
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

        

Projeto: Entre a casa, as ruas e as instituições: crianças e adolescentes em situação de rua e as instituições de 
acolhimento no estado do Rio de Janeiro  

Levantamento da produção acadêmica sobre acolhimento institucional para crianças e adolescentes (2000-2019) 

Coordenação: Irene Rizzini (PUC-RIO/CIESPI - Apoio: FAPERJ/CNE) 

 

Ficha 

1) Referência – CAVALCANTE, Lília Iêda Chaves; MAGALHÃES, Celina Maria Colino; PONTES, Fernando Augusto 

Ramos. Processos de saúde e doença entre crianças institucionalizadas: uma visão ecológica. Ciência & Saúde 

Coletiva, 14 (2): 615-625, 2009. 

 

2) Resumo e Palavras-Chave – Este artigo discute aspectos do processo de saúde e doença entre crianças assistidas 

em um abrigo infantil de Belém, entre 2004 a 2005. Os dados foram coletados em fontes documentais e por meio de 

entrevista com técnicos da instituição. De um total de 287 crianças, constatou-se que 49,47% apresentavam 

doenças, deficiências e lesões corporais quando do seu encaminhamento ao abrigo, que podem ser associadas à 

situação de pobreza e negligência familiar experimentadas desde o nascimento. Em relação ao período de 

permanência na instituição, verificou-se que as crianças contraíram doenças infectocontagiosas (42,5%) e 

manifestaram problemas de ordem emocional (18,83%), que podem estar relacionados às características ambientais 

da instituição – proporção adulto/criança inadequada (1:8), superlotação do espaço (75/mês). Os resultados 

permitem concluir que a condição de saúde das crianças traduz as situações de privação material e emocional a que 

foram submetidas no convívio com a família e ao longo de sua permanência no abrigo. Nesses termos, os processos 

de saúde e doença são discutidos a partir de uma perspectiva ecológica, que reconhece fatores biológicos, sociais e 

culturais que constituem a família e o abrigo como contextos de desenvolvimento da criança institucionalizada. 

Palavras-Chave: abrigo; criança institucionalizada; desenvolvimento infantil; doença; saúde.  

 

3) Objetivo do estudo – Este artigo discute aspectos do processo de saúde e doença entre crianças assistidas em um 

abrigo infantil de Belém, entre 2004 a 2005.  

 

4) Tipo de pesquisa – Qualitativa.  

 

5) Período da pesquisa – Entre 2004 e 2005. 

 

6) Forma de coleta de dados - A consulta foi feita diretamente em fontes documentais (relatórios, pareceres, laudos, 

prontuários, certidões), assim como por meio de entrevista semiestruturada com profissionais dispostos a colaborar 

com informações sobre aspectos relevantes da trajetória de encaminhamento, acolhimento e cuidado de cada uma 

das crianças pela instituição. 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

        

7) Forma de análise dos dados produzidos / referencial teórico – À medida que os documentos foram examinados, as 

informações foram registradas em um formulário elaborado especificamente para esse fim. Em seguida, foi feita a 

consulta a membros da equipe técnica do abrigo no sentido de complementar e/ ou validar as informações 

solicitadas por meio de entrevista. Foi utilizado um formulário elaborado com base em estudo anterior sobre a 

condição psicossocial de crianças que viviam em abrigos e instituições similares desenvolvido por Weber e 

Kossobudzki (1996). Nesse sentido, foram suprimidas, alteradas ou incluídas novas perguntas, adequando o 

instrumento às particularidades do universo empírico presentes neste estudo. O instrumento foi composto 

majoritariamente por perguntas estruturadas e com múltiplas alternativas de resposta, organizadas em torno dos 

seguintes eixos: identificação pessoal (dez itens), estrutura familiar (dezenove itens), histórico de institucionalização 

(trinta itens), situação sociojurídica atual (dezenove itens) e saúde da criança (dezesseis itens), sendo este último 

objeto de análise deste trabalho. A definição das variáveis, categorias e unidades de análise utilizadas neste estudo 

orientou a transcrição e a organização dos dados e posteriormente o tratamento estatístico desse material por meio 

de planilhas eletrônicas, construídas pelo programa Excel, da Microsoft. Ao final, o sistema de apresentação dos 

resultados obtidos foi estruturado em torno das seguintes unidades de análise: tipo de parto, prematuridade, peso 

ao nascer, aleitamento materno, distúrbios no desenvolvimento, deficiência, lesão corporal e doenças apresentadas 

à entrada no abrigo, problemas de saúde registrados durante a sua permanência no espaço, bem como dificuldades 

de adaptação à vida institucional. 

 

8) Resultados / dados produzidos – De um total de 287 crianças, constatou-se que 49,47% apresentavam doenças, 

deficiências e lesões corporais quando do seu encaminhamento ao abrigo, que podem ser associadas à situação de 

pobreza e negligência familiar experimentadas desde o nascimento. Em relação ao período de permanência na 

instituição, verificou-se que as crianças contraíram doenças infecto- contagiosas (42,5%) e manifestaram problemas 

de ordem emocional (18,83%), que podem estar relacionados às características ambientais da instituição – 

proporção adulto/criança inadequada (1:8), super-lotação do espaço (75/mês). Os resultados permitem concluir que 

a condição de saúde das crianças traduz as situações de privação material e emocional a que foram submetidas no 

convívio com a família e ao longo de sua permanência no abrigo. Nesses termos, os processos de saúde e doença são 

discutidos a partir de uma perspectiva ecológica, que reconhece fatores biológicos, sociais e culturais que 

constituem a família e o abrigo como contextos de desenvolvimento da criança institucionalizada. 

 

9) Recomendações – Nesse sentido, aspectos do processo de saúde e doença da criança institucionalizada precisam 

ser vistos a partir da intersecção entre o lar familiar e a instituição infantil nos quais fatores de riscos colocados à 

saúde física e emocional coexistem, exercem mútua influência e são potencializados em seus efeitos mais perversos. 

 

10) Observações e destaques –  

 

Ficha construída a partir de trechos extraídos do texto original. 

 


