, das situagdes de
violéncia contra criancas e adolescentes atenderia ao primordial propésito de acionar a rede de protecao
social, a fim de cessar as formas de abuso e restituir seus direitos. Por sua vez, a notificagdo no dmbito
do setor Saude permite a andlise epidemiolégica dos casos, fornecendo subsidios para a organizagao dos
servigos e a formulacao de politicas publicas de salide. Trata-se de propésitos distintos que se
complementam no enfrentamento das violéncias contra a infancia e adolescéncia.

Discussao
EUA e Brasil: alguns parametros de comparacao

A notificagdo da violéncia contra criancas e adolescentes, sobretudo o abuso sexual, e sua
institucionalizacdo, depende primeiramente de um conjunto de agdes de ordem legal, politica, cultural,
ética e tedrica. No campo politico, tanto nos EUA como no Brasil estiveram presentes os movimentos
sociais representados, especialmente, pelo Movimento Feminista; entretanto ha diferenga no tempo de
inclusdo da referida problematica na agenda da politica publica. Como refere Minayo (2006), o
reconhecimento da violéncia na pauta da satide no Brasil vem se dando de forma “fragmentada, lenta,
intermitente, mas progressiva” (Minayo, 2006, p.53).
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Foi possivel observar que, em ambos os contextos, ha uma legislagdo que obriga os profissionais a
notificarem casos suspeitos ou confirmados de negligéncia e abuso contra criancas. Em varios estados
americanos foram criadas legislagcdes que obrigam a comunidade religiosa a notificar casos de violéncia
contra criangas dos quais tomem conhecimento. Os professores e a comunidade escolar foram citados
como importantes notificadores nos estados americanos (Smith, Lambie, 2005; Kenny, 2004). H4 uma
definicdo no calendério escolar, especialmente nos cursos universitarios, do més de conscientizacdo do
abuso sexual, com a veiculagdo de informagdes e da rede de apoio. Diferentemente da realidade
brasileira, onde se observa que a comunidade escolar apresenta dificuldades e resisténcia para a
notificagdo da violéncia contra criangas e adolescentes, sendo esta realidade um campo fértil para
investigacdo e pesquisa.

Em ambos os contextos, foram observados, através da literatura, que muitos profissionais se veem
num dilema ético, uma vez que, em muitas situagbes, o principio da integridade familiar se contrapde
ao principio dos melhores interesses da crianca (Alvarez et al., 2005; Ferreira, Schramm, 2000). No
entanto, a notificacdo dos casos de violéncia deve ser reconhecida como um recurso necessario para a
protecao de criancas e adolescentes e um dever do profissional. Observa-se que, mesmo nos EUA,
onde a notificacdo é amplamente utilizada hd aproximadamente quarenta anos, ainda persistem
dificuldades no que se refere ao preparo dos profissionais para reconhecerem os indicadores de abuso,
sendo premente uma maior sensibilizacdo e envolvimento de educadores, profissionais de satide e
outros atores-chave comprometidos com a quebra do ciclo de violéncia e a prevencao de possiveis
agravos de saude (Smith, Lambie, 2005). Esta questdo também é um problema a ser enfrentado, com
seriedade, no contexto brasileiro.

No Brasil desde 2001, o Ministério da Saude vem progredindo em termos de implantagao de uma
ficha padronizada de notificagdo para melhor conhecer a magnitude e gravidade dos casos de violéncia
intrafamiliar e sexual, capilarizando, para todas as unidades publicas de satde do pais, a possibilidade de
notificacdo. Nota-se que a introdugdo da notificacdo para as situacdes de violéncia se insere no contexto
brasileiro tardiamente, no entanto, a padronizacdo das informagdes para todo o territério permitird
caracterizar a violéncia ocorrida, os encaminhamentos realizados, entre outras informacées, de acordo
com suas especificidades regionais. Diferentemente dos EUA, onde ha uma profusédo de fichas e
mecanismos diferenciados para o enfrentamento das violéncias, dificultando a caracterizacdo
padronizada dos casos.

Outra diferenga é que, nos EUA, os registros de violéncia estdo vinculados aos servigos de protecdo
a crianga, o que pode facilitar o acesso a rede de apoio. Nesse sentido, grande parte dos investimentos
é destinada a rede de servicos sociais. Ja no Brasil os principais esforcos vém se dando na area da sadde.
Contudo, no que concerne as situagdes de abuso sexual, ainda se observa que os procedimentos que
padronizam o atendimento sdo aqueles voltados aos casos agudos (Brasil, 2005). Nas situacdes de
violéncia cronica com o mesmo agressor, situacdo frequente no abuso sexual intrafamiliar, ndo ha
orientacdo especifica. Nota-se, ainda, que o atendimento esta centrado na figura do médico, por conta
da prescricao do protocolo das doencas sexualmente transmissiveis/aids.

Os servicos de referéncia na salide, nos estados americanos, para as situacoes de violéncia sexual,
disponibilizam kit de profilaxia e de coleta de sémen para identificacdo do agressor. A preocupagao é de
acumular provas em vistas a punicdo do(a) agressor(a), neste caso, a criminalizagdo. De acordo com as
informagdes disponiveis, hd ligacao efetiva dos servicos de satide com os centros de apoio a crianca, ao
adolescente, a familia e a policia.

Em relagdo aos materiais e equipamentos para as situacdes de violéncia sexual, sdo previstos, na
Norma Técnica brasileira, equipamentos adicionais, como aparelho de ultrassonografia e equipamentos
fotogréficos para registro de eventuais lesdes fisicas. Esses registros poderiam servir como provas
materiais no caso de futuras investigacoes, entretanto é de conhecimento que os servigos de referéncia
no atendimento a violéncia sexual na &rea da satide ndo funcionam na forma como é prevista. Nota-se,
portanto, que a realidade americana prioriza, em suas acdes, a puni¢do criminal, e a brasileira até
reconhece a importancia de responsabilizagdo legal, mas ndo implementa mecanismos efetivos para isto.

Identificou-se, nos documentos oficiais americanos, uma preocupacdo com a preservagao da
identidade do(a) notificante, o que contribui para a sua seguranca e a legitimidade do processo,
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viabilizando, assim, a notificacdo dos casos de negligéncia e abuso contra criancas e adolescentes;
diferentemente da realidade brasileira, onde, ainda, prevalecem muitas dividas sobre a sua
resolutividade, equivocos nos procedimentos adotados em funcdo da notificacdo, a atuagao dos
Conselhos Tutelares e fragilidade da rede de apoio as situacdes de violéncia contra criancgas,
adolescentes e suas familias. Nessa perspectiva, nos estados americanos, as leis sdo cumpridas de forma
heterogénea. No Brasil, hd um avanco considerdvel na proposicao de leis, politicas, portarias e planos
voltados para as situagdes de violéncias. Contudo, ainda prevalece, na pratica cotidiana, o
descumprimento de muitos destes preceitos.

Observou-se, ainda, nos documentos oficiais, acoes por parte dos estados americanos voltadas para
o atendimento ao provavel autor da agressdo. Diferentemente da realidade brasileira, onde os servicos
de atendimento ao(a) provavel autor(a) sdo escassos e oferecidos por organizagdes nao governamentais.

Em relacdo aos sistemas de informagéo, no Brasil, ainda ha grande dificuldade de comunicacao entre
os sistemas existentes voltados para as situagoes de violéncia, especialmente o Sistema de Informacédo
de Agravos Notificados (Sinan) e o Sistema de Informacao para Infancia e Adolescéncia (Sipia), que
ainda carece de investimento para sua sustentabilidade e credibilidade.

Ambos os contextos corroboram que o atendimento as vitimas de violéncia sexual deve se dar de
forma interdisciplinar e intersetorial, buscando uma articulagdo com a rede de atendimento as criancas,
adolescentes e familias, além de servicos de atendimento ao(a) provavel autor(a) da violéncia, pois as
iniciativas isoladas nao permitirdo um impacto positivo na vida das criancas e adolescentes.

Vale destacar que a deteccdo de casos, por parte dos servigos, varia, ainda, de acordo com um
grande nimero de fatores, tais como: presenca e gravidade de lesdes resultantes do abuso,
circunstancias familiares e comunitérias que bloqueiem a comunicacao, visibilidade da instituicdo, e a
sensibilidade de profissionais de salide e educagao para a detecgao de abusos, entre outros (Franca-
Junior, 2003).

E de suma importancia o investimento na descricdo do processo de notificagdo da violéncia, visando
extrair do empirico as légicas e arranjos presentes no cotidiano das instituicdes de salide, além de
conhecer e partilhar as experiéncias dos profissionais envolvidos com a notificacdo. Parte-se da premissa
de que a notificacdo é uma informacdo que vai desencadear medidas de protecédo a crianga, ao
adolescente e de apoio a familia. Neste processo estdo previstas etapas que vdo desde a abordagem da
crianga, do adolescente e de sua familia, até o acompanhamento do caso, demandando a mobilizagado
de recursos materiais e humanos e o trabalho em parceria com a rede de apoio.

Em ambos os contextos, a notificacdo foi percebida como um disparador do sistema de protecao a
crianga e adolescente, além de permitir a implantagao de politicas publicas voltadas para o
enfrentamento e a prevencao da violéncia. O presente estudo apresenta limitagdo no que se refere a
proporc¢ao do exercicio critico, uma vez que foram enfatizadas as limitagdes do contexto brasileiro por
maior conhecimento dessa realidade.
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Este articulo tiene por objetivos describir el contexto histérico de afrontamiento a la
violencia sexual contra niflos y adolescentes y su proceso de notificacién oficial en
Brasil y en los Estados Unidos da América (EUA), ademas de establecer pardmetros de
comparacién entre las dos realidades. Para tal, hubo una investigacién de leyes y
documentos sobre dicha notificacion, complementada por literatura nacional e
internacional sobre la materia. En EUA tal proceso de notificacion se presenta detallado
y distribuido por estados, mientras en Brasil, los estudios requieren alin mas
profundidad de tematica, principalmente respecto a las iniciativas regionales.

Palabras clave: Notificacion obligatoria. Abuso sexual infantil. Violencia sexual contra
nifios y adolescentes.
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