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APRESENTACAO

Voltemos trés décadas atrds - no auge da “descoberta” dos chamados “meninos de rua”. Sua
presenca nas ruas certamente ja incomodava e tentativas tanto para recupera-los quanto para
reprimi-los se multiplicaram. Nos idos de 1980 buscava-se desenvolver novas abordagens e peda-
gogias, inspiradas em Paulo Freire.

Foi nessa época que frutificou de forma impressionante um movimento nacional - quem nao se
lembra dos primeiros passos do “Movimento Nacional de Meninos e Meninas de Rua”? Um mo-
vimento que questionava o tratamento dado a estas criancas e adolescentes, mas que também
se estendia aos demais, ajudando o pais a repensar a construcao perversa que distinguia de um
lado “criancas” e de outro “menores”. Nasceu também nessa época a impressionante atuagao
dos educadores de rua. Até os dias de hoje, o Brasil vem sendo reconhecido como protagonista de
todas essas agoes, inspirando muitos outros paises.

0 que aconteceu de la para ca? O que fez com que a indignacao vivida sob o choque dos assas-
sinatos em frente a igreja da Candelaria fosse se esvaecendo de tal forma que se perdesse o
senso de humanidade?

Aos poucos os ideais de inclusao social deste grupo foram dando espaco a varios equivocos. Con-
cepcoes e acoes marcadas pela intolerancia, repressao e exclusao passaram a predominar. Pode-
se dizer que se perdeu o0 caminho da busca de solugdes pautadas pelo sentido de humanidade,
liberdade e respeito aos direitos humanos, apesar deste discurso ter prevalecido em nossas leis e
diretrizes de politicas desde entao.

Este documento foi elaborado para nos ajudar a reencontrar o caminho perdido. E € um bom
momento este. De |a para cd, consolidaram-se principios orientados pelos direitos das criangas e
dos adolescentes, para os quais se vém buscando meios de implementagao através do Sistema
de Garantia de Direitos. Se jamais fez sentido que o pais permitisse que criancas e adolescentes
vivessem nas e das ruas, hoje tal situagao se configura como um total contra senso diante do
discurso moderno adotado.

As mudancas que se fazem necessarias sao essencialmente de duas ordens: de concepgao e
de acao. Da mudanca de concepcao decorrerao as agoes de natureza bem diferente das que
predominam hoje. Portanto, o que se quer € uma mudanca de enfoque, que possibilite visualizar
as criangas como riqueza - presente e futura - do pais. As acdes que dai decorrerdo - também
essenciais - ja ndo serdo mais aquelas de cata-las das ruas como se fossem lixo ou estorvo.

Se vistas como preciosas, 0 pais como um todo devera cuidar melhor de suas criangas e nao
permitira que adultos continuem de forma impune descumprindo as leis criadas para protegé-las
e para assegurar seus direitos. Do poder publico aos individuos - todos serdao chamados a pagar
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por quaisquer formas de opressao, abuso e exploracao®. E tempo de reverter essa historia. E no
minimo injusto que criancas e adolescentes continuem sacrificando suas vidas devido a irrespon-
sabilidade de todo um pais.

SOBRE ESTE DOCUMENTO

0 Centro Internacional de Estudos e Pesquisas sobre a Infancia (CIESPI) em convénio com a Pon-
tificia Universidade Catdlica do Rio de Janeiro (PUC-Rio) apresenta a segunda publicacdo? de uma
série gerada a partir do projeto Os processos de construgao e implementacao de politicas publi-
cas para criangas e adolescentes em situagao de rua.

0 Projeto® tem como objetivo assessorar o Conselho Municipal de Direitos da Crianca e do Ado-
lescente do Rio de Janeiro (CMDCA-Rio) no processo de formulacao, divulgacao e implementagao
de politicas publicas voltadas para a melhoria das condicoes de vida de criancas e adolescentes.
Este Projeto teve inicio em julho de 2008, quando a equipe de pesquisa do CIESPI integrou um
grupo de trabalho formado pelo CMDCA-Rio, para atuarem juntos no processo de elaboracao da
Politica de Atendimento a Crianca e ao Adolescente em Situacdo de Rua no Rio de Janeiro. A
politica foi aprovada em 22 de junho de 2009 (deliberagdo 763/09). Outro objetivo do Projeto é
fomentar um processo semelhante ao ocorrido no Rio em outras cidades do pais. Desta forma, a
equipe de pesquisa vem mantendo contato sistematico e tem dialogado com diversos parceiros
nas seguintes cidades: Manaus, Salvador, Sao Luis e Vitéria®.

Ainda como parte desta iniciativa, criou-se um sistema de informagoes sobre criangas e adoles-
centes em situacgao de vulnerabilidade no Brasil urbano, intitulado Infancia e Juventude em Nidme-

1. As leis sdo descumpridas e a desumanidade predomina de intimeras formas diariamente no pais. Alguns exemplos sdo:
exploracao, aliciamento e abusos contra criancas e adolescentes. Os responsaveis por estes atos sao em geral adultos. Os
mais comumente reportados sao: criancas e adolescentes explorados no comércio nas ruas; em roubos e assaltos; na venda
e consumo de drogas, tao deletérias quanto o crack, para citar apenas uma delas. Adultos, inclusive policiais, que usam
de violéncia fisica e as exploram sexualmente. Sao correntes as dentincias por parte das criancas e dos adolescentes em
situacao de rua sobre a ocorréncia de crueldade, onde predominam episédios de humilhagdo. Adultos falham, no ambito da
familia e do poder publico quando ndo conseguem acolhé-los e protegé-los.

2. A primeira publicacao foi lancada em abril de 2010, com o titulo 0 CMDCA-Rio e a crianca e o adolescente em situacao de
rua: avancos e desafios na formulacdo de uma politica publica. Marcelo Princeswal e Paula Caldeira / CIESPI em convénio
com a PUC-Rio.

3. Este projeto é parcialmente financiado pela Fundacdo OAK, sediada em Genebra, Suica e pelo Conselho Nacional de
Direitos da Crianca e do Adolescente (CONANDA/ SEDH), Brasilia, com consultoria de Malcolm Bush, do Chapin Hall Center,
Universidade de Chicago.

4. Outras cidades contatadas foram: Goiania, Olinda, Porto Alegre, Recife e Sdo Paulo (ABC Integrado).
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ros®. O presente texto apresenta os primeiros indicadores desta base de dados e tem como eixo
central algumas das principais violacoes de direitos que afetam as criancas e os adolescentes que
se encontram em situacao de rua.

Ha muito a equipe do CIESPI almeja a construgao de uma base de dados que possa ser Util para
o campo das politicas pUblicas. No caso desta primeira série de indicadores, os quais abordam
vulnerabilidades associadas a populacao em situacao de rua, sua relevancia esta na oportunida-
de de inspirar estratégias capazes de evitar o afastamento da familia, sempre que possivel. Tendo
em vista que a grande maioria das criancas e dos adolescentes em situagao de rua vem de areas
de baixa-renda, nossa analise se norteia pelo artigo 19 do Estatuto da Crianca e do Adolescente
(ECA), que garante o direito a convivéncia familiar e comunitaria para todas as criancas e os ado-
lescentes. Por definicao, os que estao em situacao de rua nao tém este direito garantido.

Esperamos que as reflexdes contidas neste documento possam contribuir para suscitar respostas
que se fazem urgentes no combate as violagdes de direitos de criancas e adolescentes®. Viver
“em situagao de rua” implica em inimeras violagdes. Como demonstraremos, ndo ha sequer um
consenso sobre quem sao as criancas e os adolescentes que vivem nesta condicao no pais, pois
as definicoes variam de uma organizacao a outra, inclusive no mesmo municipio. Ademais, nesta,
como em outras areas, ainda predomina uma grande distancia entre o direito assegurado nas leis
e nas politicas brasileiras e a sua efetiva implementacao.

5. Para mais informacdes sobre a base de dados Infancia e Juventude em Nimeros, do CIESPI, consultar: www.ciespi.org.
br. O texto da Politica de Atendimento a Crianca e ao Adolescente em Situacé@o de Rua no Rio de Janeiro encontra-se na
integra neste endereco.

6. Irene Rizzini agradece a fundacao John Simon Guggenheim pelo apoio dado para o desenvolvimento de seus estudos
sobre a populacao infanto-juvenil em situacao de exclusao e vulnerabilidade social.
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CRIANCAS E ADOLESCENTES COM DIREITOS VIOLADOS

existéncia de criangas e adolescentes que sobrevivem nas ruas tem sido uma constante no

cenério das cidades brasileiras’”. Os “menores de rua”, como foram designados por volta

dos anos 1980, tém sido vistos como uma ameacga aos demais cidadaos que circulam nos
espacos publicos e tornaram-se, claramente, um “problema”. Com o passar dos anos, o fendmeno
ganhou novos contornos, sendo o acesso as drogas, como o crack, um dos aspectos mais visiveis
na atualidade.

O olhar sobre estas criangas e adolescentes como um problema continua presente. Ainda hoje
predominam respostasinadequadas e agdes repressoras por parte do poder pablico, representadas
pelas operacoes de “controle urbano” e de “recolhimento” de criancas e adolescentes das ruas.
Tais agoes violam seus direitos humanos, previstos em diversos artigos do Estatuto da Crianca e
do Adolescente (Brasil, 1990)8.

Rebatizadas de acdes de “acolhimento” e realizadas pelo poder plblico geralmente de forma
violenta, estas praticas higienistas desconsideram os motivos pelos quais as criancas e 0s
adolescentes passam a utilizar a rua como espaco de referéncia, perpetuando o exercicio da
criminalizacao da pobreza vigente desde os tempos do Brasil Coldnia. Nao se tendo conseguido
atingir as raizes do problema, ele continua firmemente estabelecido.

Em praticamente todo o pais, grupos que se dedicam a defesa dos direitos da criangca vém atuando
junto a esta populacdo. No entanto, mantém-se o desafio da continuidade de acoes articuladas,
principalmente no que se refere ao aspecto da intersetorialidade®. Além disso, o conhecimento
produzido no pais sobre esta populagao € ainda fragmentado e pouco consistente. Isso contribui

7. Define-se como crianca o individuo de até 12 anos de idade e como adolescente o individuo de 13 a 18 anos, tendo como
base o Estatuto da Crianca e do Adolescente (1990).

8. Citamos especialmente os seguintes artigos: Art. 15: “A crianca e o adolescente tém direito a liberdade, ao respeito e a
dignidade como pessoas humanas em processo de desenvolvimento e como sujeitos de direitos civis, humanos e sociais
garantidos na constituicdo e nas leis.” Art. 17. “O direito ao respeito consiste na inviolabilidade da integridade fisica, psiqui-
ca e moral da crianca e do adolescente, abrangendo a preservacao da imagem, da identidade, da autonomia, dos valores,
idéias e crencas, dos espacos e objetos pessoais”.

9. Sobre as acoes de intersetorialidade ver o documento intitulado “Subsidios para Elaboracao do Plano Nacional de Promo-
¢ao, Defesa e Garantia do Direito de Criancas e Adolescentes a Convivéncia Familiar e Comunitaria”, aprovado em dezembro
de 2006. O processo de criacdo deste documento deve-se a Comissao Intersetorial criada em outubro de 2004, composta
por representantes governamentais e da sociedade civil. A Comissao foi coordenada pelo Ministério de Desenvolvimento
Social e Combate a Fome (MDS) e pela Secretaria Especial de Direitos Humanos (SEDH). 0 CONANDA e o Conselho Nacional
de Assisténcia Social (CNAS) analisaram, aprimoraram e aprovaram a versao disponibilizada para consulta publica. O Plano
Nacional de Promocéao, Defesa e Garantia do Direito de Criancas e Adolescentes a Convivéncia Familiar e Comunitaria foi
publicado em 2006.

14 INTRODUGAO
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para a falta de clareza sobre as melhores estratégias para prevenir e resolver o problema.

A SITUACAO DE RUA COMO VIOLAGCAO DE DIREITOS

Argumentamos que o problema ndo esta nas criancas e nos adolescentes que vemos nas ruas.
Eles refletem, antes, o resultado de diversos fatores relacionados as histéricas desigualdades que
caracterizam o pais. Tomando como referencial o enfoque de direitos humanos, econdmicos e
sociais desta populagao, entende-se que a situacao de rua em si representa a conseqiiéncia ou
0 agravamento da violagdo de direitos basicos garantidos, inclusive, na Constituicdo Brasileira.
Como descrito no Estatuto da Crianca e do Adolescente, essa populagao tem violados os direitos:
a vida e a salde (capitulo I); a liberdade, ao respeito e a dignidade (capitulo Il); a convivéncia
familiar e comunitaria (capitulo Ill); a educacao, a cultura, ao esporte e ao lazer (capitulo IV); de
ser considerada em sua privacidade, autonomia e identidade (art. 17); de nao estar em situagao
vulneravel para diversas formas de exploragdo (art. 18). Viver e trabalhar nas ruas significam o
ndo-exercicio de todos estes direitos (Bellenzani e Malfitano, 2006).

Neste texto o fendbmeno serd abordado a partir das seguintes premissas: que a vida nas ruas
constitui uma violacao aos direitos humanos de criancas e adolescentes; e que ela revela diversas
situacdes em que estes se encontram vulneraveis e desprotegidos. Serao levadas em considera-
cao as situacoes de vulnerabilidade e de violacao de direitos que envolvem esta populacao, tendo
como base e escopo estudos realizados no Brasil e dados estatisticos que abrangem as areas
urbanas do pais.

Nossa analise sera conduzida sob dois angulos. No primeiro e no segundo capitulos, o foco recai-
ra sobre as criangas e os adolescentes considerados em situagdo de rua. Discutiremos como as
definicoes referentes ao grupo que se encontra em situacao de rua refletem o entendimento sobre
as violagoes de seus direitos.

No terceiro capitulo concentraremos a analise no que denominamos indicadores de vulnerabili-
dade concernentes ao direito a convivéncia familiar e comunitaria. Foram selecionados 18 indi-
cadores de abrangéncia nacional no que se refere as situacdes nas quais uma crianga ou adoles-
cente pode se encontrar em condicoes de grande adversidade, vulnerabilidade e desprotecao em
relacao ao exercicio de seu direito a convivéncia familiar e comunitaria. Com isso, nao estamos
afirmando que exista uma relacao causal entre o que estes indicadores refletem e o fendmeno
da saida de casa para as ruas. Nem todas as criancas que vivem em condicoes adversas, sendo
a pobreza a mais freqliente, experimentam uma vivéncia nas ruas. Porém acreditamos que tais
situagoes possam contribuir para fragilizar os elos da crianca e do adolescente com sua familia
e vice-versa'®,

10. 0 afastamento de casa, seja por intervencao de atores do Sistema de Garantia de Direitos (no caso de constatada vio-
lIéncia domeéstica), seja por iniciativa da propria crianga ou adolescente, aspecto ndo menos importante do fenémeno em
questao, nao sera abordado nesta publicacao. Sobre este tema, consulte o livro: Acolhendo Criancas e Adolescentes (Rizzini
et al, 2007).

15
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Optamos por esta forma de composicao do texto por considerarmos que um fendmeno esta forte-
mente atrelado ao outro: as varias situagdes nas quais criancas e adolescentes ficam desprotegi-
dos e as possibilidades de afastamento da familia. Sabe-se que ha criangas e adolescentes que
quando abordados nas ruas afirmam nao querer retornar as suas casas''. Concomitantemente
existem situagdes em que criancas e adolescentes precisam ser afastados de casa para a sua
protecdo. Para cada uma dessas circunstancias, ha diferentes medidas que devem ser tomadas
de modo a efetivamente atender as necessidades e demandas de cada caso. Seja como for, geral-
mente implicam em situacées complexas que requerem mudltiplos enfoques e recursos.

No préoximo capitulo analisaremos conceitos e definicbes que povoam a literatura sobre a popula-
¢ao infanto-juvenil em situacao de rua, da década de 1980 até os dias atuais.

11. Este dado aparece em diversos estudos realizados pelo CIESPI e por outros centros de pesquisa, e também no relato
da experiéncia de trabalho de varios educadores sociais. Para mais informacdes e ampla bibliografia, consulte Rizzini
(coord.), 2003.
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perfil das criancas e dos adolescentes em situagdo de rua sé passou a ser estudado de

forma sistematica no Brasil a partir da segunda metade da década de 1980, apesar de sua

presenca nas ruas ja ganhar registros de queixas na imprensa e em relatérios oficiais desde
o final do século XIX, quando os moleques e vagabundos - menores fisica e moralmente abando-
nados eram alvos de medidas voltadas para o controle e a repressao/ contengao social (Filho,
1996; Rizzini, 2008, 2?2 ed.).

Até o final da década de 1990, parte da literatura sobre o tema costumava dividir as criancas e
adolescentes em situacao de rua de acordo com dois amplos perfis, considerando como um dos
principais fatores em sua descricao a existéncia ou nao de vinculacao com a familia: meninos(as)
na rua e meninos(as) de rua.

De acordo com os estudos da época (Lusk apud Rizzini, 1991), a grande maioria das criancas e
adolescentes encontrados nas ruas fazia parte do primeiro perfil (os/as meninos/as na rua). Este
grupo era composto por criancas e adolescentes que trabalhavam na rua, como por exemplo,
engraxates, vendedores de balas e malabaristas nos sinais de transito. Ali estavam em busca de
uma complementacédo da renda familiar, em relacdo a qual também se sentiam responsaveis.
Eram conhecidos como “trabalhadores de rua”. A maioria possuia residéncia fixa e retornava para
casa regularmente.

0 segundo perfil descrito por Lusk refere-se aqueles que comumente dormiam na rua (os/as
meninos/as de rua). Muitos eram usuarios de drogas e pediam dinheiro ou roubavam para
consegui-las. Eram em sua maior parte criangas e adolescentes que abandonaram ou foram
abandonados pela familia, gradualmente, e para quem a rua parecia haver se tornado a princi-
pal referéncia de vida.

A partir dessa definicao, conforme o indice de escolaridade, o indice de criminalidade, a estrutura
familiar e o relacionamento com a familia e a rua, Lusk (apud Rizzini e Butler, 2003), subdividiu
as 113 criangas e adolescentes encontrados por ele nas ruas do Rio de Janeiro em quatro grupos:
trabalhadores de rua com bases familiares; trabalhadores de rua independentes, para os quais
os lagos familiares comegam a se desintegrar; criancas de rua, que nao mais possuem vinculos
familiares e criangas de familias de rua, que permanecem o dia inteiro nas ruas com suas familias.

Melo adverte que esta divisao, por um lado, caracteriza as criancas e os adolescentes como tra-
balhadores pobres lutando por sua sobrevivéncia, €, por outro, tende a buscar nas dinamicas e
estruturas familiares os fatores mais imediatos que ocasionam sua partida para a rua. Entretanto,
se é certo que uma maior ou menor vinculacdo com a familia traz diversos impactos para a vida
destas criancas e adolescentes, a atribuicdo de sua presenca nas ruas apenas a pobreza e a
reducao de sua diversidade psicossocial a uma categoria homogénea, “leva a uma polarizagao
do discurso (crianca desviante/crianga vitima) e a uma estigmatizacdo e homogeneizacdo que
favorece as intervencoes de cunho repressivo” (Melo, 2008, p.16).

Isto porque, ao desconsiderar as diferentes caracteristicas e circunstancias de vida que marcam
essas criancas e adolescentes, o que se instaura € uma postura recorrente na sociedade oci-
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dental contemporanea: “a idéia da infancia em crise, seja colocando as familias e escolas como
incapazes de regular o processo de socializagao, seja apontando as criangas, sobretudo as ditas
problematicas, como pessoalmente responsaveis por complexas for¢cas econdmicas e sociais que
afetam suas vidas”. Ou seja, passamos a enxerga-las ora como “‘problemas sociais’ - as desvian-
tes e incontrolaveis - ora pelos ‘problemas sociais dessas criancas’ - vitimas da falta de politicas
publicas” (Melo, 2008, p.17).

Stoecklin acrescenta que estas definicoes uniformizantes refletem na realidade a conflitualidade
das representacoes sociais da infancia em um contexto dado. Esta conflitualidade, por sua vez,
aumenta a polarizacao entre movimentos de representacao e de ajuda a essas criancgas, “mas
também a violéncia em relacao a elas, estigmatizando-as e nao deixando praticamente espaco
para elas como atores sociais” (Stoecklin, 2000 apud Melo, 2008, p.17).

Por outro lado, o avanco das pesquisas sobre 0 tema, vem demonstrando que o processo de apro-
priacao da rua é incorporado, de forma gradual e progressiva, ao sistema identitario da criancga e
do adolescente. Ou seja, qualquer fator, mesmo que extremamente importante, como a situagao
familiar ou a condi¢do de pobreza, ndo pode explicar sozinho a complexidade do fenémeno. O
conhecimento da trajetéria de vida da crianca ou do adolescente €, portanto, o elemento central
que permite compreender a sua relagdo com a rua como seu espaco prioritario de vida.

Tendo isso em vista, o termo “situacdo de rua” vem sendo utilizado aqui para ressaltar o carater
processual da vida nas ruas, “para delimitar as trajetérias (idas e vindas) e enfraquecer a idéia
predominante (e pejorativa) de que se trata de pessoas de rua, que nao tém outra caracteristica
sendo o fato de pertencer as ruas da cidade” (Giorgetti, 2006, p.20). Essa denominacdo tem por
mérito a importancia dada a histéria de vida de cada crianca, “respeitando suas individualidades
e a dinamica intrinseca de suas realidades de vida” (Paludo e Koller, 2008, p.44).

O reconhecimento da crianga e do adolescente como sujeitos de direito, a partir da promulgagao
do Estatuto da Crianca e do Adolescente, estabelece a prerrogativa de que o que deve contar para
a construcao de sua biografia sdo as suas préprias referéncias (ou seja, onde se localizam sub-
jetivamente e ndo onde se encontram fisicamente). Lucchini e Stoecklin (2003), dois sociélogos
suicos que desenvolveram estudos sobre este grupo em contextos tao diversos como a Guatemala
e a China, ressaltam que o mais importante a ser levado em consideragao é o processo de relacio-
namento entre um ator e a rua, entre um ator e sua familia, e a policia, entre outros.

Ricardo Lucchini (1999, 2003) observou que inicialmente a rua é vista pela crianga como um es-
paco de autonomia e liberdade. Com o tempo, ela comeca a alternar as percepcoes de liberdade e
privagoes, e em uma etapa posterior, ocorre um processo de desilusao da crianga para com a rua,
que pode resultar em tentativas de buscar alternativas de vida. Para o autor, a crianga ndo é um
elemento a mais no espaco da rua, mas é o espacgo da rua, que faz parte do mundo da crianca.

Este é o referencial adotado pela Politica de Atendimento a Crianca e ao Adolescente em Situagao
de Rua no Rio de Janeiro, aprovada em 22 de junho de 2009 (deliberagao 763/09). Nesta politica,
ha o entendimento de que diversos sdo os espacos envolvidos na complexa dindmica social que
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compoe essa situagao: “casa - rua - abrigo - rua - projetos sociais / instituicoes - rua - comunidade
- rua; em que a rua, em diferentes graus, ocupa um lugar de referéncia predominante e um papel
central na vida destas criangas e adolescentes” (2009, p.8).

No entanto, nao ha um consenso sobre o assunto. A titulo de ilustragao citamos o caso da prefei-
tura do Rio de Janeiro. Uma pesquisa realizada em 2009 na cidade aponta para uma mudanca
na apropriacao deste espaco, gerada pelas acoes repressivas empreendidas pelo poder publico.
Segundo a pesquisa, € comum ver tanto os adultos quanto as criancas e os adolescentes com
seus pertences acondicionados em carrinhos: “ao menor sinal de agentes publicos da prefeitura
eles se deslocam. Parece haver a clareza de que nao devem estacionar nas ruas, mas manter-se
em movimento” (Sousa e Silva Filho, 2009, p.2). Esta organizagao repressora do espaco urbano
se reflete na fala de Luca, 12 anos: “O Brasil ndo é tao bom assim. Falam que € a cidade maravi-
lhosa, mas nem parece, a gente ndao pode nem andar na rua” (Vozes, 2009, p.13)*2.

A discrepancia entre premissas e a¢des nao ocorre apenas no cenario especifico da cidade do Rio
de Janeiro, como veremos a seguir. Em cada parte do territério nacional onde houve pesquisas so-
bre esta populagao, observamos que foram adotadas diferentes denominacoes e caracterizagoes.

Como veremos nas pesquisas que discutiremos a seguir, existem divergéncias inclusive sobre
quem sao essas criancas e adolescentes. Por exemplo, observa-se em alguns estudos atuais o
fato preocupante de que s6 se considerou como crianga ou adolescente em situacao de rua, 0s
que dormem nas ruas e nao os demais, mesmo que passem dias inteiros nestes locais.

E por serem variadas as caracteristicas e distingdes atribuidas a esta populacao*?, segundo as
pesquisas a ela direcionadas, consequentemente, os resultados de sua contagem apresentam
ndmeros também muito distintos. Isso resulta na impossibilidade de se dimensionar adequada-
mente o fendbmeno - e na conseqiente dificuldade de se estabelecer com clareza as propostas de
acao para a prevencao e o enfrentamento do problema.

A seguir apresentaremos uma breve analise das diferentes no¢des sobre criancas e adolescentes
em “situacdo de rua” de acordo com 13 pesquisas quantitativas realizadas no pais. Discutiremos,
ainda, alguns dos resultados divulgados por estes estudos no que tange a estimativas sobre o
numero de criancas e adolescentes em situagdo de rua em diferentes estados brasileiros.

12. Fala retirada do livro: Vozes. Criancas e adolescentes no monitoramento da Convengao Internacional dos Direitos da
Crianca, 2009.

13. Em Vida nas Ruas (2003), Rizzini et al ja atentavam para o surgimento de uma nova série de termos que denotam o ca-

rater particular da “situacéo” em que se encontram essas criancas e adolescentes, como por exemplo: “criangas em circuns-
tancias especialmente dificeis, criancas em situacao de rua, criangas em situagao de risco ou vulnerabilidade” (p.36-37).
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a busca de dados quantitativos sobre essa populagao no Brasil, localizamos poucas pesqui-

sas dedicadas ao tema. Trataremos aqui brevemente das informacoes encontradas em 13

pesquisas realizadas entre os anos de 2000 e 2009, Seis destas pesquisas foram inicial-
mente identificadas por nossa equipe. Pouco depois tomamos conhecimento de outras sete, cita-
das no estudo Censo da exclusao ou a falta de inclusao nos censos? A (in)visibilidade de meninos
e meninas em situacao de moradia nas ruas nas capitais brasileiras, coordenado por Domingos
Abreu (Campanha Crianca ndo é de Rua, Fortaleza, 2009)%°.

Este estudo buscou informacodes sobre pesquisas quantitativas a respeito de criancas e adoles-
centes em situacao de rua no universo das 27 capitais e no Distrito Federal. Foram encontradas
apenas 9 que discorreram sobre criancas e adolescentes em situacao de rua de uma maneira
mais analitica, onde, no dizer dos autores, 0s meninos e meninas “sao mais que puramente nime-
ros, ja que aspectos relacionados a seus contextos (trabalho, lazer, estratégias de sobrevivéncia,
entre outros) sdo problematizados ao invés de meramente computados”® (Idem, p.27). Estas
pesquisas foram classificadas pelos autores como “pesquisa-diagnéstico”. Dentre estas, duas ja
tinham sido analisadas por nés (uma originaria de Porto Alegre e outra do Rio de Janeiro).

Em primeiro lugar constatamos a existéncia de uma produgao escassa e fragmentada. A realiza-
cao de estudos muitas vezes sem critérios metodolégicos claros e de forma descontinua, invia-
biliza comparagdes confidveis. Ademais, o fato de ndo existirem dados demogréaficos nacionais
gue subsidiem diretrizes de politicas até hoje, demonstra a falta de priorizacdo desta questéo na
agenda politica do pais.

0O segundo aspecto a destacar € a dificuldade de acesso a producao existente. As referéncias
bibliograficas disponiveis nas pesquisas aqui citadas atestam que outras sobre populacdo em
situacdo de rua foram desenvolvidas, mas nao foi possivel encontra-las. Algumas, talvez por se
tratarem de pesquisas realizadas por prefeituras locais, nao foram divulgadas para outras regi-
oes do pais. Considerando sua gravidade e pertinéncia, lamentamos a pouca divulgacdo destas
informacoes.

14. Através de citagoes de outros autores, soubemos que houve uma pesquisa realizada em Sergipe, no ano de 2002, por
Abdelgalil, Gurgel, Theobald e Cuevas, onde foram investigadas as caracteristicas das familias que viviam nas ruas da cida-
de de Aracaju. Nao tivemos acesso a ela, todavia. Outros autores mencionaram que neste estudo, 58 criancas e adolescen-
tes entre 6 e 16 anos foram entrevistados (34 foram entrevistados nas ruas e 24 em instituicées). A maioria encontrava-se
na faixa etaria de 13 anos de idade.

15. Para além destas pesquisas aqui comentadas, é pertinente mencionar que em setembro de 2009 foi lancado em Re-
cife o “Plano Municipal de Enfrentamento a Situacdo de Rua de Criancas e Adolescentes da Cidade do Recife”, elaborado
pela Secretaria de Direitos Humanos e Seguranca Cidada e pelo COMDICA - Conselho Municipal de Defesa e Promocao dos
Direitos da Crianca e do Adolescente de Recife. Neste plano estao previstos: o levantamento atualizado de diagnéstico da
populacdo em situacao de rua na cidade do Recife, contendo o niimero de criancas, adolescentes e suas familias; assim
como o desenvolvimento de pesquisas periédicas sobre a situacao de rua, com o objetivo de obtencao de dados atualizados
para nortear politicas publicas e estratégias de acoes voltadas a esta populacdo. O plano prevé igualmente a disponibiliza-
cao desses resultados no site da Prefeitura da Cidade do Recife.

16. A pesquisa “Censo da exclusdo...” (2009) inclui outros estudos, mas neste texto levaremos em consideracdo apenas
estes 9, classificados pelos autores como “pesquisa-diagnadstico”.
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Outro vazio identificado diz respeito a dificuldade em definir a populacdo infanto-juvenil em situ-
acao de rua, o que provém da falta de consenso sobre o que considerar a propria “situacao de
rua”. Acreditamos ainda que esta falta de consenso deva ser analisada de forma critica. Cabe
perguntar: quais sao os interesses politicos que demarcam a opcao por esta ou aquela definicdo
em particular?*

Entre os seis documentos por nés analisados, apenas trés tiveram como objeto de pesquisa es-
pecifico as criangas, os adolescentes e os jovens. Estas pesquisas foram realizadas: 1) em Olinda,
Pernambuco, em 2007; 2) na Grande Porto Alegre, Rio Grande do Sul, em 2008 e; 3) no centro da
cidade do Rio de Janeiro, em 2009.

Encontramos ainda trés outras pesquisas voltadas para o dimensionamento, a caracterizacao
sociodemografica e a anélise das condicdes da populacdo em situacao de rua em geral, que in-
cluiam de alguma forma a populagao de criangas e adolescentes, oferecendo, no entanto, poucos
dados sobre ela. Essas pesquisas foram realizadas pelas prefeituras das seguintes cidades: Sao
Paulo, no ano de 2003, Belo Horizonte, em 2005 e Rio de Janeiro, em 2007.

A andlise, tanto das pesquisas voltadas especificamente para o objetivo de estudar as condicoes
de vida de criancas e adolescentes em situacao de rua, como das pesquisas realizadas pelas
prefeituras, revela, de imediato, diferencas na conceituacao do objeto de estudo, e na quantidade
de pessoas encontradas em situacao de rua, como demonstra o Quadro 1:

17. Nao podemos deixar de citar a existéncia da “Pesquisa Nacional sobre Populacdo de Rua”, realizada entre 2007 e 2008.
Infelizmente, considerando a sua amplitude e o fato de ser a lnica pesquisa oficial do governo brasileiro sobre a questao,
nao foi incluida como objeto de estudo a populagdo com menos de 18 anos completos. A justificativa alegada é a seguinte:
“a populacgao infantil e adolescente nao foi contemplada por se tratar de publico diferenciado que demandaria uma meto-
dologia de pesquisa distinta. Além disso, a atencao do poder publico para a populagao adulta é proporcionalmente menor
que a atencao dispensada ao publico formado por criangas e adolescentes em termos de levantamento de dados” (grifo
nosso) (p.8, nota 3). Em primeiro lugar cabe por em duvida a afirmacao de que ha maior atencao ao estudo de criancas e
adolescentes do que ao de adultos em situacao de rua. A prépria bibliografia que acompanha o documento em questado nao
indica esta preferéncia. Pelo menos no que diz respeito aos levantamentos de dados quantitativos, nossa pesquisa mostrou
que ha tantos ou mais levantamentos de dados sobre o conjunto da populacdo em situacéao de rua do que de criancas e
adolescentes. Em segundo lugar afirmamos nao termos conhecimento sobre nenhuma pesquisa de abrangéncia nacional,
realizada antes ou depois desta, que trate da questao de criancas e adolescentes em situacao de rua. Sé isto justificaria, a
nosso ver, a inclusao desse grupo na pesquisa.
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Quadro 1 - Referéncias das pesquisas: local e data; organizacado / autores; localizagado geografica; definicdes
adotadas; criancas e adolescentes entrevistados/ contabilizados

LOCALIZACAO GEOGRAFICA

LOCAL E DATA ORGANIZACAO / AUTORES DO ESTUDO

Fonte: Projeto Os Processos de Construcédo e Implementagao de Politicas Plblicas para Criancas e Adolescentes em Situacédo de Rua,
CIESPI, 2010.
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CRIANCAS E

DEFINICOES ADOTADAS ADOLESCENTES

ENTREVISTADOS/
CONTABILIZADOS

18. A pesquisa esclarece que esta definicao adotada € proveniente de um estudo realizado pelo Governo do Estado do Rio Grande do Sul e pelo
UNICEF, em 1996. Nao obstante, o estudo de Porto Alegre entende que a categoria “‘criancas e adolescentes em situacao de rua’ ndo pode ser
substantivada, reificada ou considerada em termos absolutos. Ela deve ser analisada em termos relativos, como parte de um todo, sendo que
€ na relagao com este todo que ela se define” (2004, p.15).
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Pode-se observar que a definigao adotada por Olinda remete apenas a que as criangas e os ado-
lescentes em situagao de rua utilizem esse espaco como meio de sobrevivéncia diaria. A adotada
pela Grande Porto Alegre amplia a definicdo para os critérios de socializacéo e lazer, e a do Rio
de Janeiro, exige que haja ao menos um pernoite semanal na rua, e preocupa-se em focalizar as
estratégias de fixagdo dos jovens as redes sociais das ruas?.

Passando a examinar as trés pesquisas realizadas pelas prefeituras nas cidades de Sao Paulo,
Belo Horizonte e Rio de Janeiro, vemos que também definiram a populacao de rua de diferentes
formas.

A definicao adotada na pesquisa de Sao Paulo (2003) inclui dois critérios, i) ter baixissima renda
e ii) pernoitar na rua ou em abrigos. Ja a definicdo escolhida para a pesquisa em Belo Horizonte
(2005) da énfase a outros trés aspectos: i) garantir a sobrevivéncia por meio de atividades pro-
dutivas desenvolvidas nas ruas, ii) ter os vinculos familiares interrompidos ou fragilizados e iii)
nao ter uma referéncia de moradia regular. Finalmente a definicdo adotada pela prefeitura do Rio
de Janeiro (2007) se refere inicialmente a um critério que de fato € mais visual do que concei-
tual: a forma privada de ocupacado do espaco publico, identificada pelo ato de sentar, ou deitar
em calcada, areias e jardins espalhando objetos e trajando roupas deslocadas do ambiente. Em
seguida menciona a caracteristica de estas pessoas estarem agrupadas em funcado do uso que
dao as ruas. No entanto, esse uso nao é especificado. Poderiamos chegar a afirmar, portanto, que
um conjunto de camelds que vendem suas mercadorias na rua poderia ser considerado como
populacéo em situagao de rua. Em contrapartida, é louvavel nesta definicao a tentativa de vencer
o carater de invisibilidade geralmente atribuido a esta populacao, através do reconhecimento de
sua heterogeneidade.

19. A populacao em situacao de rua foi estimada em 10.399 pessoas. Desse total, 4.213 (40,5%) pernoitavam nas ruas e
demais logradouros da cidade, enquanto 6.186 (59,5%) estavam nos albergues. Entre as pessoas que pernoitavam na rua
foram encontradas 320 criancas e adolescentes de 0 a 17 anos, representando 7,6% da populagao total. Do total de 1.398
pessoas em situacao de rua que estavam acompanhadas, 225, ou seja, 16,1% tinham em sua companhia criancas e ado-
lescentes. E do total de 826 pessoas nos albergues que estavam acompanhadas, 314 estavam acompanhadas por criancas
e adolescentes, sendo que na maioria dos casos, 73,6%, eram seus filhos.

20. 0 2° Censo de Populacao de Rua do Municipio de Belo Horizonte (2005) adotou esta definicao elaborada pelo Ministério
do Desenvolvimento Social e Combate a Fome (MDS). Este censo procurou, também, manter os critérios de identificacao
utilizados na primeira contagem, ou seja, “pessoas de baixa renda, em idade adulta que, por contingéncia temporaria ou
permanente, pernoita em logradouros publicos, tais como praca, calcada, marquises, baixios de viadutos, em galpoes, lotes
vagos, prédios abandonados e albergues publicos. As criancas e adolescentes seriam contabilizados, desde que em compa-
nhia das respectivas familias (pelo menos um adulto)” (grifo nosso).

21. Causa estranheza a comparacao entre esses dados da Secretaria Municipal de Assisténcia Social e os dados da As-
sociacao Beneficente Sao Martinho (RJ), que contabilizou a existéncia de 390 criancas e adolescentes atendidos, apenas
no primeiro semestre de 2006, e somente nas regides Centro, Zona Sul e Tijuca. Possiveis explicacoes para tamanha
discrepancia dizem respeito a subcontagem, a contagem em diferentes épocas do ano, ou as distintas metodologias em-
pregadas. Soubemos, no entanto, por parte de educadores sociais com larga experiéncia de trabalho junto a este piiblico,
que houve acoes da Guarda Municipal nas ruas no periodo da coleta de dados pela Prefeitura, o que pode ter contribuido
para a obtencao do quantitativo reduzido de criancas e adolescentes em situacao de rua na cidade.

22. Nas pesquisas realizadas em Olinda (2007), Porto Alegre (2008) e Rio de Janeiro (2009), a maioria das criancas e ado-
lescentes encontrados € do sexo masculino, respectivamente, 77%, 79% e 80%.
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As pesquisas realizadas pelas prefeituras destas trés cidades diferem bastante entre si, ndo ape-
nas pela conceituacdo sobre a populacdo em situacdo de rua, como também pela abrangéncia
dessa populacéo e pelo conjunto de dados levantados. Nao se encontram nos relatérios cruza-
mentos das variaveis contempladas com a idade ou o grupo de idade da populagado pesquisada.
Também ha diferencas quanto ao tratamento das pessoas de 0 a 17 anos?3.

Assim, se adotassemos cada uma dessas definicoes para dimensionar e caracterizar a populacao
de criancas e adolescentes em situacao de rua em uma mesma cidade teriamos, ao final, diferen-
tes resultados.

A respeito dos outros sete estudos citados no levantamento Censo da exclusao ou a falta de
inclusao nos censos? A (in)visibilidade de meninos e meninas em situa¢cdo de moradia nas ruas
nas capitais brasileiras (Abreu, 2009), foram realizados nas cidades de: Teresina (2004), Recife
(2005), Aracaju (2007), Sdo Paulo (2007), Fortaleza (2007 e 2008) e Jodo Pessoa (2008) ?*. Os
estudos realizados no Rio de Janeiro (2007) e em Porto Alegre (2008) também fizeram parte da
pesquisa “Censo da exclusdo...”, mas por ja terem sido mencionados em nossa analise foram
excluidos na apreciagado que se segue.

A conclusao a que o levantamento chega é semelhante a nossa: “as pesquisas aqui apresentadas
representam com exatidao o nao consenso das denominacoes” (Abreu, 2009, p.29), como pode-
mos observar no recorte ao estudo original, abaixo.

Para a pesquisa de Teresina (2004), criangas e adolescentes em situagao de rua formam o “seg-
mento que faz da rua (vias, mercados publicos, pracas, estacionamentos, rodoviaria, etc.) seu
espaco de moradia, lazer ou pratica de pequenos furtos”. Criangas e adolescentes em situagao de
rua para a pesquisa de Recife (2005), sdo aquelas que “vivem nas ruas e tém vinculos familiares
interrompidos ou fragilizados”. Apesar da pesquisa de Aracaju (2007) reconhecer que se trata de
um “grupo populacional heterogéneo”, considera que as pessoas em situacao de rua possuem em
comum “a garantia da sobrevivéncia por meio de atividades produtivas desenvolvidas nas ruas, os
vinculos familiares interrompidos ou fragilizados e a nao referéncia de moradia regular.” A mesma

23. O fato dos resultados dessas trés pesquisas terem sido apresentados de formas distintas, dois como relatérios com
graus de detalhamento muito dispares, tanto da metodologia quanto dos resultados, e um como artigo de uma revista,
impede maiores comparacoes e qualquer avaliacdo mais completa.

24. As pesquisas sao: Teresina, 2004: Criancas e Adolescentes em Situacdo de Rua. Realizacdo: Nicleo de Pesquisas e
Estudos sobre Crianca e Adolescente da UFPI/ Secretaria Municipal da Criancga e do Adolescente de Teresina; Recife, 2005:
Censo e Andlise Qualitativa da Populagao em Situacao de Rua na Cidade do Recife/2005. Realizacdo: MDS/ Prefeitura do
Recife (Instituto de Assisténcia Social e Cidadania-IASC)/ UFPE - Depto. de Psicologia/ MNMMR-PE e Organizacao do Auxilio
Fraterno/SP; Aracaju, 2007: Caracterizacao da Populacdo em Situacdo de Rua. Realizacdo: SEMASC/ Depto de Servigo So-
cial da Universidade Federal de Sergipe; Sdo Paulo, 2007: Censo e Contagem de Criancas e Adolescentes na Cidade de Sao
Paulo. Realizacao: FIPE/ Secretaria Municipal de Assisténcia e Desenvolvimento Social; Fortaleza, 2007: Pesquisa Anual
sobre a Vivéncia de criangas e adolescentes em situacao de moradia nas ruas de Fortaleza. Realizag¢ao: Equipe Interinstitu-
cional de Abordagem de Rua em parceria com o Laboratério de Estudos da Violéncia da UFC; Fortaleza, 2008: Diagnéstico
Sacio-Econdmico de criancas, adolescentes e adultos moradores de rua na cidade de Fortaleza. Realizagdo: UECE/ Secreta-
ria do Trabalho e Desenvolvimento Social do Estado-CE; e Jodo Pessoa, 2008: Criancas e Adolescentes em Situacao de Rua
na Cidade de Joao Pessoa. Realizacao: Secretaria de Desenvolvimento Social da Prefeitura de Joao Pessoa/ UFPB.
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descricdo sobre a rua como local de subsisténcia e a auséncia ou fragilidade de vinculos com a
familia foi encontrada na pesquisa de Sdo Paulo (2007), com a ressalva de que este conceito es-
tava “subentendido nos dados”. Ja nas duas pesquisas realizadas em Fortaleza (2007 e 2008), o
conceito passa, em 2007, de criangas e adolescentes que “dormem pelo menos dois dias e duas
noites fora de casa, possuindo vinculos familiares interrompidos ou fragilizados”, para em 2008,
se referir aquelas que “romperam totalmente com a familia e cuja referéncia de moradia é a rua”.
Finalmente, a descricdo da pesquisa de Jodo Pessoa (2008) é a mais abrangente: criancas e
adolescentes em situacao de rua sao “meninos e meninas que ocupam as ruas e passam a maior
parte do dia ou da noite nelas (dormindo ou nao), em busca de moradia, renda, alimentacao, local
de repouso, lazer, com ou sem vinculo familiar, desacompanhadas ou acompanhadas de adultos,
familias ou responsaveis” (Abreu, 2009, p.30).

Segundo a pesquisa “Censo da excluséo...”, as investigacoes acima retratam as disparidades
dos conceitos atribuidos ao objeto estudado, o que torna a proposta de politicas publicas, “mais
complicada do que se pensa” (p.31). A pesquisa conclui que “a forma como essas informacoes se
apresentam hoje no cenario nacional, ndo permite travar analises comparativas, nem a criacao
de uma politica nacional baseada em dados coletados de maneira comum” (p.32), o que reitera
0s nossos achados.

Para além de sua invisibilidade oficial, a seguir nos propomos a analisar as situagoes de vulnera-
bilidade e de violacao de direitos que envolvem esta populacao.

0 préximo capitulo serd pontuado com alguns depoimentos de criancas e adolescentes que par-
ticiparam de uma consulta sobre diversas questdes relacionadas aos seus direitos?®. Acredita-
MOS que ao inserir aqui suas vozes, ndo estaremos apenas ilustrando os indicadores com “uma
pitada” da realidade cotidianamente vivida por estas criancas e adolescentes, mas igualmente
possibilitando que sejam vistos como sao: criancas e adolescentes como todos os demais.

25. Retirados do livro: Vozes. Criancas e adolescentes no monitoramento da Convencao Internacional dos Direitos da Crian-
ca. Esta publicagao traz depoimentos de 227 criangas, adolescentes e jovens moradores das cidades de Fortaleza, Sao Luis
e Rio de Janeiro, de ambos os sexos e entre 5 e 21 anos, “que deram sua opinido em questoes referentes a salde, educacao,
lazer, convivéncia familiar e comunitaria, expondo sob sua perspectiva, a compreensao que tém do Brasil como um pais que
garante ou nao os seus direitos” (Vozes, 2009, p.7).

28 II. PESQUISAS QUANTITATIVAS NO BRASIL COM FOCO NAS CRIANCAS E NOS ADOLESCENTES EM SITUACAO DE RUA (2000-2009)







®

Os Processos de Construgdo e Implementacdo de Politicas Publicas para Criangas e Adolescentes em Situagdo de Rua

conceito de vulnerabilidade vem sendo amplamente utilizado nos Gltimos anos, inclusive

em textos que tratam de principios e diretrizes de politicas plblicas?®. Como qualquer outro

termo, possui diferentes possibilidades de interpretacao, em campos diversos do conheci-
mento (Sanchez e Bertolozzi, apud Gontijo e Medeiros, 2009, p.468).

Originario da area da advocacia internacional o conceito designa, em sua procedéncia, grupos ou
individuos fragilizados, juridica ou politicamente, na protecao ou na garantia de seus direitos de
cidadania (Alves, 1994; apud Ayres, 2003). Passou a fazer parte do campo da salde ha aproxi-
madamente dez anos, como um conceito-chave nos estudos e intervencoes diante da epidemia
de HIV/ AIDS:

a proposta da vulnerabilidade aplicavel, rigorosamente, a qualquer dano ou condigédo de
interesse para a salde publica, pode ser resumido justamente como este movimento de
considerar a chance de exposi¢ao das pessoas ao adoecimento como a resultante de um
conjunto de aspectos nao apenas individuais, mas também coletivos, contextuais, que acar-
retam maior suscetibilidade aos adoecimentos (Ayres e col., 2003, p. 123).

No campo da salde coletiva o conceito de vulnerabilidade vem sendo discutido como um po-
tencial instrumento para a transformacao nas praticas de saide? (Gontijo; Medeiros, 2009). O
principal argumento em defesa deste termo é a possibilidade que ele oferece de articulacéo entre
individuo e coletivo.

Possibilidade que nao parece ser oferecida no caso do conceito de risco. Para Hutz e Koller
(1996), uma crianga é considerada em situacao de risco quando seu desenvolvimento nao ocorre
segundo o modo esperado para sua faixa etaria, de acordo com os parametros de sua cultura.
Relacionado com questdes de ordem fisica, social ou psicolégica, o risco pode ser resultado de
acoes realizadas por individuos de modo a comprometer sua existéncia, como por exemplo, 0 uso
de drogas (licitas ou ilicitas), e relacdes sexuais desprotegidas. Segundo Sobral, pode também ser
consequéncia de conflitos familiares ou caréncia de modelos que estimulem o respeito a vida e a
dignidade humana. Todos estes sao fatores que colocariam criangas e adolescentes em situacao
de risco, independentemente da classe social a que pertencem (Sobral, 2008, p16).

A nosso ver, em geral, a expressao “em situacao de risco” é sistematicamente aplicada para
designar, de forma discriminatéria, apenas a parcela pobre da populacdo?®. Reafirmamos que o
problema nao esta no termo em si, mas sim no uso que dele se faz. Encontramos em diferentes
discursos emprego semelhante dos termos risco e vulnerabilidade, ou seja, a referéncia a vulne-
rabilidade associada aos grupos econémica e socialmente excluidos.

26. Como por exemplo, os textos da Politica Nacional de Assisténcia Social (2004) e do Plano Nacional de Promogao, Defesa
e Garantia do Direito de Criancas e Adolescentes a Convivéncia Familiar e Comunitaria (2006).

27. “Entendendo a saide como um processo de subjetivacdo determinada por contextos sociais, culturais e histéricos”
(Gontijo; Medeiros, 2009, p.467).

28. Para uma discussao critica ver Rizzini, Barker, Cassaniga, 2000 e Rizzini, Barker, Zamora (org.), 2002.
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Ha, porém, reflexdes que vém buscando aprofundar esta discussdo. De acordo com Bellenzani
e Malfitano (2006), em contraste com o conceito de risco, o conceito de vulnerabilidade tem a
premissa de buscar identificar a sintese das variaveis envolvidas, “sejam elas abstratas, subje-
tivas ou estruturais, ao contrario do isolamento das varidveis e da busca de uma relagao causal
bilateral” (p.121). O conceito de vulnerabilidade busca dimensionar o contexto sociocultural, os
direitos violados ou negligenciados, os agravos a saide?® e os impactos na qualidade de vida.
Para as autoras, a populacao aqui em questao, as criangas e os adolescentes em situacao de rua,
estdo sujeitos a um progressivo processo de exclusdo e auséncia dos direitos basicos, dentro de
um quadro mais amplo de vulnerabilidades sociais, que compreendem:

vinculos rompidos ou esgarcados com a familia, migracao das regides periféricas para as
ruas da regiao central da cidade, evasoes escolares, praticas de atos infracionais, uso abu-
sivo de substancias psicoativas (com preponderancia do crack), dentre outros (Bellenzani e
Malfitano, 2006, p.119).

Segundo as autoras, a idéia da vulnerabilidade social tem sido eficaz para chamar a atencao so-
bre as condigbes estruturais que colocam as pessoas em risco, para além do seu comportamen-
to individual: desta forma, nega-se uma “tradicao ‘psicologizante’, essencialista, individualista,
culpabilizadora e a-histérica, que renega qualquer reflexdo sobre os contextos culturais, sociais e
politicos ‘onde’ e ‘como’ as pessoas sofrem e adoecem” (Idem).

No ambito da salde publica brasileira, principalmente na Comissao Nacional de Determinantes So-
ciais da Salde (CNDSS) criada em 13 de marco de 2006, as discussoes a respeito da situagado de
vulnerabilidade de criangas e adolescentes tém sido realizadas de forma a abarcar suas carac-
teristicas, e também, a sua génese. Neste sentido, tenta-se observar todo um panorama social e
econdmico que relega individuos as margens da sociedade, refutando-se a escolha de “estratégias
de assisténcia social que, tradicionalmente, tém sido direcionadas por acoes reparativas em de-
trimento de mudancas no processo que gera estas situacdes” (Gontijo e Medeiros, 2009, p.473).

A proposta é entender estas situagdes em termos de “processos de vulnerabilidade”. Ou seja,
compreender o processo que desencadeia a existéncia e formas de vida destas criangas e ado-
lescentes, levando-se em conta que este processo estd em movimento, e que tem sua origem em
um contexto macroecondmico e cultural (Idem). Os determinantes sociais da salde sao entao
entendidos como elementos de ordem econdmica e social que afetam a situagdo de salde de
uma populacao: renda, educacao, condigoes de habitacao, trabalho, transporte, saneamento e
meio ambiente.

Neste texto, destacamos a relevancia de dados econdmicos e sociais que tragam a tona o di-
mensionamento e uma melhor aproximacao possivel das reais condicoes de vida da parcela da
populacao infantil e juvenil que se encontra em situacoes de vulnerabilidade e de violacao de
direitos. Para isso, utilizamos estatisticas oficiais produzidas pelo IBGE (Pesquisa Nacional por

29. “Na medida em que se compreende a salide composta de componentes de bem-estar fisico, mental e social, parece per-
tinente concluir que a violacao de qualquer direito humano tera impacto desfavoravel a satide” (Gruskim e Tarantola, 2001).
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Amostra de Domicilios, PNAD, 1997 e 2007) *° e pelo Ministério da Saude (2001 e 2007). O uso
destas estatisticas tem a funcdo de complementar e ampliar as informagdes sobre as condi¢oes
de vida desta populacédo encontradas em pesquisas qualitativas e no conhecimento empirico de
profissionais experientes e engajados com o tema. O objetivo é contribuir em primeiro lugar para o
debate sobre as condigdes de vida de criancas e adolescentes em situacao de rua, e em seguida,
para a formulacao de politicas plblicas voltadas para a sua protegao.

As estatisticas serao agrupadas em seis divisoes principais com subdivisées que tratarao de um
aspecto especifico dos dados sobre as condigoes de vida da populacao infantil e juvenil em situ-
acao de vulnerabilidade.

Como afirmamos anteriormente, refutamos a idéia de uma relacdo causal entre estas situacoes e
a vida nas ruas. Entretanto, acreditamos que possam contribuir para fragilizar os elos da crianca
com sua familia e vice-versa.

As situacoes de vulnerabilidade analisadas sao:

1) Vulnerabilidade associada a condigoes precarias de vida:

1. a) Situacao de pobreza de criangas, adolescentes e familias;
1. b) Condigcoes de saneamento dos domicilios.

2) Vulnerabilidade em relagao ao contexto familiar:
2. a) Auséncia de protecao social a familia;

2. b) Nivel de escolaridade da mae;

2. c) Gravidez na adolescéncia.

3) Vulnerabilidade associada a violacao do direito a educacao:
3. a) Desigualdade de acesso a educacao;
3. b) Taxas de inadequacao série/idade.

4) Vulnerabilidade associada ao trabalho infantil:
4.a) Uso do tempo de criancas e adolescentes
4.b) Principais ocupacodes de criancas e adolescentes que trabalham

5) Vulnerabilidade associada a violagao do direito a saude:
5. a) Criancas e adolescentes vitimas de Tuberculose e HIV;

30. A PNAD oferece anualmente, salvo nos anos em que é realizado o Censo Demografico, um conjunto de informacoes para
analisar as condicoes de vida da populacao brasileira. No entanto, assim como as demais fontes citadas, seus dados nao le-
vantam informacdes especificas sobre a populacéo em situagao de rua, uma vez que a unidade de referéncia da pesquisa é
o domicilio. Optamos por trabalhar com variaveis para as areas urbanas das cinco grandes regioes do pais, que nos dessem
uma dimensao de situacoes de vulnerabilidade para um contingente expressivo de criancas e adolescentes, isto €, que a
nosso ver, favorecessem a perda do seu direito de convivéncia familiar e comunitaria. Ainda que nao alcancemos o niimero
de criancas e adolescentes que ja estdo em situacao de rua, podemos vislumbrar o niimero dos que estédo vulneraveis a esta
situacao, caso suas condicoes de vida nao sejam alteradas.
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6) Vulnerabilidade associada a exposicao a violéncia:
6.a) Mortalidade precoce por homicidio.

Em seguida, discutimos cada uma das situacoes de vulnerabilidade selecionadas, com base em
diversos estudos e indicadores socio-demograficos. Referenciamos a discussdo com uma série de
direitos associados as referidas vulnerabilidades, ilustrando-a com artigos do Estatuto da Crianca
e do Adolescente.

1) Vulnerabilidade associada as condicoes precarias de vida (Artigos 3°, 4° e 7°, Estatuto da
Crianca e do Adolescente, 1990)3

1.a) Situacao de pobreza de criangas, adolescentes e familias

Acreditamos que a saida para as ruas de muitas criancas e adolescentes reflete um processo de
“intensificacdo da vulnerabilidade a que estdo submetidas milhares de familias brasileiras, em
virtude do quadro de extrema desigualdade social vivenciado em nosso pais”, processo este mar-
cado pelo desemprego, pela precarizagao do trabalho e suas consequéncias (Gontijo; Medeiros,
2009, p.467).

O primeiro aspecto a ser abordado € o da situacao de pobreza em que se encontram muitas das
criancgas, adolescentes e suas familias. Esta situacao sera avaliada pela proporcao de domicilios
abaixo da linha de pobreza com criancas e adolescentes de 0 a 15 anos®?, e também pelo percen-
tual de criancas e adolescentes pobres na faixa de 0 a 17 anos.

Em 2007, no conjunto das areas urbanas do pais, ainda quase um terco, 30,4%, dos domicilios
com pelo menos uma pessoa de até 15 anos de idade, estava abaixo da linha de pobreza® isto
é, as pessoas que neles residiam viviam com uma renda familiar per capita de R$ 201, 27, ou

31. Art. 3° - A crianga e o adolescente gozam de todos os direitos fundamentais inerentes a pessoa humana, sem prejuizo
da protecao integral de que trata esta Lei, assegurando-se-lhes, por lei ou por outros meios, todas as oportunidades e faci-
lidades, a fim de Ihes facultar o desenvolvimento fisico, mental, moral, espiritual e social, em condicdes de liberdade e de
dignidade. Art. 4° - E dever da familia, da comunidade, da sociedade em geral e do poder piiblico assegurar, com absoluta
prioridade, a efetivacdo dos direitos referentes a vida, a satde, a alimentacao, a educacao, ao esporte, ao lazer, a profis-
sionalizacdo, a cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e comunitaria. Art. 7° - A crianca e o
adolescente tém direito a protecdo a vida e a satde, mediante a efetivacdo de politicas sociais publicas que permitam o
nascimento e o desenvolvimento sadio e harmonioso, em condic¢oes dignas de existéncia (ECA, 1990).

32. Foram considerados apenas os domicilios com criancas e adolescentes de até 15 anos, pois até essa idade a lei
nao permite que trabalhem e, além disso, nessa faixa esta incluido o periodo de escolaridade obrigatéria, 6 a 14 anos.
Portanto, as familias nao deveriam ter que contar com eles como forca de trabalho potencial para colaborar na obtencao
da renda familiar.

33. Foi usada para esse calculo a linha de pobreza definida pelo IPEA, que considera ndo apenas as despesas com alimen-
tacao, mas também as de habitacao, vestuario, transporte, etc.
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seja, R$ 6,70 por dia®* (Gréafico 1). Nas areas urbanas das regioes Norte e Nordeste encontramos
proporcoes de domicilios com criangas e adolescentes nessa faixa de idade, abaixo da linha de po-
breza, bem superiores a média. No Nordeste mais da metade daqueles domicilios, 52,1%, estava
nessa situacao e no Norte, 44,4%. Nas areas urbanas da regiao Sul, por outro lado, encontrava-se
a menor proporcao de domicilios com criancas e adolescentes de até 15 anos em situacao de
pobreza, 19,0%, ou seja, aproximadamente um entre cinco.

Grafico 1
Domicilios com criancas e adolescentes de 0 a 15 anos abaixo da linha de pobreza
Brasil e Grandes Regides - 1997 e 2007 (em %)
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Fonte: IBGE - Microdados da PNAD 1997 - 2007. Tabulacao: CIESPI.

Entre 1997 e 2007, a proporcdo de domicilios com criangas e adolescentes de até 15 anos de
idade abaixo da linha de pobreza diminuiu em 13,4%, passando de 35,1%, no conjunto das areas
urbanas brasileiras, para 30,4%. Essa queda foi maior nas areas urbanas das regidées Sul, 30,4%,
e Centro Oeste, 22,1%, e, menor que a média, nas areas urbanas da regido Norte, 11,0%, e Nor-
deste, 12,5%. Isso ocorreu em funcao, por um lado, do aumento do valor real do salario minimo,
das politicas sociais implementadas pelo governo, que passaram a complementar a renda dos
mais pobres, e da queda da inflacdo. Por outro, a queda da fecundidade também contribuiu para
aquela reducao.

34. Esse valor equivale a U$ 105,76 por més ou U$ 3,5 por dia (cotacao do délar para o més de setembro de 2007, data de
referéncia da pesquisa para a PNAD daquele ano).
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Em 2007, a proporcao de criancas e adolescentes de 0 a 17 anos em situacao de pobreza, no
conjunto das areas urbanas do Brasil, era de mais de um terco, 38,8%. As regides com maior propor-
cao de criangas e adolescentes pobres nessa faixa de idade, em areas urbanas, eram o Nordeste
com 61,1% e o Norte com 54,0%, valores bem acima da média, o que revela a precariedade das
condigoes de vida nessas areas. Nas demais regides brasileiras, a proporcao de criancas e adoles-
centes pobres, em areas urbanas, se situava entre 25,6%, no Sul e, 28,3% no Sudeste (Grafico 2).
A comparacao entre os niveis de pobreza de criancas e adolescentes nas diferentes regides revela
claramente a profunda desigualdade existente entre elas, uma vez que a propor¢ao de criancas e
adolescentes pobres no Nordeste e no Norte era duas vezes maior que no Sul e, quase tanto, em
relacao ao Sudeste.

Grafico 2

Criancas e adolescentes de 0 a 17 anos pobres nas areas urbanas
do Brasil e Grandes Regioes, por faixa de idade - 1997 e 2007 (em %)
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Fonte: IBGE - Microdados da PNAD 1997 - 2007. Tabulagado: CIESPI.

Examinando os dados de pobreza de criancas e adolescentes por faixa de idade, vemos que
quanto mais baixa a idade, maiores as possibilidades de estar nessa condigao. Em 2007, aproxi-
madamente 42% das criancas de O a 6 anos residentes nas areas urbanas do pais eram pobres,
proporcao que diminuia para 29,1% para os que estavam na faixa de 16 a 17 anos. Tal reducado
se deve a diferentes razoes. A primeira advém do fato de que, em geral, estes filhos fazem parte
de familias cujos responsaveis sdo mais velhos e, portanto, tém mais tempo de permanéncia no
mercado de trabalho, podendo assim ter alcangado melhores posi¢des na estrutura sécioocupa-
cional e rendimentos mais elevados. Além disso, os filhos mais velhos ja podem também trabalhar
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legalmente, e, nessa medida, contribuir para o orcamento familiar. Outro motivo para esta redu-
cao deve-se ao fato de que, na medida em que a idade dos filhos aumenta, haja uma tendéncia de
gue a mae/responsavel possa se dedicar mais a atividades no mercado de trabalho, o que sem
dlvida favorece o aumento da renda familiar.

Em todos os grupos de idade encontramos maior incidéncia de pobreza nas areas urbanas da
regiao Nordeste. Ali, nas faixas de idade de até 15 anos, mais de 60% das criangas e dos adoles-
centes eram pobres em 2007. Nas areas urbanas da regiao Norte os percentuais de criancas e
adolescentes nessas mesmas condicdes também eram muito elevados, mais de 50%.

Observando o diferencial na proporcao de pobres entre criancas e adolescentes brancos, e pretos e par-
dos®, vé-se que em 2007 ele era maior que a média, para as areas urbanas do pais, na regido Sul, onde a
proporgao de criangas e adolescentes pretos e pardos (negros) em situacao de pobreza, 40,3%, era quase
o dobro da proporcao de criancas e adolescentes brancos, 21,1%. Embora inferior a8 média para as areas
urbanas do pais, também no Sudeste esse diferencial era bastante elevado. Nessa regiao, a proporcao de
criangas e adolescentes pretos e pardos de O a 17 anos em situagao de pobreza era de 37,7% contra 20,8%
entre criancas e adolescentes brancos, ou seja, 81,1% mais elevada para o primeiro grupo. Assim, vemos
que ha uma tendéncia de que, no que diz respeito a renda familiar per capita, haja uma distancia maior en-
tre criangas e adolescentes negros em relagao aos brancos nas areas urbanas mais ricas e desenvolvidas.

Em sintese, os diferenciais de pobreza por cor, avaliados pela proporcao de criancas e adolescentes bran-
cos, e pardos e pretos abaixo da linha de pobreza, mostram que em todas as idades nas areas urbanas das
diferentes regides do pais as proporcoes de pobres entre 0s pardos e pretos eram maiores que entre 0s
brancos, revelando a enorme desigualdade racial existente no Brasil (Gréafico 3).

Grafico 3
Criancas e adolescentes (0 a 17 anos) pobres, nas areas urbanas
(%) do Brasil e das Grandes Regioes, por faixa de idade e cor - 2007 (em %)
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Fonte: IBGE - Microdados da PNAD 2007. Traducgoes: CIESPI.

35. As familias foram classificadas por cor a partir da declaracao de cor do(a) seu(sua) chefe ou responsavel.
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A pobreza nao atinge igualmente todos os tipos de familia. A composic¢ao e a fase do ciclo de vida
familiar®® sdo fundamentais para entender em que medida os diferentes grupos de familias tém
melhores ou piores condigcdes, ndo sb para se organizar para o trabalho, tendo em vista obter a
renda necessaria, como para reparti-la entre seus membros, garantindo sua sobrevivéncia e re-
producao social. Assim, em 2007, quando em média 19% das familias residentes nas areas urba-
nas estavam abaixo da linha de pobreza, pdde-se observar que um percentual muito maior, 51,2%,
daquelas que eram constituidas por mulheres sem conjuge com todos os filhos abaixo de 14 anos,
ou seja, na fase inicial do ciclo de vida, encontravam-se nessa mesma situacao (Grafico 4).

Grafico 4

Proporcao de Familias abaixo da linha de pobreza, segundo os tipos de arranjo familiar
e a cor/raca do responsavel - 2007, Brasil Urbano (em %)
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Fonte: IBGE - Microdados da PNAD 1997 - 2007. Tabulacao: CIESPI.

Com uma incidéncia de pobreza muito préxima, 47,0%, apareciam, a seguir, familias constituidas
por mulheres sem conjuge com filhos maiores e menores de 14 anos, isto €, na fase intermediaria
do ciclo de vida. Nesses tipos de familias, a pobreza € mais freqliente por algumas das seguintes
razoes: i) na maior parte dos casos, s6 ha uma pessoa adulta com rendimento; ii) as mulheres
que trabalham tém, em geral, um rendimento inferior ao dos homens; e iii) dada a baixa idade
dos filhos, até 14 anos, a participacéo deles no mercado de trabalho é pequena e, quando ocorre,

36. As diferentes fases do ciclo de vida das familias podem ser definidas pela idade média do(a) chefe da familia e do(a)
conjuge, ou pela faixa de idade dos filhos, como foi feito aqui. De fato, existe uma estreita correspondéncia entre os dois
critérios. No estudo da desigualdade e da pobreza, a distingao entre familias em diferentes fases do ciclo de vida é funda-
mental porque permite avaliar tanto o impacto do seu tamanho, quanto das possibilidades que seus membros tém de entrar
no mercado de trabalho, sobre a formacao e a divisao da renda familiar.
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seus rendimentos tendem a ser muito reduzidos nao compensando a falta de um outro adulto
trabalhando, além da mae. Tais dados mostram em que medida a combinacdo da auséncia do
conjuge com a presenca de filhos pequenos coloca a familia em uma situacao bastante vulneravel
no que se refere ao nivel de renda familiar. Nesse tipo de familia viviam, nas areas urbanas do
pais, 4.463 mil criancas e adolescentes em situagdo de pobreza, representando 9,6 % do total.

As familias constituidas, seja por casal com todos os filhos abaixo de 14 anos, isto é na fase inicial
do ciclo de vida, seja com filhos de mais e de menos de 14 anos, fase intermediaria, estavam em
uma situacao um pouco melhor que a de mulheres sem conjuge, uma vez que nas primeiras a
probabilidade de encontrar dois adultos com renda € maior. No entanto, ainda assim, em 2007,
respectivamente, 29,3% e, 29,9% estavam abaixo da linha de pobreza, percentuais bem mais
altos que o encontrado para o conjunto das familias. Esses dados revelam mais uma vez o quanto
a presenca de criancas e adolescentes de até 14 anos é um fator importante para a condicao de
pobreza das familias. Nessa situacao estavam 11.224 mil criancas e adolescentes, representan-
do 24,3% do total residente nas areas urbanas do pais.

Se considerada a cor, as familias negras (pardas e pretas), residentes nas areas urbanas, estavam
sempre em pior situacao do que as familias brancas, qualquer que fosse sua composi¢ao familiar
ou fase do ciclo de vida, o que revela o forte peso dessa caracteristica na desigualdade de renda.
Juntas, as trés condicoes, cor/raca negra, presencga de criangas e adolescentes de até 14 anos
e auséncia de conjuge, configuravam a pior situagéo no que se refere ao nivel de renda familiar.
Assim, o maior percentual de familias pobres era encontrado entre mulheres negras sem conjuge
e com filhos de até 14 anos, 58,0%. Em situacao bastante proxima, estavam as mulheres negras
sem conjuge e com filhos maiores e menores de 14 anos, 57,2%. Nesses dois tipos de familia,
viviam 2.870 mil criangas e adolescentes, ou seja, 6,2% do total.

Diante deste quadro, podemos imaginar a atra¢ao que a variada gama de oportunidades de sub-
sisténcia existente nos centros urbanos exerce sobre criancas e adolescentes moradores de fa-
velas e periferias. Este € um dos principais fatores que contribui para afasta-los de suas casas.
Tiago, de 14 anos, revela: “Quando a gente vai pra casa, hdo tem nada em casa, nem televisées
distraem a gente” (Vozes, 2009, p.41). Uma vez nas ruas, 0s processos de socializacao, principal-
mente a convivéncia com grupos de faixa etaria semelhante, contribuem para a construgao de
vinculos, o0 que pode consolidar a permanéncia dessas criangas e adolescentes nesse ambiente
(Sobral, 2008, p.17)

Como nos indica Kilvia, de 13 anos: “(O Brasil) € um pais que ta ruim pra gente. Tem gente que
tem as coisas e nao sabe aproveitar e tem gente precisando (...) Todas as criancas deveriam ter
casa”. Carol de 11 aos, concorda: “Desigualdade, eu mudaria isso no Brasil” (Vozes, 2009, p.33).

As pesquisas analisadas pelo estudo Censo da exclusao ou a falta de inclusao nos censos? A
(in)visibilidade de meninos e meninas em situacao de moradia nas ruas nas capitais brasileiras
(Abreu, 2009, p.38) destacam entre os motivos que levam as ruas criancas e adolescentes: 0s
problemas familiares vinculados a falta de infra-estrutura (miséria) e a violéncia. A saida de casa
para as ruas significa fuga de ambiente hostil (Porto Alegre, 2008). Além destes, outras razdes sao
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apresentadas, tais como ameagas na comunidade, consumo de drogas ilicitas (Fortaleza, 2007,
Recife, 2005; Rio de Janeiro, 2007) e necessidade de trabalhar (Joao Pessoa, 2008).

1.b) Condicoes de saneamento dos domicilios

Um outro indicador importante de vulnerabilidade diz respeito as condicdes de saneamento do
domicilio em que criancas e adolescentes residem. Estudos sobre o impacto em sua salide mos-
tram o quanto condicdes adequadas de saneamento sdo fundamentais, ndo s6 para diminuir a
mortalidade infantil como para garantir um desenvolvimento saudavel®".

Adotamos como critério para definir condi¢ées de saneamento adequadas para o domicilio, um
conjunto de requisitos que devem ocorrer simultaneamente, a saber: i) que o domicilio tenha aces-
S0 a dgua através de ligacdo com a rede geral e possua canalizacdo interna; ii) que o esgotamento
sanitario seja feito através de ligacdo com a rede geral ou fossa séptica e, iii) que a coleta do lixo
seja feita diretamente no local de residéncia.

Utilizando esse critério, que reline as condicdes de saneamento que deveriam estar presentes
em todos os domicilios das areas urbanas, garantindo um ambiente saudavel de moradia, vemos
que a situacao em que se encontravam as criangas e os adolescentes brasileiros deixa muito a
desejar. Em 2007, quase metade deles, 46,5%, vivia em um domicilio em que faltava pelo menos
uma das condi¢oes de saneamento (Grafico 5).

Como atestam as meninas Marcilene, Steffany e Viviane, de respectivamente 11, 9 e 10 anos de
idade: “O Brasil ta cheio de poluicao, de esgoto, de lixo” (Vozes, 2009, p.33).

A regiao onde se encontrava a melhor condicdo de saneamento era a do Sudeste, na qual,
ainda assim, um quinto, ou seja, 20,2% das criancas e adolescentes de até 15 anos de idade
residiam em domicilios sem saneamento adequado. Nas areas urbanas das outras regioes, as
proporcoes de criangas e adolescentes nessa faixa de idade que nao possuiam, no local onde
residiam, todas as condi¢oes adequadas de saneamento, variavam entre 57,8%, na regiao Sul,
e 94,2% na regiao Norte.

Com excecao das areas urbanas da regido Centro Oeste, em todas as outras houve, entre 1997 e
2007, melhora nas condi¢cdes de saneamento dos domicilios habitados por criangas e adolescen-
tes de até 15 anos. O avanco nas condicoes de saneamento se deu mais fortemente nas areas
urbanas das regidoes Sudeste e Sul, onde houve uma queda relativa de 20,7% e 26,6%, respec-
tivamente, na proporcao de criancas e adolescentes nesse grupo de idade em domicilios sem
condigoes de saneamento adequadas.

37. Ver: OLIVEIRA, Sonia Maria M.C. “Mortalidade Infantil e Saneamento: ainda uma velha questao”. Trabalho apresentado
no XVI Encontro Nacional de Estudos Populacionais realizado em Caxambu, MG, Brasil, de 29 de setembro a 03 de outubro
de 2008; e OLIVEIRA, Sonia e SIMOES, Celso. “Meio Ambiente Urbano: mortalidade na infancia, saneamento basico e politi-
cas publicas”. Trabalho apresentado no XV Encontro Nacional de Estudos Populacionais realizado em Caxambu, MG, Brasil,
de 18 a 22 de setembro de 2006.
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Grafico 5

Criancas e adolescentes de até 15 anos de idade em domicilios sem saneamento

(%) adequado - areas urbanas do Brasil e das Grandes Regioes - 1997/2007 (em %)
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Fonte: IBGE - Microdados da PNAD 1997 - 2007. Tabulagao: CIESPI.
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1) Vulnerabilidade associada a condicoes precarias de vida
1.a) Situacao de pobreza de criangas, adolescentes e familias
Nas areas urbanas em 2007:

Mais de um terco, 38,8%, das criancas e adolescentes de O a 17 anos vivia em situacao
de pobreza: 61,1% no Nordeste e 54,0% no Norte. A proporcao de criancas e adolescentes
pobres nestas duas regioes era duas vezes maior que no Sul e, quase tanto, em relagao
ao Sudeste.

Quanto mais baixa a idade, maiores as possibilidades de se estar em condi¢ao de pobre-
za: cerca de 42% das criancas de O a 6 anos eram pobres.

Em todas as idades e em todas as regides, as proporcoes de criancas e adolescentes
pobres entre os pardos e pretos eram maiores que entre os brancos.

As familias com menor nivel de renda eram aquelas que combinavam a auséncia do(a)
conjuge com a presenca de filhos menores de 14 anos. Nesse tipo de familia viviam 4.463
mil criancas e adolescentes em situacao de pobreza no pais, representando 9,6 % do total.

Situavam-se abaixo da linha de pobreza, igualmente com percentuais bem mais altos
que o encontrado para o conjunto das familias, aquelas constituidas por casal com todos
os filhos abaixo de 14 anos, e as constituidas por casal com filhos de mais e de menos de
14 anos, respectivamente, 29,3% e 29,9%. Nessa situacao estavam 11.224 mil criancas
e adolescentes, representando 24,3% do total.

As familias negras (pardas e pretas) estavam sempre em pior situagado do que as familias
brancas, qualquer que fosse sua composicao familiar ou fase do ciclo de vida. Juntas as
trés condicoes, cor/raca negra, presenca de criangas e adolescentes de até 14 anos e au-
séncia de conjuge, configuravam a pior situacao no que se refere ao nivel de renda familiar.

0 maior percentual de familias pobres era encontrado entao entre mulheres negras sem
conjuge e com filhos de até 14 anos, 58,0%, seguido pelas mulheres negras sem conjuge
e com filhos maiores e menores de 14 anos, 57,2%. Nesses dois tipos de familia, viviam
2.870 mil criancas e adolescentes, 6,2% do total.

1.b) Condicoes de saneamento dos domicilios

Em 2007, quase metade (46,5%) das criancas e dos adolescentes brasileiros vivia em
um domicilio em condicdes inadequadas de saneamento.

Houve melhora nas condicoes de saneamento dos domicilios habitados por criancas e
adolescentes de 0 a 15 anos entre 1997 e 2007, com excecao da regiao Centro Oeste.
Mesmo assim, em 2007, na regiao com a melhor condicao de saneamento, a Sudeste, um
quinto, ou seja, 20,5% das criangas e adolescentes residiam em domicilios sem todos os
requisitos de saneamento adequado.
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2) Vulnerabilidade em relacao ao contexto familiar (Artigo 19°, Estatuto da Crianca e do Adoles-
cente, 1990°8)

Além da pobreza, que como vimos, pode caracterizar as criancas e os adolescentes considerados
em situacao de rua, outro aspecto a ser abordado diz respeito a constatagao, desde os primeiros
estudos sobre o tema, e mantida até os dias atuais, de que a maioria destas criancas e adoles-
centes tem vinculos familiares. E o que afirma, por exemplo, o Levantamento nacional sobre uso
de drogas por criancas e adolescentes em situagdo de rua nas 27 capitais brasileiras, coordenado
por Noto (2003) e realizado pelo Centro Brasileiro de Informagdes sobre Drogas Psicotrépicas. Se-
gundo esse estudo, 68,8% das 2.807 criancas e adolescentes entrevistados mantinham vinculo
familiar, tendo relatado morar com as familias, na maior parte dos casos, constituidas por mae e
irmaos, majoritariamente, e com menor freqiiéncia com a figura paterna.

Outros estudos constatam a predominancia de criancas e adolescentes em situacao de rua cujos
lacos familiares ainda se mantém presentes (Rizzini et al, 2003; Neiva-Silva, 2003; Paludo, 2004;
Rede Rio Crianga e Ex-Cola, 2006).

Um estudo sobre o perfil das criancas em situacao de rua na Grande Porto Alegre (2008),
onde 825 jovens foram entrevistados, indicou que 94,4% dos participantes afirmaram ter mae
e 81,5% disseram que esta fazia parte da familia. Em relacdo a figura paterna, 77,4% afirma-
ram ter pai, mas apenas 48,8% o consideraram como parte de sua familia. Outra figura citada
por 42,9% dos entrevistados foi o padrasto, sendo que 24,2% moravam com este e, apenas
10,9%, o consideraram como membro de sua familia. Destaca-se a referéncia aos irmaos,
uma vez que 98,8% dos participantes indicaram a existéncia deles e 77,4% os consideraram
parte da familia. O estudo evidenciou que apenas 8,9% da populacdo total investigada nao
tinham contato com a familia. Esse resultado reforca a idéia de que “a maioria dos jovens que
vive ‘em situacdo de rua’ tém adultos responsaveis e estabelece contato, efetivo ou esporadi-
€0, cOm essas pessoas que consideram parte de sua familia” (Furtado, Gehlen, & Silva, 2004;
apud Paludo e Koller, 2008, p.44).

Abdelgalil, Gurgel, Theobald e Cuevas (2004) investigaram as caracteristicas das familias que
viviam nas ruas da cidade de Aracaju, no Nordeste do pais. A pesquisa, realizada no ano de 2002,
encontrou familias em sua maioria monoparentais chefiadas por mulheres, constituidas em mé-
dia por seis membros. Em somente 23% dos casos, o pai biolégico vivia com a familia e em muitas
familias, os pais estavam desempregados.

Na Pesquisa Anual sobre a Vivéncia de Criancas e Adolescentes em Situacao de Moradia nas ruas
de Fortaleza (2007, apud Abreu, 2009), o modelo de familia mais citado entre os entrevistados foi
também o modelo monoparental, com destaque para a presenca da mae. E na pesquisa Criancas
e Adolescentes em Situacao de Rua em Joao Pessoa (2008, apud Abreu, 2009), 71% das criancas

38. Art. 19° - Toda crianca ou adolescente tem direito a ser criado e educado no seio da sua familia e, excepcionalmente, em
familia substituta, assegurada a convivéncia familiar e comunitaria, em ambiente livre da presenca de pessoas dependen-
tes de substancias entorpecentes (ECA, 1990).
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e adolescentes entrevistados diziam morar com a mae, enquanto o percentual dos que afirmavam
morar com o pai ficou em torno dos 47%.

Varios profissionais experientes no Rio de Janeiro®, consultados em reunides de nossa equipe
onde foram debatidas as atuais condicdes de vida de criangas e adolescentes em situacao de rua
na cidade, confirmaram semelhante realidade: a maioria destas criancas e adolescentes pertence
a familias monoparentais chefiadas por mulheres, estando seus responsaveis, em geral, desem-
pregados, ou atuando no mercado de trabalho informal.

A pesquisa coordenada por Noto (2003) revela ainda um aspecto a ser mencionado a respeito
da relacado entre os vinculos familiares e os motivos que levam criancas e adolescentes para as
ruas: para as criancas e os adolescentes que relataram ainda morar com suas familias, a busca
por diversao e liberdade correspondeu a 50,1% das respostas, seguidas pela necessidade de
desempenhar algum tipo de trabalho para seu sustento e/ou da familia (43,9%) e pelo fato de
terem acompanhado amigos ou parentes (24,4%). Neste grupo, motivos relacionados a conflitos e
mudancas na dinamica familiar ou uso de drogas por pais ou responsaveis “perfazem 21,1% dos
casos, em contraposicao aos 64,7% do grupo representado por aqueles que relataram nao ter
vinculo com a familia e fazerem da rua seu espaco de moradia” (Noto, 2003).

Em sintese, foram encontradas diferentes motivacdes para a ida para as ruas, concernentes a
manutencdo ou ndo dos vinculos familiares. Compreendemos desta forma, a importancia deste
vinculo para a prevencao da saida para as ruas por parte de criancas e adolescentes.

Nao obstante, se por um lado autores apontam as interacdes positivas que as familias podem uti-
lizar e construir diante de situagdes de estresse e vulnerabilidade social (Hawley & DeHaan, 1996;
Walsh, 1996; Cecconello, 2003), por outro, é sabido que algumas situagées podem produzir maior
vulnerabilidade social das familias. Como exemplos de situagdes que provocam maior vulnerabili-
dade, estao: a auséncia de protecao social dos pais, a baixa escolaridade da mae e a gravidez na
adolescéncia, como veremos a seguir.

2.a) Auséncia de protecao social a familia

Apesar da impossibilidade de definir as criancas e os adolescentes em situagao de rua como um
grupo social uniforme, observamos que suas histérias apresentam motivos semelhantes para a
ida para as ruas. Citamos o aspecto da vulnerabilidade devido a situacao de pobreza, a violéncia
vivida no contexto da familia e/ou comunidade e o uso de drogas pelas figuras dos responsaveis
pelas criancas e, também por elas préprias, como impulsionadores da ida para as ruas de crian-
cas e adolescentes em todo o Brasil (Noto, 2003). Outro fator seria a ocorréncia de doencas ou
morte dos pais, 0 que gera grande vulnerabilidade na vida de criangas e adolescentes, favorecen-
do condicoes de desprotecao social.

0 indicador de protecao social que analisaremos agora reflete o fato de que na familia em ques-
tao, tanto o(a) chefe quanto a(o) cdnjuge recebem menos do que o salario minimo, ndo tém cartei-

39. Ver listagem de nossos consultores e colaboradores, na apresentacao desta publicacdo.
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ra de trabalho assinada e nao contribuem para a previdéncia social, nao tendo, portanto, acesso
aos direitos garantidos, seja pela legislacado trabalhista, seja pela legislacdo previdenciaria.

No conjunto das areas urbanas brasileiras em 2007, vé-se que, em termos relativos, apenas 0,7%
das criancas e adolescentes faziam parte de familias nessa situacao (Tabela 1). Em valores per-
centuais pode parecer pouco, mas em numeros absolutos sua dimensao nao € desprezivel: este
percentual representava aproximadamente 314 mil criancas e adolescentes.

Mais da metade deles, 188,5 mil, vivia na regidao Nordeste, a mais pobre do pais. Nas regides Sudes-
te e Sul, as mais ricas e com um mercado de trabalho mais formalizado, o contingente de criangas e
adolescentes em familias sem protecdo social era muito menor, entre 22,9 mil e 33,3 mil.

Tabela 1

Criancas e adolescentes de 0 a 17 anos de idade, em familias sem protecao social,
residentes em areas urbanas. Brasil e Grandes Regioes - 2007

BRASIL E REGIOES 2007

absol. %
NORTE (*) 49.185 13
NORDESTE 188.498 1,8
SUDESTE 33.287 0,2
SuUL 22.988 0,4
CENTRO-OESTE (*) 19.875 0,6

Fonte: IBGE/Microdados da PNAD
(*) Valores que apresentam um CV superior a 15%

2.b) Nivel de escolaridade da mae

Abdelgalil et. al (2004) identificaram em seu estudo que a baixa escolaridade das maes (além da
alta taxa de desemprego) aparece fortemente associada ao trabalho dos filhos e a saida destes
para a rua.

A importancia do nivel de escolaridade da mae é reconhecida, ndo sé na conducao do processo
educacional dos filhos, como também nos cuidados de salide, especialmente de criangas de baixa
idade. Por essa razao, selecionamos como um dos indicadores da situacao de vulnerabilidade de
criangas e adolescentes o fato da mae ter menos do que quatro anos completos de estudo, o que
significa estar na condicao de analfabetismo funcional.

Em 2007, nas areas urbanas do Brasil, 14,3% das criancas e adolescentes de O a 17 anos eram
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filhos de maes na situacao de analfabetismo funcional, percentual que representa um grande
ndmero de pessoas, mais de 6,7 milhdes. A regido Nordeste era a que apresentava maior nivel de
analfabetismo funcional das maes: 3,7 milhdes, isto é, 22,3% das criancas e adolescentes resi-
dentes em areas urbanas tinham méaes com esse nivel de escolaridade tdo baixo. A seguir vinha a
regidao Norte com 17%, isto €, 754 mil criangas e adolescentes nessa situacao. Nas areas urbanas
das demais regioes, este percentual era bem mais baixo, na ordem de 11% (Gréfico 6).

Grafico 6

Criancas e adolescentes de até 17 anos de idade com maes
com menos de 4 anos de estudo - areas urbanas do Brasil e Grandes Regides - 2007 (em %)
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Fonte: IBGE - Microdados da PNAD 2007. Tabulacao: CIESPI.

Verificou-se também nas areas urbanas de todas as regioes do Brasil uma tendéncia de que,
quanto menor fosse a idade dos filhos, mais baixo era o percentual dos que tinham maes com
menos de quatro anos de estudo completos. Isso se deve, pelo menos em parte, ao aumento da
escolaridade das mulheres nos UGltimos anos.

2.c) Gravidez na adolescéncia

Profundamente relacionada aos itens anteriores, uma outra dimensao da vulnerabilidade de ado-
lescentes, especialmente das meninas uma vez que geralmente sao elas as mais comprometidas
com o cuidado das criancas pequenas, € a gravidez na adolescéncia.

A pesquisa realizada em Aracaju, Sergipe (Abdelgalil et al, 2004) no ano de 2002, ja citada, cons-
tatou que nas familias das criancas e adolescentes em situagao de rua, grande parte das maes
que trabalhavam iniciou a jornada de forma precoce (antes dos catorze anos). A ocorréncia da
gravidez na adolescéncia estava presente em 54% das familias entrevistadas.
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Segundo os dados da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios, embora a gravidez na ado-
lescéncia tenha diminuido na década compreendida entre 1997 e 2007, observa-se que ha ainda
um grande nimero de criancgas e adolescentes gravidas de 10 a 17 anos, nas areas urbanas: mais
de 260 mil. Em 2007, as regidoes onde foram encontradas as maiores proporgoes de criancas e
adolescentes com filhos foram as do Norte, 3,3% e Nordeste, 3% (Tabela 2). Ou seja, justamente
aquelas onde mais da metade das criangas e adolescentes vivia em familias que estavam abaixo
da linha de pobreza e onde as maes tinham menor nivel de escolaridade.

Nas areas urbanas do Nordeste, ao contrario do que ocorreu nas demais regides do pais, naquele
periodo, a proporgao de criancas e adolescentes com filho(s) teve um ligeiro aumento, 4,2%, embora
a proporcao de criancas e adolescentes em familias abaixo da linha de pobreza tenha diminuido.

Mais uma vez vale destacar que, se proporcionalmente os casos de gravidez na adolescéncia di-
minuiram em quase todas as regioes brasileiras, em nlimeros absolutos encontramos um contin-
gente expressivo de criancas e adolescentes de 10 a 17 anos com pelo menos um filho, em 2007.

Os maiores contingentes de adolescentes com filho estavam na regiao Sudeste, 93,6 mil, seguida
pelo Nordeste, 84,7 mil, uma vez que nessas regjoes o peso da populacao infanto-juvenil era maior.

Tabela 2

Criancas e adolescentes de 10 a 17 anos, do sexo feminino, nas areas urbanas,
com filho. Brasil e Grandes Regioes - 1997 e 2007

~ 1997 plolorg
BRASIL E REGIOES

absol. % absol. %
NORTE 29.897 4,0 33.550 8.8
NORDESTE 80.453 2,8 84.745 3,0
SUDESTE 99.901 2,1 93.625 2,0
SUL 44.598 2,9 30.108 2,0
CENTRO-OESTE 22.552 21.074

Fonte: IBGE/Microdados da PNAD
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3) Vulnerabilidade associada a violacao do direito a educacao (Artigo 53°, Estatuto da Crianca e
do Adolescente, 19904°)

3.a) Desigualdade de acesso a educacao

Complementando a busca pelos motivos que levam criancas e adolescentes para as ruas, € im-
portante mencionar que a vulnerabilidade que os atinge, e as suas familias, se revela também na
desigualdade de acesso a escolarizacao.

Como se da o acesso a escola de criancas de distintas idades? Em que medida esse acesso é di-
ferente para os que estao acima e abaixo da linha de pobreza? O acesso de criancas pobres e nao
pobres a creche e a escola é diferente segundo o nivel de ensino? Essas sdo algumas perguntas
que tentaremos responder aqui.

Comecando pelas criangas de 0 a 3 anos, vemos que em 2007 nas areas urbanas do pais, somente
12,8% das que estavam em situagao de pobreza freqlientavam creche. Embora apenas aproxima-
damente um quarto, 24,3%, das criangas nao pobres da mesma idade a freqUentassem, a diferenca
relativa no que diz respeito a essa oportunidade era grande, 89% a mais para criangas nao pobres.

Tal diferenca se reproduzia em todas as regides do pais. Encontrou-se nas areas urbanas da
regido Norte o menor percentual de criangas pobres que freqlientavam creche, 6,2%, e, também
a maior diferenca entre criancas pobres e ricas. Nas regioes Sudeste e Sul, os percentuais de
criangas pobres freqlientando creche eram os mais altos, respectivamente 14,8% e 15,7%, porém
ainda muito aquém da taxa média de freqiiéncia a creche para as criancas acima da linha de
pobreza, 24,3% (Grafico 7).

Profissionais consultados no Rio de Janeiro para a elaboracdo do presente texto* reafirmam a
importancia destes dados, tendo em vista a altissima demanda de vagas em creches por parte de
jovens maes que necessitam trabalhar para conseguirem planejar a sua saida das ruas.

Passaremos a examinar agora o que acontece nas outras faixas de idade. Na fase da pré-escola,
4 a 5 anos, 0 aumento da taxa de freqiéncia a escola foi visivel para as criancas pobres, 67,1%
em média nas areas urbanas do pais, mas ainda maior para as nao pobres, 78,5%. Assim, para
esse grupo de idade, os diferenciais entre as taxas de escolaridade diminuiram sensivelmente,
ficando em média apenas 17% mais elevados para os que ndo estavam em situacao de pobreza.

Nas areas urbanas da regiao Sul foram encontradas as taxas mais baixas de freqiiéncia a pré-
escola, tanto para criancas abaixo da linha de pobreza, 44,5%, quanto para criancas acima

40. Art. 53° - A crianca e o adolescente tém direito a educacao, visando ao pleno desenvolvimento de sua pessoa, preparo
para o exercicio da cidadania e qualificacdo para o trabalho, assegurando-se-lhes: | - igualdade de condicdes para o acesso
e permanéncia na escola; Il - direito de ser respeitado por seus educadores; Il - direito de contestar critérios avaliativos,
podendo recorrer as instancias escolares superiores; IV - direito de organizacao e participacao em entidades estudantis; V -
acesso a escola puiblica e gratuita proxima de sua residéncia. Paragrafo tnico. E direito dos pais ou responsaveis ter ciéncia
do processo pedagégico, bem como participar da definicao das propostas educacionais (ECA, 1990).

41. Ver listagem de nossos consultores e colaboradores, na apresentacao desta publicagéo.
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da linha de pobreza, 67,3%. Além das baixas taxas ali encontradas para ambos os grupos, essa
regido apresentava também o maior diferencial de escolarizacdo nessa idade entre criancas po-
bres e ndo pobres. A taxa média para estas Ultimas era 51,2% mais alta do que para as primeiras.

A maior taxa de frequéncia ao pré-escolar foi encontrada nas areas urbanas do Nordeste, 77,1%
para criancas pobres e, 90,3% para criangas acima da linha de pobreza (Grafico 8). Para que
tenhamos mais condicoes de fazer uma interpretacdo mais aprofundada desses resultados, é
necessario, no entanto, avaliar o peso do ensino publico e do ensino privado nessas regioes, bem
como o efeito da implementacao de politicas publicas que tenham incentivado a escolarizagao.

Grafico 7
Criancas de 0 a 3 anos que frequentavam creche por condicao de pobreza,

% nas areas urbanas do Brasil e Grandes Regioes - 2007 (em %)
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Fonte: IBGE - Microdados da PNAD 2007. Tabulac¢ao: CIESPI.

Grafico 8

Criancas de 4 a 5 anos de idade que frequentavam pré-escola, por condicdo de pobreza,
% nas areas urbanas do Brasil e Grandes Regides - 2007 (em %)
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Fonte: IBGE - Microdados da PNAD 2007. Tabulacao: CIESPI.
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Na faixa de 6 a 14 anos, periodo em que deve ser cursado o Ensino Fundamental, a taxa de
escolarizacdo média para o conjunto das areas urbanas do pais foi apenas 2,3% mais elevada
para criancas e adolescentes nessa faixa etaria acima da linha de pobreza, quando comparada
a escolarizagado dos pobres. Isso mostra que a universalizacdo do ensino ocorreu tanto para uns
quanto para outros.

Observando o desempenho das diferentes regides, vemos que para 0s que estavam abaixo da
linha de pobreza a taxa de escolarizacao nessa faixa de idade variava entre um minimo de 94,7%
no Sul, e um maximo de 96,5% no Sudeste. Para as criancas e adolescentes, nesse mesmo grupo
de idade, e, acima da linha de pobreza, as taxas de escolarizacao eram ainda mais proéximas,
variando de um minimo de 97,2% no Norte a um maximo de 98,5% no Sudeste. Assim, pode-se
dizer que no Ensino Fundamental havia relativamente pouca variacao regional nos niveis de esco-
larizacao de pobres e nao pobres (Grafico 9).

Grafico 9

Criancas e adolescentes de 6 a 14 anos que frequentavam escola, por condicao de pobreza,
nas areas urbanas do Brasil e Grandes Regides - 2007 (em %)
%
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Fonte: IBGE - Microdados da PNAD 2007. Tabulacao: CIESPI.

Finalmente, no grupo de 15 a 17 anos, idade em que a principio, todos deveriam estar cursando o
Ensino Médio, observamos uma queda na freqiiéncia a escola tanto de adolescentes em familias
abaixo da linha de pobreza quanto acima. Assim, no conjunto das areas urbanas do pais, respec-
tivamente, 78,6% e 85,8% dos adolescentes abaixo e acima da linha de pobreza continuavam es-
tudando apds concluir o Ensino Fundamental (Grafico 10). Esses valores representam uma perda
de 18,1% de alunos pobres e 12,6% de alunos nao pobres na passagem do Ensino Fundamental
para o Ensino Médio.
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Grafico 10
Adolescentes de 15 a 17 anos que frequentavam escola, por condicao de pobreza,
nas areas urbanas do Brasil e Grandes Regides - 2007 (em %)
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Fonte: IBGE - Microdados da PNAD 2007. Tabulacao: CIESPI.

Compreendemos a falta de estimulo em relagdo ao ensino escolar, muito denunciada por varios
jovens, principalmente nesta faixa etaria (15 a 17 anos). Como revela Wellington, 17 anos: “o co-
Iégio, no Brasil, ao invés de ser uma instituicado onde vocé vai aprender pra saber viver no mundo
la fora, chega a ser uma instituicao onde vocé vai apenas pra nao ficar no morro a toa, ou entao
na rua fazendo besteira. Ai o pessoal do colégio particular chega, passa no vestibular, ai o pessoal
pensa: por que eles passam e a gente ndo passa?” (Vozes, 2009, p.61).

Entretanto, gostariamos de enfatizar neste tépico o papel da escola como propiciadora de cons-
trucéo de lagos afetivos que rivalizem com a experiéncia nas ruas. Segundo Sobral (2008, p.7), as
criangas e os adolescentes que se envolvem com grupos na rua demonstram mais dificuldade de
romper com este universo, uma vez que em tais grupos, “os sujeitos costumam agir, preponderan-
temente, pelo registro das emogdes, construindo, desse modo, uma aliancga identitaria de dificil
ruptura.” Para a autora, o convivio com outras realidades, diferentes daquelas experimentadas na
rua, permite aos sujeitos “a construgdo de novas referéncias identificatérias de modo a fragilizar
a rua como um campo prioritario em suas vidas” (Idem).

Insistimos igualmente que a relativa pouca variagao entre os niveis de escolarizacao de pobres
e nao pobres nas faixas etarias acima de 3 anos de idade em discrepancia com a alta variacao
na faixa entre 0 a 3 anos, indica a relevancia da ampliacao do acesso a creches em todas as
regides do pais.
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3.b) Taxas de inadequacao série/idade

O fato das taxas de escolarizacao serem altas na faixa de idade correspondente ao Ensino Fun-
damental, entretanto, nada diz a respeito do aproveitamento do aluno nem sobre a capacidade
do sistema escolar de desempenhar satisfatoriamente seu papel.

A taxa de inadequacao série/idade pode ser esclarecedora nesse sentido, embora ndo seja
possivel identificar se o problema foi ocasionado pelo aluno, pela escola ou por ambos.

0 que podemos dizer, é que a taxa de inadequacao a série freqlientada revela que o aluno esta
fora da série em que deveria estar em determinada idade, seja porque entrou tardiamente na
escola, seja porque foi reprovado uma ou mais vezes.

Em 2007, nas areas urbanas do Brasil, as taxas de inadequacéo série/idade eram de 47,3%
entre 7 e 10 anos, 57,5% entre 11 e 14 anos e 68,7% % entre 15 e 17 anos, indicando um
crescimento progressivo a medida em que aumenta a idade, ou seja, o tempo de permanéncia
da crianga e do adolescente na escola (Tabela 3). Esse dado denuncia que este pode ser um
processo cumulativo.

Tabela 3

Taxas de inadequacao série/idade de criancas e adolescentes de 7 a 17 anos,
nas areas urbanas do Brasil e das Grandes Regides - 2007

GRUPOS DE IDADE

SETLLEUER  7at0anos  1latdancs  15ad7anos

NORTE 53,7 69,1 80,2
NORDESTE 54,9 69,1 79,4
SUDESTE 41,8 48,8 61,0
SUL 95 52,7 64,2
CENTRO-OESTE 60,7 63,7 71,8

TOTAL

Fonte: IBGE/Microdados da PNAD 2007.

Examinando os dados de inadequacao série/idade para as areas urbanas das diferentes regi-
oes do pais, em 2007, encontram-se distintas situacdes. Na faixa de 7 a 10 anos, verificou-se
nas areas urbanas da regido Centro Oeste a maior taxa de inadequacgédo escolar, 60,7%, indi-
cando que ali mais da metade das crian¢as nessa faixa de idade tinha uma defasagem de pelo
menos um ano em relacdo a série que deveria estar cursando. Nas faixas de idade seguintes,
quando as criancas e adolescentes deveriam estar freqlientando, respectivamente, as Gltimas
séries do Ensino Fundamental, 11 a 14 anos, e as séries do Ensino Médio, 15 a 17 anos, as
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maiores taxas de inadequacao série/idade eram encontradas nas areas urbanas das regioes
Norte e Nordeste, justamente aquelas onde sdo maiores os indices de pobreza. Vemos, por-
tanto, que a condigao de pobreza pode prejudicar a vida escolar, seja em conseqiéncia da ma
nutricdo das criancas e adolescentes, seja pela necessidade das familias de utilizar a mao de
obra infantil na busca da renda necessaria a sua sobrevivéncia.

Sobre a necessidade de trabalhar em detrimento da escola, criancas e adolescentes afir-
mam: “Ja deixei de estudar pra trabalhar. Foi ruim”, Ketlen, 10 anos; “O trabalho é o que
atrapalha a escola. Os pais poderiam ajudar os filhos a estudarem nao colocando pra tra-
balhar. Mas os pais colocam pra trabalhar por que, as vezes, nao tem o que comer em casa
e ai eles vao trabalhar pra ajudar os pais”, Silvan, 13 anos (Vozes, 2009, p.69). Outros de-
poimentos corroboram com a hipétese do trabalho influenciar no desestimulo em continuar
estudando devido a diminuicao do desempenho escolar: “Eu ndo gosto de trabalhar, fico
cansado”, Carlos, 8 anos; “Quando a crianca trabalha e vai estudar, tem que se esforcar
mais pra aprender”, Kilvia, 13 anos (Idem, p.71).

Na regiao Sul, observou-se a menor taxa de inadequacao escolar na faixa de 7 a 10 anos, indi-
cando que naquela regiao a vida escolar comegaria melhor que nas demais. No entanto, essa
tendéncia ndo se mantém para os outros grupos de idade. Nas faixas de 11 a 14 anos e 15 a
17, as melhores situacdes no que se refere a adequacgao série/idade foram encontradas nas
areas urbanas da regiao Sudeste.

Deve-se lembrar, no entanto, que as taxas de inadequacao podem ser diretamente afetadas
pelo regime de aprovacao, mais ou menos rigoroso, nas diferentes unidades da federacao. Mo-
radora do Rio de Janeiro, Karla, 13 anos, diz: “Os professores passam dever no quadro e 0s pro-
fessores ndo explicam nada. Por exemplo, esse negocio do César Maia de aprovagdo automati-
ca, tem gente que esta na sétima série e ndo sabe nem escrever o nome” (Vozes, 2009, p.105).
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4) Vulnerabilidade associada ao Trabalho Infantil (Artigos 60° a 67°, Estatuto da Crianca e do
Adolescente, 19904?)

4. a) Uso do tempo de criancas e adolescentes

0 trabalho precoce traz inmeros problemas para o desenvolvimento psicossocial de criangas e
adolescentes, entre os quais dificuldade de aprendizagem e o afastamento do convivio em um
espaco de socializacao fundamental como a escola. E a saida prematura da escola faz com que o
aluno deixe de obter um nivel minimo de conhecimento que possibilite sua entrada no mercado de
trabalho com uma qualificagao adequada. Para a sociedade, falhas decorrentes de um processo
de aprendizagem mal consolidado e abandono da escola se revertem em menor nivel educacional
da populagdo e uma mao de obra sem a capacitacao necessaria, situagdes que irdo constituir
problemas graves para o desenvolvimento econdmico e social do pais.

“Quanto mais cedo a pessoa se tornar economicamente ativa, menor sera a sua renda ao final de
trinta anos de trabalho. Também serd menor seu grau de escolaridade” (Cipola, 2001, p.10). Se-
gundo o UNICEF, o trabalho infantil no Brasil e no mundo esta profundamente relacionado com o
grau de escolaridade e pobreza dos pais. Quanto menos instruida é a mae, mais cedo as criangas
entram para o mundo do trabalho ilegal e precoce (Idem, p.27). Tendo em vista a preocupacao
com estas questoes, veremos a seguir como criangas e adolescentes no Brasil se preparavam
para a vida adulta, examinando como se organizava o uso do tempo“® de criancas e adolescentes
de diferentes idades e como estes conciliavam algumas das atividades para as quais ha informa-
¢oes nas pesquisas domiciliares realizadas no Brasil em 2007.

Comegando pelas criancas de 6 a 9 anos, vemos no grafico 11 que em 2007 a grande maioria
delas, 71,1%, como exige a idade, s6 estudava. Em sua maior parte, 41,2%, estavam na série
adequada. No entanto, um percentual elevado, 29,9%, ja apresentava defasagem escolar, ou seja,
ndo estava cursando a série adequada a sua idade. Por outro lado, ndo deixa de ser impressio-
nante o nimero daquelas que realizavam afazeres domésticos, aproximadamente 2.839 milhdes,
representando 26% do total de criangas nessa faixa de idade. A maior parte desse grupo, 25,5%,

42. Capitulo V - Do Direito a Profissionalizacdo e a Prote¢ao no Trabalho: Art. 60. E proibido qualquer trabalho a menores
de quatorze anos de idade, salvo na condicao de aprendiz. Art. 61. A protecdo ao trabalho dos adolescentes é regulada por
legislacao especial, sem prejuizo do disposto nesta Lei. Art. 62. Considera-se aprendizagem a formacao técnico-profissional
ministrada segundo as diretrizes e bases da legislacdo de educacao em vigor. Art. 63. A formacao técnico-profissional obede-
cera aos seguintes principios: | - garantia de acesso e freqiiéncia obrigatéria ao ensino regular; Il - atividade compativel com o
desenvolvimento do adolescente; lll - horario especial para o exercicio das atividades. Art. 64. Ao adolescente até quatorze anos
de idade é assegurada bolsa de aprendizagem. Art. 65. Ao adolescente aprendiz, maior de quatorze anos, sdo assegurados os
direitos trabalhistas e previdenciarios. Art. 66. Ao adolescente portador de deficiéncia é assegurado trabalho protegido. Art. 67.
Ao adolescente empregado, aprendiz, em regime familiar de trabalho, aluno de escola técnica, assistido em entidade governa-
mental ou ndo-governamental, € vedado trabalho: | - noturno, realizado entre as vinte e duas horas de um dia e as cinco horas
do dia seguinte; Il - perigoso, insalubre ou penoso; Il - realizado em locais prejudiciais a sua formacéo e ao seu desenvolvimento
fisico, psiquico, moral e social; IV - realizado em horarios e locais que nao permitam a freqiiéncia a escola (ECA, 1990).

43. Uma analise mais completa do uso do tempo de criancas e adolescentes nao pode prescindir de informacdes sobre o
tempo despendido em estudar, brincar e fazer esporte, ver televisao, utilizar computador e videogame, ir e voltar da escola
entre outras atividades.
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associava o estudo com a realizacao de afazeres domésticos, enquanto, 0,5% sb se dedicava a
esse tipo de atividade. Por sua vez, a proporcao de criancas que trabalhava, ainda que também
estudasse, era de 0,5%. Embora essa fracao pareca pequena, representa no pais como um todo,
quase 51 mil criangas, o que ainda é muito, se pensarmos que nenhuma delas deveria estar em
tal situacao.

Grafico 11
Criancas de 6 a 9 anos de idade, residentes em
% areas urbanas segundo a utilizacao do tempo - Brasil - 2007 (em %)
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Fonte: IBGE - Microdados da PNAD 2007. Tabulacao: CIESPI.

A realizacéo de afazeres domésticos também significa trabalho, embora sem rendimento e desti-
nado exclusivamente a atender as necessidades de servicos para a propria familia. Portanto, se
considerarmos o trabalho declarado como tal como uma situagao similar a realizacao de afazeres
domésticos (embora com caracteristicas diversas), a populacao infantil que trabalhava em sua pré-
pria casa ou fora dela em 2007 quase dobrava, chegando a quase 99 mil criangas em todo o Brasil.

Passando para o grupo de criancas e adolescentes de 10 a 17 anos, faixa para a qual as informa-
coes sobre a condicao de atividade sao levantadas anualmente nas pesquisas domiciliares reali-
zadas no Brasil, vemos que as situacoes descritas anteriormente para o grupo de 6 a 9 anos se
alteravam significativamente. No conjunto das areas urbanas do pais, em 2007, a situagdo mais
freqUente naquele grupo de idade era a de criangas e adolescentes que associavam a frequéncia
a escola a realizagdo de afazeres domésticos, o que ocorria com quase metade deles, 48,7%. Em
segundo lugar, aparecia a condigdo de s6 estudar, envolvendo quase 30% dos que estavam nessa
faixa de idade. Ja, associar a condicdo de estudante ao trabalho ou a procura de trabalho surgia
como terceira alternativa, incluindo aproximadamente 14% das criancas e adolescentes de 10 a 17
anos. Um pequeno percentual desse grupo, 2,5%, se dedicava somente aos afazeres domésticos.
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Grafico 12
Criancas e adolescentes de 10 a 17 anos de idade residentes em
areas urbanas segundo a utilizagao do tempo - Brasil, 1997 - 2007 (em %)
%
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Fonte: IBGE - Microdados da PNAD 1997 - 2007. Tabulagao: CIESPI.

Entre 1997 e 2007, observa-se nessa faixa de idade um aumento de 23,5% dos que sé estuda-
vam e de 3,7% dos que estudavam e realizavam afazeres domésticos, indicando uma melhora
na vida das criancas e dos adolescentes (Grafico 12). Por outro lado, o percentual daqueles que
estavam em todas as outras situacoes diminuiu. Embora fossem relativamente baixos em 1997,
os percentuais de criancas que so6 trabalhavam e so realizavam afazeres domésticos foram os que
mais diminuiram: 43,1% e, 40,7% respectivamente. Contribuiram para essa mudanca de situa-
¢ao, nao s6 a expansao das matriculas no Ensino Fundamental e Médio, como também a melhora
da renda familiar e a implementacao de politicas publicas que definiram como requisito para
recebimento de auxilio a freqUéncia escolar das criancas residentes no domicilio.

4.b) Principais ocupacoes de criancas e adolescentes que trabalham

Criancas e adolescentes que trabalhavam no Brasil em 2007, se distribuiam em uma gama ex-
tremamente variada de atividades como mostra a Tabela 4. Dez tipos de ocupagao reuniam
pouco mais da metade delas, 51,3%. Vendedor e demonstrador em lojas ou mercados eram suas
ocupacoes mais frequentes, incluindo 12,4 % do total das que trabalhavam. O trabalho agricola,
considerado como uma das piores formas de trabalho infantil, e o trabalho na atividade pecuaria,
juntos, envolviam 7,9 % dos trabalhadores de 10 a 17 anos em 2007. Isto representa pouco mais
de 127 mil criancas e adolescentes, constituindo o segundo tipo de ocupacao mais frequente para
esse grupo. Pode parecer estranho que esse tipo de ocupacao apareca com tal freqléncia nas
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areas urbanas. No entanto, ndo devemos esquecer que no Brasil muitas dessas areas sdo sedes
de pequenos municipios, cujos habitantes trabalham em propriedades localizadas em areas pro-
ximas, consideradas rurais. O terceiro tipo de ocupagao mais freqliente era o de trabalhador dos
servicos domésticos, reunindo 6,6% dos trabalhadores infanto-juvenis. O emprego doméstico é
outra das ocupagodes consideradas pela OIT, desde 1999, como uma das piores formas de traba-
Iho infantil e tem sido alvo de campanhas visando sua erradicacao. Apesar disso, em 2007, ainda
havia nas areas urbanas do pais 192 mil criancas e adolescentes envolvidos com esse tipo de
trabalho. Merece ainda especial destaque, por levar criangas e adolescentes a vivenciarem uma
situacao de rua, o trabalho de vendedor ambulante. Essa atividade estava entre as dez ocupagdes
mais frequentes na faixa de 10 a 17 anos, envolvendo em 2007, mais de 100 mil criancas e ado-
lescentes, o que representava 3,5% do total dos que trabalhavam.

Tabela 4

Criancas e adolescentes de 10 a 17 anos, residentes em areas urbanas,
segundo a principal ocupagao na semana de referéncia - Brasil 2007.

OCUPACAO NA SEMANA DE REFERENCIA N | %

Vendedores e demonstradores em lojas ou mercados 359.416 12,4
Trabalhadores dos servicos domésticos em geral 192.032 6,6
Trabalhadores agricolas 158.008 5,5
Atendentes de creche e acompanhantes de idosos 154.407 5,8
Ajudantes de obras civis 133.760 4,6
Garcons, barman e copeiros 122.235 4,2
Escriturarios em geral, agentes, assistentes e auxiliares administrativos 100.162 33
Vendedores ambulantes 100.159 3,5
Outros trabalhadores dos servigos 97.662 3,4
Trabalhadores na pecuaria 69.186 2,4
Outras ocupacoes 1.410.128 48,7

Fonte: IBGE - Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilio - 2007
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5) Vulnerabilidade associada a violacao do direito a satide (Artigos 7° e 11°, Estatuto da Crianca
e do Adolescente, 1990%4)

Em 2007, mais da metade, 53,3%, das mortes de criancas e adolescentes de 5 a 17 anos*® no Brasil,
era devida as chamadas causas externas, percentual equivalente ao encontrado para 2001. Entre as
causas, assim classificadas pelo Ministério da Salde*®, estao incluidos: atropelamentos e acidentes
de transporte, quedas, afogamentos, exposicao a fumaca e fogo, suicidios, homicidios, overdose de
drogas e outras causas (Tabela 5). Em 2001, 10.986 criancas e adolescentes de 5 a 17 anos, em todo
0 Brasil, morreram por essas causas. Em 2007, esse nimero foi ligeiramente menor, 10.310.

Nesse Ultimo ano, o conjunto das causas externas constituia a razdo da maioria das mortes de
criangas e adolescentes de 5 a 17 anos de idade, em todas as regides brasileiras com exce¢ao
da regiao Norte, onde foi responsavel por pouco menos da metade, 46,7%, das mortes nesse gru-
po. Em algumas regidoes como o Norte, o Nordeste e o Sul, observou-se, entre 2001 e 2007, um
aumento da proporcao de mortes de criancas e adolescentes por esse tipo de causa. Em outras
regides, como o Sudeste e o Centro-Oeste, ao contrario, houve reducao.

Em 2007, depois das causas externas, apareciam outras causas de mortalidade*’, responsaveis
por 10,9% das mortes naquele grupo, seguidas pelas neoplasias que atingiram 10,3 % e, pelas
doencas infecciosas e parasitarias que constituiram a causa de 6bito de 5,1%.

Em relagao a salde de criangas e adolescentes em situacao de rua, no entanto, diversos educa-
dores ouvidos em algumas cidades do pais, como Rio de Janeiro e Porto Alegre, indicam como
maiores problemas a tuberculose e o HIV, dos quais trataremos a seguir.

5.a) Criancas e adolescentes vitimas de Tuberculose e HIV

A tuberculose e as doencas por virus de imunodeficiéncia humana, HIV, estao entre as 31 doencas que
fazem parte do grupo classificado pelo Ministério da Salide como doengas infecciosas e parasitarias.*®

44. Art. 7° - A crianca e o adolescente tém direito a protecdo a vida e a salide, mediante a efetivagao de politicas sociais publicas
que permitam o nascimento e o desenvolvimento sadio e harmonioso, em condicoes dignas de existéncia. Art. 11 ° - E assegu-
rado atendimento integral a satde da crianca e do adolescente, por intermédio do Sistema Unico de Satide, garantido o acesso
universal e igualitario as acdes e servicos para promocao, protecdo e recuperacao da saude. § 1° A crianca e o adolescente
portadores de deficiéncia receberao atendimento especializado. § 2° Incumbe ao poder publico fornecer gratuitamente aqueles
que necessitarem os medicamentos, proteses e outros recursos relativos ao tratamento, habilitacdo ou reabilitacdo (ECA, 1990).

45. Apesar dos dados do DATASUS incluirem pessoas de todas as idades, trabalhamos com informagées a partir de 5 anos
de idade, uma vez que para crian¢as menores as informacoes tendem a ser subestimadas.

46. Esta classificacdo denominada Mortalidade CID-10 é a versao mais atualizada da Lista Basica de Tabulac¢ao da Classifi-
cacao Internacional de Doencas, adaptada a realidade brasileira pela Secretaria de Vigilancia em Saude.

47. Estao incluidas em “outras causas de mortalidade™: doencas do sangue e associados; transtornos mentais e compor-
tamentais; doencas do sistema nervoso; doencas dos olhos e anexos; doencas de ouvido e apéfise mastéide; doencas de
pele e do tecido subcutaneo; doencas do sistema osteomuscular e tecido conjuntivo e doencas do aparelho geniturinario.

48. Ver: Ministério da Saiude/DATASUS/ Informacoes de Saiude/ Mortalidade CID 10.
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Tabela 5
% de criancas e adolescentes de 5 a 17 anos, por causas de mortalidade,

Brasil e Grandes Regides - 2001/2007
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Fonte: DATASUS/Ministério da Sadde, Microdados SIM - 2001 - 2007.

De acordo com os dados do Ministério da Saude, em 2007, foram registrados para o grupo de
criancas, adolescentes e jovens, de 0 a 19 anos, 38,12 casos de tuberculose por 100 mil habi-
tantes. Nas regides Norte, Sudeste e Nordeste encontravam-se 0s maiores percentuais de casos
registrados, variando entre 39,45 por 100 mil habitantes, nesta dltima regido, e 45,02 por 100
mil na regiao Norte (Tabela 6). Taxas elevadas de incidéncia de tuberculose estao geralmente
associadas a baixos niveis de desenvolvimento socioeconémico e a condicdes insatisfatorias de
assisténcia, diagnostico e tratamento de problemas respiratérios. Outro fator a ser considerado
na explicacdo da maior ou menor incidéncia da tuberculose é a cobertura de vacinacéo pelo BCG.
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Tabela 6

Taxas de incidéncia (por 100 mil hab.) de tuberculose em criancas, adolescentes
e jovens até 19 anos - Brasil e Grandes Regides - 2001 e 2007.

TAXAS DE INCIDENCIA DE TUBERCULOSE
BRASIL E GRANDES REGIOES (POR 100.000 HAB.)

2001 2007 2007/2001
Brasil 42,8 38,12 -10,9
Norte 51,22 45,02 -12,1
Nordeste 45,97 39,45 -14,2
Sudeste 44,40 40,59 -8,6
Sul 32,23 31,81 -1,3
Centro-Oete 28,70 23,14 -19,4

Fonte: MS/SVS - Sistema de Informacgao de Agravos de Notificacao - SINAN - 1997 - 2007

Entre 2001 e 2007, houve uma reducao de aproximadamente 11% na taxa de incidéncia de novos
casos de tuberculose em todo o pais. Todas as regides acompanharam essa tendéncia, com maior
ou menor intensidade na queda de casos da doenca. As maiores redugdes no nimero de casos
ocorreram no Centro Oeste, no Nordeste e no Norte. Nessas trés regides, a queda na propor¢ao de
casos de tuberculose variou entre menos 19,4% no Centro Oeste e menos 12,1%, na regiao Norte.
Em todos os casos redugdes acima da média para o pais como um todo.

No que se refere a mortalidade em razao da tuberculose, constatamos que em 2001 foram 76 os
casos de morte de criancas e adolescentes de 5 a 17 anos, registrados em todo o Brasil, represen-
tando apenas 0,4% do total de 6bitos nesse grupo. Em 2007, esse nimero diminuiu para quase
metade, isto €, 40 casos de morte por tuberculose, representando somente 0,2% do total de 6bitos
registrados para esse mesmo grupo. Segundo Hino et al. (2007) a mortalidade por tuberculose no
Brasil caiu muito na década de 1950 em razao do surgimento da quimioterapia, tendo reduzido a
velocidade desse decréscimo nas décadas seguintes. Ainda segundo esses autores, “para as faixas
de 0a9 e 10 a 19 anos nota-se um declinio tendendo a zero nos Gltimos anos do estudo” (referente
ao periodo entre 1980 e 2001), o que se confirma em relacdo aos dados da década de 2000.

A regiao onde as mortes de criangas e adolescentes em razao da tuberculose tinham mais peso
em relacao as demais causas, era a do Norte, onde o percentual encontrado para vitimas desse
tipo de doenca foi de 0,7%, em 2001, e de 0,5% em 2007 (Tabela 5). Como vimos, era nessa re-
giao que havia maior incidéncia dessa doenga, na faixa de O a 19 anos, tanto em um ano, quanto
no outro. A ocorréncia de um maior percentual de mortes por tuberculose nessa regiao deve-se,
provavelmente, a elevada concentracao de pobreza e subnutricdo, fendmenos bastante associa-
dos a esse tipo de doenca. Por outro lado, por ser pobre e muito dispersa no territério, a populacao
da regiao Norte teria também maior dificuldade de acesso aos servigos de salde. Além dessa
dificuldade, como afirmam Hino et al. (2007): “os 6bitos (por tuberculose) estao relacionados ao
diagnostico tardio, que € um problema de organizagao da atengao primaria a sadde, uma vez que
as acoes de prevencao nao foram incorporadas na pratica dos profissionais de salde, o que con-
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tribui para o aumento nas taxas de 6bito em grupos mais vulneraveis”. Além do diagnéstico tardio,
a mortalidade por tuberculose pode ser atribuida também a outros fatores como a medicacéao
irregular ou inadequada, a multirresisténcia as drogas e a coinfeccdo com o HIV.

A dificuldade de acesso aos servicos de salde por parte da populacao pobre tem sido confirmada
em depoimentos de criangas e adolescentes, tanto em situacao de rua como em instituicoes de
abrigamento: “No posto de saude meus direitos nao sao respeitados por que os médicos nao
consultam direito. As vezes, as pessoas estao sujas, e 0s médicos ndo querem pegar neles” (Sa-
brina, 13 anos); Carol, de 11 anos, também relata: “Eu fiquei trés meses na fila de espera por um
ortopedista”. E Wagner, 10 anos, reivindica: “Eu queria um posto médico la na minha comunidade.
As pessoas ficam doentes e ndo tém atendimento” (Vozes, p53-55.).

Ja Eder, 15 anos, atenta para outro problema, e imaginamos sua gravidade principalmente no
caso da tuberculose: “Dentro do sistema, la na casa que eu to tem médico, dentista, enfermeira...
mas as vezes ndo tem o remédio. Quando acaba, a gente passa uma semana sem o remédio,
mesmo quando ta fazendo o tratamento” (Eder, 16 anos). A mesma Carol também denuncia a
falta de remédios: “As vezes tem remédio pra dar, as vezes nao tem” (ldem, p53.).

A incidéncia de doencas decorrentes da contaminacao por virus HIV entre criancas, adolescentes
e jovens até 19 anos, no Brasil, era bem mais baixa que a de tuberculose, tanto em 2001, quanto
em 2007. Neste Ultimo ano, tinham sido registrados, para esse grupo, 17,79 novos casos para
cada 100 mil habitantes, o que correspondia a pouco menos da metade da proporcao de casos
de tuberculose, na mesma faixa de idade (Tabela 7). Tanto em 2001, quanto em 2007, as regioes
com maior incidéncia de novos casos de doencas decorrentes do HIV, entre criancas, adolescen-
tes e jovens, eram o Sul e o Sudeste, as regides mais urbanizadas e desenvolvidas do pais. Em
2007, na primeira dessas duas regioes foram registrados na faixa de 0 a 19 anos, 27,61 casos por
100 mil habitantes e na segunda, 19,88. Ambas proporcoes acima da média brasileira.

Tabela 7

Taxas de incidéncia de HIV entre criancas, adolescentes e jovens até
19 anos (por 100 mil hab.) Brasil e Grandes Regioes - 2001 e 2007

_ TAXAS DE INCIDENCIA DE AIDS (POR 100.000 HAB.)
BRASIL E GRANDES REGIOES

2001 2007 2007/2001
Brasil 17,78 17,79 0,1
Norte 9,28 15,21 63,9
Nordeste 7,30 10,84 48,5
Sudeste 23,50 19,88 -15,4
Sul 26,91 27,61 2,6
Centro-Oete 14,98 15,06 0,5

Fonte: Ministério da Saude/SPS/Coordenacéo Nacional de DST/AIDS 2001 - 2007
Nota: Nas tabulacdes por faixa etaria ou sexo estdo suprimidos os casos com idade ou sexo ignorados, respectivamente.
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Ao contrario do que ocorreu com a tuberculose, no periodo considerado, o registro de novos casos
de AIDS entre criancas, adolescentes e jovens de até 19 anos ndo diminuiu. Entre todas as regjioes
brasileiras, s6 no Sudeste houve redugdo de menos de 15,4%, no nimero de casos notificados
desse tipo de doenca. Nas regioes Norte e Nordeste, ao contrario, houve um significativo aumento,
respectivamente mais 63,9% e mais 48,5%.

Os casos de morte por doencas por virus de imunodeficiéncia humana, HIV, também eram relati-
vamente poucos diante de varias outras causas de mortalidade. No entanto eram mais elevados
que os provocados por tuberculose, o que é esperado, uma vez que para esse tipo de doenca os
medicamentos ainda sao menos eficazes que aqueles utilizados contra a tuberculose. Em 2001,
foram registrados 112 casos de morte de criancas e adolescentes de 5 a 17 anos, decorrentes
de doencas relacionadas ao HIV, no pais como um todo, representando 0,5% do total de mortes
nessa faixa etaria. Em 2007, foram 111 casos, representando 0,6%. Portanto, pode-se dizer que
para esse grupo no periodo considerado, nao houve aumento, nem no nimero absoluto de mortes
registradas por essa causa, nem no seu peso em relacao as demais causas de morte. Em 2001,
a regiao com percentual mais elevado de mortes por imunodeficiéncia causada por HIV, na faixa
de 5 a 17 anos, era o Sudeste, com 0,8%, 0 que correspondia a 68 casos. Em 2007, a regiao Sul
foi a que apresentou o maior percentual de mortes de criancas e adolescentes com essas idades
por essa mesma razao, 0,9%, isto é, 23 casos.

Como mostraram os dados para os dois anos considerados, essas duas causas de mortalidade
eram numericamente pouco significativas no conjunto das razdes que causaram a morte de crian-
cas e adolescentes, no periodo entre 2001 e 2007.

E importante ressaltar, no entanto, que o0 panorama que acabamos de tracar sobre questdes
de salde que afetam as criancas e os adolescentes, com base em dados do Ministério da Sau-
de, diz respeito ao que se passa no conjunto da populacdo infanto-juvenil, indicando ndo s6 a
magnitude dos problemas de salde nesse grupo, como tendéncias de sua evolucao. Por essa
razao, nao reflete a situacao de segmentos especificos, como o das criangas e adolescentes
em “situacao de rua”, cujas condicoes de vida estao longe de se assemelhar as da maioria.
Estes Ultimos vivem em condicdes extremamente precarias no que diz respeito a alimentacao,
abrigamento e higiene, e, além disso, com muita freqiiéncia estdo expostos a exploracado sexual
e ao uso de drogas. Nessas circunstancias, sao muito mais vulneraveis a transmissao de um
grande nimero de doencas, entre as quais a tuberculose e o HIV. Assim para que se tenha uma
avaliacdo mais adequada de suas condicdes de salde, é necessario que se facam pesquisas
voltadas especificamente para esse grupo.

Outro aspecto que demanda ser mais explorado e aprofundado diz respeito ao uso de drogas. Em
todas as pesquisas analisadas pelo estudo Censo da Exclusao ou a Falta de Inclusao nos censos
(Abreu, 2009, p.39) encontra-se referéncia ao uso de drogas, e algumas delas especificam o tipo
de droga utilizado: o crack, a maconha, a cola, o solvente e a cocaina, entre outras, aparecem
como as substancias utilizadas por esse publico (Fortaleza, 2007 e 2008; Recife, 2005). Fran-
cisco, 13 anos, relata: “Acho que fui pra rua, era a ansiedade das drogas, que nao da pra ficar
em casa drogado e ndo tem tratamento. Fui pra rua.” E Cicero, 15 anos, declara: “eu ndo deixo a
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pedra (crack), s6 se for em outra encarnac¢ado. Sai de casa por causa das drogas, ndo aglientava
ficar em casa nao” (Vozes, 2009, p.75).

A utilizacao do crack por criancas e adolescentes tem causado imensa preocupacao por todo o
Brasil. Educadores, técnicos e gestores enfrentam inimeras dificuldades para lidar com o proble-
ma, desde a falta de recursos destinados ao seu combate, até a escassez de diagndsticos e dados
sobre tal utilizagao.

5) Vulnerabilidade associada a violagao do direito a satide

Em 2007 no Brasil, mais da metade (53,3%) das mortes de criangas e adolescentes de 5
a 17 anos era devida as chamadas causas externas: atropelamentos e acidentes de trans-
porte, quedas, afogamentos, exposicao a fumaca e fogo, suicidios, homicidios, overdose
de drogas e outras causas.

5.a) Criancas e adolescentes vitimas de Tuberculose e HIV

Em 2007, havia 38,12 casos de criancas, adolescentes e jovens entre O e 19 anos
com tuberculose por 100 mil habitantes no Brasil. Nas regides Norte, Sudeste e Nordeste
encontravam-se 0s maiores percentuais de casos registrados: entre 39,45 por 100 mil
habitantes no Nordeste e 45,02 por 100 mil no Norte. Neste ano, houve o registro de 40
criangas e adolescentes que morreram em razao da tuberculose no pais.

A incidéncia de doencas decorrentes da contaminacdo por virus HIV entre criangas,
adolescentes e jovens de até 19 anos no Brasil em 2007, obteve registro de 17,79 novos
casos para cada 100 mil habitantes, o que correspondia a pouco menos da metade da
proporcao de casos de tuberculose, na mesma faixa de idade.

Os casos de morte registrados por doencas por virus de imunodeficiéncia humana,
HIV, em 2001, somaram 112 mortes de criancas e adolescentes de 5 a 17 anos no pais,
a maior parte (68) na regiao Sudeste. Em 2007, foram 111 casos registrados, 23 na
regiao Sul, onde houve o maior percentual de mortes de criancas e adolescentes por
essa razao.
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6) Vulnerabilidade associada a exposicao a violéncia (Artigo 18°, Estatuto da Crianca e do Ado-
lescente, 199049)

6.a) Mortalidade precoce por homicidio

Sendo a rua o local da liberdade, das novidades, dos prazeres proibidos, a vida neste espago
estaria baseada na insubordinacao a lei, na espontaneidade (Vogel e Mello, 1991). Nao obstante,
muitos meninos e meninas entrevistados em varias pesquisas sobre o tema (Rizzini et al 2003)
denunciam um cotidiano repleto de medo e violéncia. Muitos deles afirmam que a liberdade nas
ruas € uma ilusdo. Com frequiéncia relatam sofrer violéncia por parte de quem deveria cumprir o
papel de protegé-los: “a policia bate no menino, bate na cabeca”, diz Matheus, 8 anos. Antdnio
15 anos, também protesta: “A palavra da gente, pra policia, nao vale nada” (Vozes, 2009, p.83 e
117). E muitos ainda sdo assassinados, como veremos neste topico.

Como mencionamos no inicio do item anterior, a principal razao da morte de criancas e adolescen-
tes de 5 a 17 anos, no Brasil sao as causas externas. Dentre estas, destacam-se os homicidios,
fazendo com que as taxas de mortalidade por esse tipo de causa sejam um dos indicadores mais
relevantes da situagao de vulnerabilidade a que esta submetida boa parte dessa populacao, prin-
cipalmente a mais pobre.

Os dados do Sistema de Informagdes sobre Mortalidade SIM/DATASUS do Ministério da Salde
mostram que em 2007, no Brasil, 3977 criancas e adolescentes de 5 a 17 anos foram mortos
por homicidio, o que significava quase onze mortes por dia. A faixa etaria mais atingida era a dos
adolescentes de 15 a 17 anos, cuja taxa de mortalidade por essa causa, naquele ano, foi de 32,2
por 100 mil habitantes, representando um total de 3276 mortes em todo o pais. Nas faixas de 5 a
9 anos e de 10 a 14 anos, as taxas de mortalidade por homicidio em todas as regides eram con-
sideravelmente mais baixas, nao chegando a 5,0 por 100 mil, tanto em 2001, quanto em 2007.
Ainda assim, morreram por homicidio neste Gltimo ano no pais, 125 criancas de 5 a 9 anos e 576
criangas e adolescentes de 10 a 14 anos.

Nas regides Nordeste e Sudeste foram encontradas as maiores taxas de mortalidade de adoles-
centes de 15 a 17 anos, 34,1 por 100 mil e, 32,0 por 100 mil, respectivamente. Isto significa que,
em 2007 perderam a vida em razao de homicidio 1.081 adolescentes de 15 a 17 anos no Nordes-
te, e 1.245 no Sudeste. Ou seja, em média 3 e 3,4 mortes por dia, em cada uma dessas regides.
A regido Norte apresentava as menores taxas de mortalidade por homicidios de criancas e ado-
lescentes em todas as faixas de idade, como é possivel observar na Tabela 8. Ainda assim, foram
vitimas de homicidio nessa regido 323 criancas e adolescentes de 5 a 17 anos, quase um por dia.

E importante lembrar que, embora esses nimeros sejam assustadores, ainda assim, devem ser
vistos com cautela. Muito provavelmente sao menores do que a realidade, uma vez que se referem
somente as mortes registradas. A subestimacgao dessa informacao tende a ser maior nas regides
menos desenvolvidas e menos urbanizadas do pais, como € o caso das regioes Norte e Nordeste.

49, Art. 18° - E dever de todos velar pela dignidade da crianca e do adolescente, pondo-os a salvo de qualquer tratamento
desumano, violento, aterrorizante, vexatério ou constrangedor (ECA, 1990).
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A evolucao das taxas de mortalidade por homicidio no periodo entre 2001 e 2007 foi bastante di-
ferente, tanto por faixa de idade, quanto por regido de residéncia. No pais como um todo, o maior
aumento das taxas de mortalidade por homicidio (23,8%) ocorreu entre criancas de 5 a 9 nove
anos, embora, em todas as regides, as taxas de homicidio para essa idade continuassem sendo
muito baixas, ndo ultrapassando 1,0 por 100 mil. Ja nas faixas de 10 a 14 e de 15 a 17, pode se
dizer que as taxas de mortalidade por homicidio se mantiveram as mesmas.

Tabela 8

Taxas de mortalidade por homicidios (por 100 mil) de criancas e adolescentes por
grupos de idade - Brasil e Grandes Regides - 2001/ 2007

2001 2007 2007/2001
BRASIL E

They 5a9 10al14 15a17 5a9 10al4 15a17 5a9 10ail4 15ail7

anos anos anos anos anos anos anos anos anos
Norte 0,8 4,9 22,6 0,5 21 29,1 42,1 -57,6 28,3
Nordeste 0,6 2,5 20,9 1,0 345 34,1 68,8 36,8 63,4
Sudeste 0,5 4,1 47,1 0,5 S 32,0 185 -24,6 321
Sul 0,5 1,9 16,2 0,9 83 311 65,8 74,0 92,6
Centro-Oete 1,1 3,2 32,2 1,0 4,8 31,4 -4,9 47,8 -3,3
Brasil 0,6 &3 Sl 0,8 83 22 23,8 0,1 1,7

Fonte: DATASUS/MS - Microdados SIM, 2001 - 2007

Foram encontrados, nas regioes Sul e Nordeste, os maiores aumentos das taxas de mortalidade
por homicidio. Nessas regioes, essas taxas aumentaram para todas as faixas de idade, embora
na faixa de 5 a 9 e de 10 a 14 anos continuassem, como ja foi apontado, bastante baixas. Ja na
faixa de 15 a 17 anos, a taxa de mortalidade por homicidio no Nordeste passou de 20,9 por 100
mil habitantes, em 2001, para 34,1 por 100 mil, em 2007, um aumento significativo de 63,4%. Em
ndmeros absolutos, isto significa passar de 703 casos para 1081. Na regiao Sul, a taxa de morta-
lidade por homicidio nesse grupo de idade quase dobrou, passando de 16,2 para 31,1 mortes por
100 mil habitantes, ou em ndmeros absolutos: de 234 para 438 casos.

Se pensarmos na taxa de mortalidade® como a probabilidade de morrer por uma determinada
causa, os dados para 2007 mostram que, em todas as faixas de idade, essa probabilidade era
maior para os meninos do que para as meninas, e que ela aumentava conforme a idade. Assim, no
pais como um todo, a probabilidade de um menino de 5 a 9 anos morrer por homicidio era 2 vezes
maior que a de uma menina. Entre 10 e 14 anos passava a ser 3,5 vezes maior, e na faixa de 15 a
17 anos, era 11 vezes mais elevada. Tais diferencas ocorriam em todas as regioes brasileiras, sen-
do mais acentuadas na faixa de idade de 15 a 17 anos nas regides Norte e Nordeste (Gréafico 13).

50. Nimero de 6bitos por 100 mil habitantes, na populagédo residente em determinado espaco geografico, no ano
considerado.
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Grafico 13
Taxa de Mortalidade por homicidios de criancas e adolescentes
por sexo e grupos de idade Brasil e Regioes - 2007
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Norte Nordeste Sudeste Centro-Oeste Brasil
| | 5 a 9 anos sexo masculino 0,6 1,5 0,7 1,0 1,7 1,0
5 a9 anos sexo feminino 0,4 0,5 0,4 0,7 0,4 0,5
I 10 a 14 anos sexo masculino 3,4 5,7 4,7 4.4 6,6 5,0
B 10 a 14 anos sexo feminino 0,7 1,2 1,3 2,1 2,9 1,4
B 15a 17 anos sexo masculino 54,0 61,6 57,4 55,7 53,0 57,8
[ | 15 a 17 anos sexo feminino 3,8 4,8 5,6 4,8 7,0 5,2

Fonte: DATASUS - SIM 2007/IBGE - PNAD 2007 - Tabulacao: CIESPI.

0 fato das mortes por homicidio serem mais comuns entre os meninos certamente nao diminui a
vulnerabilidade das meninas. Pesquisa realizada no Rio de Janeiro aponta que “qualitativamente
as jovens mulheres estao sujeitas a rotinas mais perversas como vitimas da violéncia e da explo-
racao sexual nas ruas” (Sousa e Silva Filho, 2009, p.7). A condi¢ao feminina impde uma atencgao
diversa quanto a natureza dos vinculos rompidos e as formas de fixacao na vida nas ruas, segundo
essa pesquisa. Isso se da devido a especificidade de situagdées que fazem as meninas sairem de
casa, como por exemplo, o aproveitamento como mao de obra no trabalho doméstico, a violéncia
sexual cometida por padrastos ou pais, ou conflitos e incompatibilidades familiares e na comuni-
dade de origem (Idem).

Desde a mais tenra idade, a probabilidade de morrer por homicidio era também muito diferencia-
da segundo a cor da crianga e do adolescente. Em 2007, no Brasil, ja na faixa de 5 a 9 anos a taxa
de mortalidade por homicidio das criancas pretas e pardas nas areas urbanas, era 34,9% maior
que a das brancas. Nas faixas de idade seguintes, 10 a 14 e 15 a 17, essa diferenca aumentava
para respectivamente 92,2% e 127,9% mais elevada (Grafico 14). Assim, do total de 3.977 mor-
tes por homicidio de criancas e adolescentes de 5 a 17 anos em que havia o registro da cor, 2.721
(68,4%), eram de criancas e adolescentes pretos ou pardos.
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Grafico 14
Taxa de Mortalidade por homicidios de criancas e adolescentes
por cor e grupos de idade Brasil e Regioes - 2007
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[ | 10 a 14 anos Brancos 0,5 0,9 1,5 3,7 4,1 2,0
B 10 a 14 anos Pretos e Pardos 2,4 4,1 4,3 2,1 4,8 3,9
| | 15 a 17 anos Brancos 12,9 7,9 16,0 29,3 18,6 17,7
Bl 15 a 17 anos Pretos e Pardos 33,2 37,9 48,5 35,2 36,8 40,4

Fonte: DATASUS - SIM 2007/IBGE - PNAD 2007 - Tabulacdo: CIESPI.

Em todas as faixas de idade os diferenciais nas taxas de mortalidade por cor eram mais elevados
na regiao Nordeste, revelando a maior desigualdade ali existente entre criangas e adolescentes
brancos de um lado, e pretos e pardos de outro.

Os diferenciais de mortalidade por homicidio segundo a cor refletem a enorme desigualdade so-
cioecondmica entre criancas de um grupo e de outro e, fazem pensar em que medida as criancas
negras, que como vimos anteriormente, sdo mais pobres, estdo expostas a situacoes de risco a
sua sobrevivéncia muito maiores do que as criancas brancas.

Voltamos ao ponto em que, ao lidar com a questao das criancas e adolescentes em situa-
cao de rua de forma paliativa, sem combater suas raizes, vé-se que o problema persiste. Suas
consequéncias sao visiveis e revertem contra as préprias criancas e adolescentes. Como bem
expressa o Juiz da Infancia e Juventude, Eduardo Rezende Melo: o aniquilamento de criancas
e adolescentes em situacao de rua, seja por meio do exterminio velado ou nao, seja por meio
da “limpeza social”, pela qual sua retirada das ruas parece bastar para que o problema “desa-
pareca”, nao se colocando em questdo o que deles é feito, remete a hostilidade em relacao a
eles. Como consequéncia, persistem os modelos de intervencao, normalmente penais, e “uma
frustracao coletiva de resolucao de problemas estruturais mais amplos que véem nestas criancas
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os bodes expiatérios de todas estas questdes”, evidenciando o grau de reacdo e ressentimento
que sua condigao provoca (Melo, 2008, p.17-18).

E como as criancas e adolescentes experimentam essa situacao? Vejamos o depoimento de Kar-
la, 13 anos: “Eu acho que a violéncia ndo poderia acontecer porque é errado. As pessoas acabam
morrendo ou sendo esquartejadas, sendo assaltadas ou sequiestradas. Por isso nao deveria acon-
tecer ou existir a violéncia. Nos ficamos com medo de sair na rua por causa de que nés ficamos
com inseguranca” (Vozes, 2009, p.31). 0 mesmo medo é expresso por Lucas, de 12 anos: “E ruim
ser crianca no Brasil porque ndo pode fazer nada, ndo posso sair porque tem tiroteios” (Idem,
p.65). 0 mesmo Lucas opina: “(os piores problemas do Brasil sao) a poluicao, a violéncia, a dis-
criminacao e o racismo. Porque, se tirar s6 a poluicdo, a violéncia continua e vai continuar um
monte de gente morrendo”. E Brendo, de apenas 8, é enfatico: “Violéncia! Violéncia, eu mudaria
isso no Brasil” (Idem, p.33)

6) Vulnerabilidade associada a situacao de violéncia
6.a) Mortalidade precoce
No Brasil urbano em 2007:

3.977 criangas e adolescentes de 5 a 17 anos foram mortos por homicidio: quase onze
mortes por dia. A taxa de mortalidade mais alta foi na faixa entre 15 e 17 anos: 32,2 por
100 mil habitantes. No entanto, no pais como um todo, o maior aumento das taxas de
mortalidade por homicidio (23,8%) ocorreu entre criancas de 5 a 9 nove anos.

Perderam a vida em razao de homicidio: 1.487 criangas e adolescentes de 5 a 17 anos
no Sudeste; 1.325 no Nordeste, 536 na regiao Sul, 323 na regiao Norte e 306 no Centro
Oeste. Ainda que nestas duas Ultimas regioes os nimeros tenham sido um pouco meno-
res, indicam que em média, aproximadamente, 1 crianca ou 1 adolescente de 5 a 17 anos
morreram por dia, por homicidio.

A probabilidade de um menino de 5 a 9 anos morrer por homicidio no pais era 2 vezes
maior que a de uma menina. Entre 10 e 14 anos passava a ser 3,5 vezes maior, € na faixa
de 15 a 17 anos, era 11 vezes maior.

Na faixa de 5 a 9 anos a taxa de mortalidade por homicidio das criancas pretas e pardas
era 34,9% maior que a das brancas. Nas faixas de idade seguintes, 7 a 14 e 15 a 17, essa
diferenca aumentava para 92,2%, e 127,9%. Das 3977 mortes por homicidio de criancas
e adolescentes de 5 a 17 anos em que havia registro da cor, 68,4%, ou seja, 2.721 eram
de criancas e adolescentes pretos ou pardos.
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ebel, 17 anos, pergunta: “Vocé acha que a gente tem outra saida?” (Vozes, 2009, p.79).
Outra saida que nao seja viver nas ruas...

Sua pergunta deixa transparecer sua descrenca em relacao as possibilidades de mudanca.
Bebel provavelmente tem muitos motivos para se sentir assim. Sua trajetéria de vida, como a de
tantos outros em situacao semelhante, nao lhe permite tecer ilusoes.

Embora, como demonstramos, os dados socio-demograficos sobre este grupo sejam ainda es-
cassos e fragmentados, muito se sabe a partir de pesquisas qualitativas e de depoimentos das
criancas e dos adolescentes que passaram pela experiéncia de vida nas ruas. Desde os anos
1980 o problema foi identificado como grave. Portanto, 30 anos se passaram e ele persiste. Isso
significa que nao se conseguiu eliminar os motivos que levam as criangas e os adolescentes para
fora de seus contextos familiares e comunitarios. Muitos ainda “optam” por viver em movimento
constante entre a casa, as ruas e diversas instituicoes, desprotegidos e expostos a toda a sorte
de violagoes de seus direitos.

Afirmamos neste documento que faltam dados. No entanto, é preciso deixar claro que os dados
que faltam sa@o para melhor precisar o que fazer como subsidio as politicas publicas. Nao faltam
dados para se ter a certeza de que é preciso agir, e ja.

Varias iniciativas estdo em curso, mas € preciso mais. Ha redes de organizagdes articulando suas
acoes em varias partes do pais; ha diretrizes de politicas, como é o caso da experiéncia do muni-
cipio do Rio de Janeiro com sua politica aprovada no ano de 2009. Por outro lado, falta determina-
¢ao politica para se tomar as medidas necessarias a fim de se evitar que mais criancas facam das
ruas sua referéncia e para lidar de maneira eficiente com os casos que demandam intervencgao
imediata, como, por exemplo, com aqueles que perderam seus elos familiares e se encontram em
alta vulnerabilidade nas ruas.

Atitulo de conclusdo, destacamos a seguir alguns pontos que devem ser levados em consideracao
na construcao de politicas e planos de acdo para prevenir e combater o problema.

A pobreza ainda constitui um fator determinante para o afastamento de casa

Sabemos que a pobreza nao explica tudo. A maioria das familias que vive em condicoes de pobre-
za mantém seus filhos consigo. E a conjugacao entre a falta de recursos materiais e uma série de
condicoes adversas que levam a que criancas e adolescentes se afastem ou fujam de casa em
busca de melhores condicdes de vida ou até mesmo de protecao. No entanto, pode-se afirmar que
no Brasil o fendmeno da vida nas ruas estéa atrelado a pobreza e a desigualdade sécio-econdmica
que persiste no pais.

Com base nos dados do IBGE (PNAD, 2008), vimos que 38,8% das criancas e dos adolescentes
viviam em situacao de pobreza nas zonas urbanas do Brasil. Cabe destacar um dado que tem
implicagoes importantes para o nosso tema, ou seja, que quanto mais baixa a idade, maiores sao
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as possibilidades de se estar em condi¢cao de pobreza (a qual atinge aproximadamente 42% das
criancas de O a 6 anos).

Além disso, em todas as idades e em todas as regioes do pais, as proporcoes de criancas e ado-
lescentes pobres entre os pardos e pretos eram maiores que entre os brancos. As familias negras
(pardas e pretas) estavam sempre em pior situacao do que as familias brancas, qualquer que
fosse sua composi¢ao familiar ou fase do ciclo de vida. Juntas as trés condicdes, cor/raga negra,
presenca de criancas e adolescentes de até 14 anos e auséncia de conjuge, configuravam a pior
situacao no que se refere ao nivel de renda familiar.

As familias chefiadas por mulheres encontram maiores dificuldades para manter seus filhos

Sabemos que a maioria das criancas e adolescentes em situacdo de rua pertence a familias
monoparentais chefiadas por mulheres, estando seus responsaveis, em geral, desempregados,
ou atuando no mercado de trabalho informal. Estas sao as familias que mais necessitam de uma
rede de suporte para o cuidado de seus filhos. As mulheres ainda sao, com frequiiéncia, as princi-
pais e, por vezes, as Unicas, responsaveis pelos filhos. Muitas se véem impossibilitadas de acom-
panha-los e supervisiona-los durante todo o dia, o que torna a vida familiar bastante fragil. Irmaos
mais velhos, sobretudo as meninas, acabam ocupando este vazio sem, obviamente, preenché-lo.
0 quadro se torna mais grave se ha na familia criangas que demandam tratamento e cuidados
especiais ou ainda adultos com doencas crbnicas ou dependéncia quimica que os tornem menos
funcionais.

Isso ndo se traduz necessariamente na inexisténcia de afeto na familia e sim que faltam con-
dicbes minimas para o cuidado e a educacgdo das criancgas. As histérias de vida relatadas por
criancas e adolescentes com varios anos de experiéncia nas ruas nos mostram que na ocasiao
da ida para a rua havia uma multiplicidade de fatores que complicaram suas vidas e que nada foi
feito para socorré-los ou a sua familia. Nao basta encaminhar para abrigos e sair de cena. Mesmo
episodios de crises pontuais nas vidas destas familias, como a internacao, prisdo ou morte de um
dos pais, tém sido determinantes para que as criangas percam seus elos familiares. A responsabi-
lidade nao deve recair apenas sobre a familia, como estipulam nossas leis e diretrizes de politicas.
Ha que se prover mais recursos publicos de diferentes tipos para garantir os cuidados basicos que
cada crianca necessita desde o nascimento. Este € um desafio para o qual os atores do Sistema
de Garantia de Direitos devem buscar solugdes mais efetivas. A vida no abrigo e nas ruas poderia
ser evitada para muitas criangas que se viram nesta situagao em seus primeiros anos de vida.

A busca por referéncias afetivas continua nas ruas

Apesar dos mitos sobre as criangas e os adolescentes em situagao de rua, sabemos que eles
estabelecem suas redes proprias de afetividade e de amizade. A maioria tem pais ou parentes e
estabelece contato efetivo, ainda que esporadico, com as pessoas que consideram sua familia.
Ao sairem de casa, as criancas e os adolescentes continuam buscando e formando elos afetivos.
Porém, a instabilidade das suas relagdes nos espagos onde circulam tem grande impacto em suas
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vidas e prejudicam o seu crescimento em diversos sentidos. De acordo com o Estatuto da Crianca
e do Adolescente e com a Convengao sobre os Direitos da Crianca, essa é uma violagdo de um
direito fundamental: o direito ao desenvolvimento integral.

E preciso mudar o olhar sobre estas criancas e adolescentes enquanto “risco”

Observa-se que muitos dos programas e iniciativas em favor da populagao infanto-juvenil que
sobrevive em condigcoes de pobreza a percebe como estando em permanente situacao de risco
e nao como dotada de mdltiplos potenciais. A associacéo historicamente construida entre pobre-
za, risco e periculosidade perpassa também as percepcoes, posturas e atitudes principalmente
em relagao aos grupos mais expostos, como 0s que se encontram em situagao de rua. O olhar
que valoriza o risco pode ser observado também em muitas das iniciativas desenvolvidas pelas
comunidades de onde essas criangas se originam. Mudar este tipo de olhar pode contribuir para
a criagao de acdes que incentivem as competéncias e promovam o desenvolvimento integral das
criancas e dos adolescentes em seus contextos familiares e comunitarios.

Nossa experiéncia de pesquisa e acdo nos tem demonstrado ser possivel fortalecer e desenvolver
nas comunidades inUmeros recursos de grande valia, aos quais denominamos “bases de apoio fa-
miliares e comunitarias”. As bases de apoio (apoios formais ou informais)®* referem-se as “fontes
comunitarias e familiares que oferecem a criangas e adolescentes seguranca, relacionamentos
afetivos, oportunidades para o desenvolvimento de habilidades, amizades e auto-confianca; bem
como atividades e servigcos que contribuam para o seu desenvolvimento cognitivo, social, criativo,
cultural, vocacional e emocional” (Rizzini; Barker, 2001, p.3). Consideramos ainda importantes
bases de apoio, os elos familiares e as redes de parentesco e de amizades.

Criancas em situacao de rua e indicadores de vulnerabilidade

Como afirmamos, ndo ha uma relagdo causal e linear entre as situacdes de vulnerabilidade em
que vivem criancas e adolescentes e a saida de casa para as ruas. Porém, defendemos que estas
vulnerabilidades podem fragilizar as relagoes familiares e comunitarias e prejudicam o desenvolvi-
mento integral das criancas e dos adolescentes. O afastamento ou 0 abandono de casa por parte
de uma crianca ou adolescente pode, inclusive, ser uma forma de se proteger. As situacoes de
vulnerabilidades podem ser identificadas, dimensionadas, como expomos neste documento, e de-
vem servir de base para a definicao de medidas de prevencao e de enfrentamento aos problemas
que afligem as familias e seus filhos.

Participacao na construcao de politicas publicas

Apontamos a necessidade de criacdo de servigos e programas de apoio a familias, criancas e ado-
lescentes, que levem em consideragao o que estes desejam e necessitam, incluindo-os tanto nas
etapas de planejamento quanto de implementacédo dos mesmos. A I6gica é simples: sdo eles que

51. Alguns exemplos de bases de apoio incluem: a) fontes informais de apoio, em particular a familia e redes de parentes
e amigos; e b) fontes formais de apoio, incluindo creches, iniciativas complementares ao periodo escolar, oportunidades de
recreacdo e programas para adolescentes.
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mais sabem a respeito do que necessitam e do que poderia fazer uma diferenca em suas vidas.

Para as criancas e os adolescentes que estdao em situacao de rua, um dos aspectos da relevancia
das politicas publicas esta em instituirem e assegurarem varias “retaguardas”, ou seja, diferentes
Servigos e programas capazes de receber e orientar aqueles que desejem abandonar a vida nas
ruas. Neste caso, eles também devem ser ouvidos, pois sua experiéncia sera valiosa na busca de
solucoes que tenham éxito.

Dialogo e articulacao entre governo e sociedade civil

Destacamos igualmente a necessidade de um maior didlogo e articulacdo entre governo e socie-
dade civil, e entre estes e as universidades. Acreditamos que o pouco dialogo entre gestao pu-
blica, centros de pesquisa e organizacdes nao governamentais sobre as condicoes de vida desta
populacdo e as lacunas na construcdo de projetos em conjunto, ainda sdo grandes obstaculos a
serem superados. Afirmamos, por conseguinte, a importancia da elaboragao e implementacao de
uma politica nacional baseada em pesquisas que fundamentem medidas comprometidas com a
garantia de condicOes de vida dignas para essas criancas e adolescentes.

Transparéncia nos orcamentos e uso dos recursos publicos

Em relacdo aos recursos publicos, ndo podemos deixar de mencionar a falta de transparéncia na
sua utilizacdo e o proprio desconhecimento por parte de atores do Sistema de Garantia de Direitos
sobre o0 seu uso. Recursos publicos que, se bem empregados, poderiam impedir que quase meta-
de (46,5%) das criancas e dos adolescentes das zonas urbanas brasileiras vivesse em domicilios
em condicoes inadequadas de saneamento; que somente 12,8% das criancas pobres de O a 3
anos freqlientassem creche (uma oportunidade de acesso a creche para estas criancas 89% me-
nor do que para as nao pobres). Recursos publicos que poderiam coibir o processo cumulativo de
inadequacao série/idade na medida em que as criangas crescem; e que 99 mil criangas em todo
o Brasil tivessem que trabalhar em sua prépria casa ou fora dela. Poderiam, ainda, ajudar a evitar
que tantas criancas e adolescentes engravidassem, pois sabemos que as regidoes com maior ni-
mero de criancas e adolescentes de 10 a 17 anos gravidas eram aquelas onde mais da metade
das criancas e adolescentes vivia em familias que estavam abaixo da linha de pobreza e onde as
maes tinham menor nivel de escolaridade®?.

Trés décadas se passaram. O tempo nao foi perdido. Muito se consolidou e hoje temos uma boa
base para agir. Gostariamos de poder responder a pergunta de Bebel sem hesitar, em um futuro
proximo. Sim, Bebel, ha varias outras saidas... E que as reflexdes contidas neste documento sejam
Uteis para construi-las.

52. Segundo dados de 2007 (IBGE/PNAD).
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