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IDENTIFICACAO

Municipio: Terra Boa - Parana

Porte Populacional: Pequeno Porte |

Nome do Prefeito: Valter Peres

Mandato do Prefeito: 01/01/2013 & 31/12/2016
Enderecgo: Rua Presidente Tancredo de Almeida Neves, 240
Telefone: (44) 3641-1122

Site: http://www.terraboa.pr.gov.br/

E-mail: prefeitura@terraboa.pr.gov.br

ORGAO GESTOR DA ASSISTENCIA SOCIAL

Nome do 6rgdo Gestor: Secretaria Municipal de Assisténcia Social
Responsavel: Sueli da Costa Matias Peres

Ato de Nomeagéo do Gestor: Decreto N° 1.499/2013

Data da Nomeacdo: 17/01/2013

Endereco: Rua Presidente Tancredo de Almeida Neves, 240

CEP: 87.240-000

Telefone: (44) 3641-8003

E-mail: social@terraboa.pr.gov.br Site: www.te rraboa.pr.gov.br

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Responsavel: Marcia Aparecida Zambon Ferreira

Ato de Nomeacdo do Gestor: Portaria N° 232/2014

Data da Nomeacgéo: 01/03/2014

Endereco: Rua Presidente Tancredo de Almeida Neves, 240

CEP: 87.240-000

Telefone: (44) 8456-8345

E-mail: satde@terraboa.pr.gov.br Site: www.te rraboa.pr.gov.br

SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCAGAO CULTURA E ESPORTES

Responsavel: Rosane Estela Raimundo Zampar

Ato de Nomeacdo do Gestor: Portaria N° 075/2013

Data da Nomeacdo: 02/01/2013

Endereco: Rua Presidente Tancredo de Almeida Neves, 240
CEP: 87.240-000


http://www.terraboa.pr.gov.br/
mailto:prefeitura@terraboa.pr.gov.br
mailto:social@terraboa.pr.gov.br
http://www.te
mailto:de@terraboa.pr.gov.br
http://www.te

Telefone: (44) 3641-8010 ou 8456-8340
E-mail: educa.terraboa@gmail.com Site: www.terraboa.pr.gov.br

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

Responsavel: Simone Aparecida Mari Bento

Ato de Nomeacdo do Gestor: Portaria N° 191/2014

Data da Nomeacdo: 17/02/2014

Endereco: Rua Presidente Tancredo de Almeida Neves, 240

CEP: 87.240-000

Telefone: (44) 3641-8023 8456-8667

E-mail: fazenda@terraboa.pr.gov.br  Site: www.terraboa.pr.gov.br

Comissdo de Coordenacao e Sistematiza¢do do Plano Decreto N°
1.671/2014

Maria de Lourdes Brand&o Jacinto - Assistente Social CRESS N° 9917 114 PR
Secretaria Municipal de Assisténcia Social

Telefone: (44) 9975-5912 ou (44) 3641-8019

E-mail: lourdes@terraboa.pr.aov.br

Sueli da Costa Matias Peres

Secretaria Municipal de Assisténcia Social
Telefone:(44) 84568021

E-mail: sueli@terraboa.pr.aov.br

Maria Donizete Gusméao Romero - Professora
Secretaria Municipal de Educacéo

Telefone: (44) 3641-8010

E-mail: maridoni31 @hotmail.com

Rosane Estela Raimundo Zampar

Secretaria Municipal de Educacdo Cultura e Esportes
Telefone: (44) 8456-8340

E-mail: educa.terraboa@gmail.com

Marcia Aparecida Zambon Ferreira
Secretaria Municipal de Saude

Telefone: (44) 8356-8345

E-mail: marciazambon@terraboa.pr.aov.br

Juliana Sato Lopes - Enfermeira
Secretaria Municipal de Saude
Telefone:(44) 3641-8025

Email: islsavuri@amail.com
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EQUIPE DO CMDCA RESPONSAVEL PELO ACOMPANHAMENTO DA
ELABORACAO DO PLANO DECENAL Resolugdo N2088/2014

Patricia da Silva Marques Grandi - Presidente do CMDCA
Telefone: (44) 3641-2216
E-mail: patvmarques tb@hotmail.com

Lorisval José da Silva - Presidente do Conselho Tutelar
Telefone: (44) 3641-1778
E-mail: conselhotutelar tb@hotmail.com

Nair Bocelli - CMDCA
Telefone: (44) 3641-1667

Aparecida Rosolen Sommariva - CMDCA
Telefone: (44) 9952-1307

José Nunes Cabral - CMDCA
Telefone: (44) 9948-9792

Dr. Adriano Miyushi - Promotor de Justi¢a
Ministério Publico do Estado do Parana

Promotoria de Justica da Comarca de Terra Boa-PR
Rua Manoel Pereira Jordao, 120 - Centro

Fone/fax: (44) 3641 1169

Renan Soares Veloso - Oficial de Promotoria
Ministério Publico do Estado do Parana
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Marco Leaal

2.1 - Marco Legal Internacional

Antes de adentrar nas normatiza¢des internacionais que versam sobre os direitos da crianca e
do adolescente, cabe fazer breve introducdo sobre o processo histérico que levou a criagéo
desses documentos.

Inicialmente, a infancia ndo era percebida como uma categoria diferenciada dos adultos. Foi a
partir de meados do século XVII que esta parte da populacdo comecgou a ser identificada como
tal pela sociedade. Antes dessa época, a infancia era considerada como um "periodo de total
dependéncia fisica, apés o qual se adentrava imediatamente no mundo dos adultos"
(MENDEZ; COSTA, 1994, p.12). Comeca entdo a ocorrer um processo sociocultural de
descobrimento-invenc¢do da infancia, processo este que contard com a participacdo essencial
da instituicdo escola, que, juntamente com a familia, passou a cumprir fungGes de controle e
socializagdo (MENDEZ; COSTA, 1994, p.12-13).

As movimentag¢fes sociais ocorridas posteriormente, com o processo de industrializagéo e a
progressiva concentracao de pessoas nas areas urbanas, resultaram no surgimento de uma
camada da populacdo marginalizada que gerou imensa quantidade de criancas e adolescentes
que ndo tinham acesso & nova instituicdo escola. Essa parcela da populacdo de criangas
marginalizadas e excluidas da escola acabava, em sua maioria, inserida de forma precoce no
mundo do trabalho, em condi¢cdes subumanas de exploracdo, em situacdo de profunda
miséria e com elevadissimas taxas de mortalidade (MACHADO, 2003, p.29).

A partir desse quadro de profunda exclusdo social, muitas criancas e adolescentes se
envolveram com a pratica de "crimes", e assim passaram a ser encarados pela sociedade, a
partir do estigma da pobreza-delinquéncia. Dessa forma, o aumento do envolvimento de
criancas e adolescentes com os crimes fez com que eles fossem vistos como perigosos e como
um "incomodo" pela sociedade.

Em face dessas questBes, o século XIX foi marcado pela busca por conceber e colocar em
pratica mecanismos que iriam recolher e "proteger" aqueles que foram expulsos ou néo
tiveram acesso ao mundo escolar (MENDEZ; COSTA, 1994, p.16) e estavam marginalizados,
explorados e/ou "delinquentes”. E nesse cenario, com praticas sociopenais de "protecéo-
segregacdo"”, que surgem os tribunais de menores e as leis envolvendo criangas e
adolescentes, quando, em 1899, surge o primeiro desses tribunais, em lllinois, Estados Unidos
(MENDEZ; COSTA, 1994, p.18).



No entanto, sob o manto de suposta protecdo, as praticas estatais eram marcadas pela
repressdo e segregacdo dessas criancas e adolescentes. Os adolescentes "delinquentes™ eram
alojados de forma indiscriminada com os adultos, com péssimas condi¢cdes de tratamento,
sendo que inexistiam normas especificas para esses adolescentes. Diante desses abusos,
surgiram movimentos sociais que defendiam os direitos da crianga e do adolescente. Contudo,
a partir da criacdo do primeiro tribunal de menores, em que subsistia a l6gica de que as
criancas e os adolescentes eram meros objetos da "compaixdo-repressdo” do mundo adulto,
até seu reconhecimento como sujeitos de direitos foi um longo processo (MENDEZ; COSTA,
1994, p.34).

Nesse processo, destacam-se alguns documentos internacionais que merecem ser analisados,
0s quais serdo abordados neste momento. As primeiras discussdes internacionais sobre 0s
direitos da criangca vieram a tona com a Declaracdo dos Direitos da Crian¢a, chamada também
de Declaracdo de Genebra, aprovada pela extinta Assembleia da Sociedade das Nacgfes, em
1924. Esse documento estabelecia alguns deveres do adulto na protecdo fisica e moral da
crianca e serviu de base para que a Organizagdo das NagBes Unidas (ONU), em 1949, inserisse
a questdo dos direitos da crianca no artigo 25° da Declaracdo Universal dos Direitos do
Homem, que reconheceu que as criancas eram dignas de cuidados e protecdo especiais
(RENAUT, 2002; ROSEMBERG; MARIANO, 2010).

No entanto, o primeiro documento que versou especificamente sobre os direitos da crianca e
do adolescente e que teve impacto internacional visando ao pleno reconhecimento das
criancas e adolescentes como sujeitos de direito foi a Declaracdo dos Direitos da Crianca,
aprovada pela Assembleia Geral da ONU, em 1959. Esta normativa representa a ruptura
internacional dos paradigmas das politicas publicas para as criancas e 0s adolescentes,
marcadas pelo espirito juridico "protecionista-salvador”, que considerava 0s menores de
idade como objeto de caridade e de repressdo. Iniciou-se, assim, um processo rapido de
movimentagdo internacional e modificacdo das ideologias, que culminaria na consagracdo das
criancas e dos adolescentes como sujeitos de direitos (MENDEZ; COSTA, 1994, p.49).

A Declaragéo instituiu novos valores para a ordem juridica internacional no que se refere aos
direitos das criancas e dos adolescentes, estabelecendo direitos fundamentais de carater
universal. Reconheceu-se que, pelo fato de estarem em desenvolvimento, em razdo da falta
de maturidade fisica e intelectual, as criangas necessitam de prote¢do e cuidados especiais,
notadamente de protecdo juridica adequada, tanto antes como depois do nascimento. Por
meio de seus principios, buscou-se conferir a todas as criangas, sem qualquer forma de
diferenciacdo ou discriminacdo, os direitos béasicos e essenciais ao pleno desenvolvimento. A
Declaragdo teve o intuito, ainda, de engajar os pais, as organizacdes voluntérias e o Estado
para a necessidade de reconhecimento dos direitos e do efetivo empenho na sua aplicacdo
através de medidas legislativas. Nessa toada, foram fixados principios basicos que deveriam
ser seguidos nos paises signatarios, tais como direito a cuidados pré-natais; adequadas
condicdes de habitacdo, alimentagdo e cuidados médicos; atencdo especial as criangas
deficientes; educacdo gratuita e obrigatoria; convivéncia familiar e priorizacdo de socorro e
protecdo contra violéncias e exploragéo.

A Assembleia Geral da ONU adotou as Regras Minimas das Nagbes Unidas para a
Administracdo da Justica da Infancia e da Juventude, em 1985, conhecidas como Regras de



Bei-jing. Esse documento estabelece o principio da legalidade no caso de pratica de ato
infracional, além da necessidade de mobilizagdo por parte dos Estados na implementacdo de
condi¢bes adequadas ao saudavel e pleno desenvolvimento das criangas e dos adolescentes.
O objetivo era promover seu bem-estar a fim de reduzir a necessidade de intervencéo legal,
bem como atender de modo efetivo, equitativo e humano a situacdo dos jovens que
praticassem atos infracionais.

As Regras de Beijing fixaram diretrizes para o atendimento dos adolescentes praticantes de
ato infracional. A protecdo e promocdo de seus direitos fundamentais deveriam ser
observadas tanto no momento da averiguagdo do cometimento de ato infracional como a
posteriori, na aplicagdo das medidas cabiveis. Precisariam ser respeitadas as garantias
processuais basicas para um processo imparcial e justo, como a presun¢do de inocéncia, a
defesa técnica, o direito ao contraditorio, além do essencial respeito a intimidade, com o
sigilo processual. Instituiu-se também a necessidade de a medida aplicada ser proporcional e
respeitar as condicbes de maturidade dos adolescentes. Havia a previsdo, ainda, da
possibilidade de concessdo de remissdo, sendo que, dentre a pluralidade das medidas a serem

aplicadas, a privacao de liberdade deveria ser excepcional e como "ultima ratio".

Ressaltou-se a necessidade de profissionalizacdo das pessoas que trabalham com os
adolescentes privados de liberdade, bem como o ensino e capacitagdo profissional destes, a
fim de viabilizar sua reintegracéo social. Os jovens institucionalizados deveriam ser internados
em estabelecimentos ou recintos separados dos detidos adultos. Foi estabelecida a
necessidade de pesquisa e elaboragdo de politicas envolvendo os jovens e as razdes da pratica
de atos infracionais.

Caminhando na evolugdo mundial dos direitos das criancas e dos adolescentes, € aprovada
com unanimidade, pela Assembleia Geral da ONU, a Convenc¢édo sobre os Direitos da Crianga,
em 20 de novembro de 1989. A Convencdo reafirma os principios e direitos elencados na
Declaragdo e vai além, exigindo dos Estados agbes para a concretizacdo desses direitos,
impulsionando transformacdes efetivas na realidade das criangas e dos adolescentes.

Em seu predmbulo, sdo ressaltados os direitos inerentes a dignidade da pessoa humana e 0s
valores universais da paz, justica e liberdade. Corrobora-se a necessidade de cuidados e
protecdo especiais as criancas, considerando que elas tém condicdo especial de estar em
desenvolvimento e possuem maior fragilidade e vulnerabilidade em diversos aspectos.
Enfatiza-se também o papel essencial da familia no desenvolvimento de um ambiente
adequado que viabilize que a crianga atinja todas as suas potencialidades e possa se tornar
um adulto pleno.

A Convencdo representou uma ruptura ideol6gica no campo dos direitos da infancia e
adolescéncia. Nesse sentido, Mendez e Costa (1994, p.41) ressaltam que:

Os méritos centrais da Convencdo sdo constituidos por dois aspectos de naturezas diferentes.
Por um lado, no que se refere ao seu contetdo, oferece elementos preciosos para toda
mudanca de carater legislativo que pretenda considerar a infanto-adolescéncia como sujeito de
direito e, nunca mais, como objeto de compaixdo (poderia afirmar-se gque, praticamente, todas
as "legislacdes de menores" da América Latina sdo colocadas sendo na ilegalidade, pelo



menos, na ilegitimidade pela Convencédo). Por outro lado, sdo fundamentais seus efeitos
no plano da sensibilizagdo, ndo sé da opinido publica como também dos movimentos
sociais que comegam agora a se ocupar seriamente da dimensao juridico-institucional
da condicdo da infante-adolescéncia.

Surgiu um novo consenso sobre a internagdo e as medidas de privacdo de liberdade, pois se
observou que quanto mais os adolescentes eram segregados mais dificil se tornava sua
reinsercdo na sociedade. Consoante todos os instrumentos internacionais ja citados, a
internacdo passou a ser considerada como medida de ultima instancia, em caréter
excepcional, devendo ter a minima duracdo possivel, premissas adotadas pelo Estatuto,
conforme serd esmiugado em momento oportuno (MENDEZ; COSTA, 1994, p.50).

A Convengéo significou, pois, um marco universal essencial na concretiza¢do dos direitos das
criangas e dos adolescentes, demonstrando a efetiva importancia do engajamento da ordem
internacional nesse contexto. Esse documento estabeleceu uma normativa de carater
universal com forca cogente sobre os direitos das criangas e dos adolescentes. Pereira (2012)
esclarece sua relevancia afirmando que a Convencdo representa um consenso de que alguns
direitos basicos sdo universalmente aceitos "e que sdo essenciais para o desenvolvimento
completo e harmonioso de uma crianca. Representa, em definitivo, o instrumento juridico
internacional mais transcendente para a promocéo e o exercicio dos Direitos da Crianga".

Veronese (1999, p.97-98) também ressalta a crucial importancia da Convencdo dentre os
documentos internacionais e para a garantia dos direitos das criangas e adolescentes, visto
que a Convengdo tem natureza coercitiva, exigindo comportamentos por parte de cada
Estado-parte, diferenciando-se da Declaragdo Universal dos Direitos da Crianca, que somente
sugeria principios de natureza moral, ndo gerando obrigacdes para os Estados. Dessa maneira,
a Convencdo estabeleceu um conjunto de deveres e obrigagBes, com forca de lei
internacional, sendo que os Estados, além de ndo violarem seus preceitos, deveriam agir
positivamente, instituindo acdes e politicas para a promoc¢ao das medidas adotadas, sob pena
de sanc¢Oes por parte da comunidade internacional. Ademais, na busca de efetividade, foram
instituidos instrumentos de controle para a verificagdo do cumprimento de suas disposi¢fes
por parte de cada Estado-parte.

Foram terminantemente proibidas a detencdo e a institucionalizacdo de forma arbitraria,
gerando um impacto fundamental na politica da infancia até entdo implementada. Assim, sé
poderia ser aplicada medida privativa de liberdade a partir do momento em que se passasse
por um processo regular e imparcial de averiguacdo da pratica de ato infracional, seguindo as
garantias legais da ampla defesa, contraditério, presuncao de inocéncia e legalidade.

As Diretrizes das Nagdes Unidas para Prevencdo da Delinquéncia Juvenil ou Diretrizes de Riad,
de 1990, representaram mais um passo na conquista dos direitos das criancas e dos
adolescentes. Esse documento reconheceu a necessidade de estratégias a fim de prevenir o
envolvimento dos jovens em atos infracionais. As politicas de preven¢do a serem instituidas
em cada Estado deveriam observar a socializacédo e a integracdo de todas as criangas e jovens,
particularmente através da familia, da comunidade, dos grupos de jovens nas mesmas
condicdes, da escola, da formacdo profissional e do meio trabalhista, como também mediante
a acao de organiza¢@es voluntarias.



As Diretrizes de Riad estabeleceram que devesse ser aceita a participacdo das criancas e dos
jovens nos processos de socializacdo e integracdo, respeitados sua maturidade e
desenvolvimento pessoal. Aos organismos governamentais caberia dar a méxima prioridade
aos programas dedicados aos jovens e proporcionar recursos suficientes para a prestacdo de
servicos adequados de assisténcia médica, saude mental, nutricdo, moradia e os demais
servigcos necessarios, particularmente a prevencao e o tratamento do uso indevido de drogas,
além de terem a certeza de que esses recursos chegardo aos jovens e serdo realmente
utilizados em seu beneficio.

Os governos deveriam também promulgar e aplicar leis e procedimentos especiais para
fomentar e proteger os direitos e o bem-estar de todos os jovens. Esforgos deveriam ser feitos
para estimular a interagdo e coordenacdo, de carater multi e interdisciplindrio, dos
organismos e servi¢cos econémicos, sociais, educativos e de saude, do sistema judiciario, dos
organismos dedicados aos jovens, a comunidade e ao desenvolvimento e de outras
instituices pertinentes.

As Regras Minimas das Na¢Bes Unidas para a Protecdo dos Menores Privados de Liberdade,
aprovadas pela ONU em 1990, a seu turno, tiveram como preocupacgdo essencial a protecdo
dos jovens privados de liberdade em todas as suas formas, de maneira compativel com 0s
direitos humanos e liberdades fundamentais, e com vistas a se opor aos efeitos prejudiciais de
todo tipo de detencdo e a fomentar a integracdo na sociedade. Nesses termos, 0s paises
signatarios deveriam utilizar instrumentos que garantissem comunicacdo adequada com o
mundo exterior, como parte integrante do direito a um tratamento justo e humanitério.
Deveria ser assegurado o pleno desenvolvimento dos jovens nas instituicGes com
modalidades de assisténcia educativa, moral, espiritual e de outra indole que estejam
disponiveis na comunidade e que sejam idbneas, em funcdo das necessidades e dos
problemas particulares dos jovens reclusos. Estabeleceu-se, ainda, a necessidade de viabilizar
a reintegracdo social dos jovens apds a privacao de liberdade, com instrumentos e medidas
direcionados a apoié-los na reinsercdo familiar, profissional e na comunidade.

Consoante entendimento de Mendez e Saraiva, esse conjunto de normas internacionais,
composto pela Convencdo, pelas Regras de Beijing, pelas Diretrizes de Riad e pelas Regras
Minimas, consubstanciam a Doutrina das Nac¢Bes Unidas de Protecdo Integral a Crianca,
enaltecidas por possuirem for¢ca cogente em todos o0s paises signatarios, provocando
mudancas efetivas nas instituicbes e na atuacdo direta do Estado (MENDEZ; COSTA, 1994;
SARAIVA, 2012).

Depreende-se, dos marcos legais internacionais citados, que as criancas e os adolescentes
progressivamente deixaram de representar um objeto das vontades e designios dos adultos e
passaram a ser considerados como sujeitos de direitos, titulares de todos os direitos e deveres
inerentes. Esse movimento internacional foi acompanhado diretamente pela legislacio
brasileira, como podera ser verificado a seguir.

2.2 - Marco Legal Nacional

As primeiras leis brasileiras que tratam sobre o tema surgem na época da escraviddo, com a
Lei do Ventre Livre, que declarava livres todos os filhos de mulheres escravas nascidos a partir



de 28 de setembro de 1871, data da promulgacdo da lei. Posteriormente houve alguns
decretos e cOdigos que regulamentavam, ainda que de forma secundaria, a imputabilidade
penal, a assisténcia social e o trabalho infantil, sem, contudo, assegurar prote¢do as criangas e
aos adolescentes.

Destacam-se o CAdigo Criminal do Império (1830) e o CAdigo Penal da Republica (1890), que
continham disposi¢cdes que determinavam o recolhimento dos adolescentes considerados
entdo como delinquentes. Verifica-se que a primeira forma de ingresso das criancas e dos
adolescentes no mundo juridico se deu por meio de sua conduta considerada como lesiva a
populacdo, de modo que a preocupacdo com a sociedade precedia a protecdo dos direitos
fundamentais daqueles.

A abolicdo da escravatura, ocorrida com a Lei Aurea em 1888, impulsionou os fendmenos da
urbanizacdo e da imigracdo sem que houvesse infraestrutura basica e recursos suficientes
para abarcar todas as pessoas, 0 que gerou miséria e condicdes precarias de vida a grande
parte da populacdo. Esses fatos, aliados a intensificacdo da industrializagdo, refletiram
intensamente sobre as familias, causando enorme numero de criangas abandonadas e
"carentes" nas ruas, sujeitas a todo tipo de violéncias e necessidades.

Diante dessa perspectiva, as primeiras iniciativas assistencialistas partiram de associacdes civis
e religiosas, com as rodas ou casas dos expostos e os asilos de meninos, destinados a abrigar
as criancas abandonadas por suas familias, além de locais que ofereciam somente assisténcia
médica ou alimentar. As criangas e os adolescentes nas ruas eram vistos como uma classe
dependente e incapaz da populacdo, tratados como objetos de caridade e assisténcia
filantropica. Contudo, essas acdes isoladas e restritas de particulares ndo se mostraram
suficientes para conter a severa situagdo de miserabilidade e abandono enfrentada pelas
criancas e adolescentes (VERONESE, 1999, p.18).

As criancas e o0s adolescentes “carentes" passaram por um processo histérico de
marginalizagdo socioecondmica, em que graves violacdes de direitos resultaram no ingresso
precoce no trabalho, com condi¢fes subumanas de exploracdo e privacdo de acesso ao
ensino.

Com o agravamento dessas circunsténcias, bem como com as transformacdes do cenério
sociopolitico do Brasil e a instituicio da Republica, o problema da crianca abandonada e
carente passou a ser objeto de atencdo e busca de providéncias efetivas por parte das
instituicdes governamentais.

Nesse contexto ocorreu a passagem para o século XX, em que crescia a populagdo de criangas
e adolescentes nas ruas, em situacdo de extrema pobreza e mendicancia. Ademais, com o0
panorama de exclusdo social, a quantidade de adolescentes envolvidos com "atos criminosos"
aumentou, tornando-os motivo ndo s6 de preocupacdo e cuidados, mas também de receios
por parte da sociedade (RIZZINI apud VERONESE, 1999, p.22).

As criancas pobres passaram a ser vistas sob o estigma da delinquéncia e consideradas como
potencialmente perigosas, tendo em vista as péssimas condi¢des de vida, caréncia de recursos
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econdmicos e abandono fisico, moral e afetivo. O entendimento dominante a época era de



que as criangas que viviam nas ruas, rejeitadas por suas familias, passavam por extremas
necessidades, e, sem instrucdo moral e educacional, tornavam-se potencialmente perigosas e
tendentes a praticar delitos. Criava-se, assim, uma equivocada interligagdo conceitual entre
pobreza e delinquéncia (VERONESE, 1999, p.22).

Esse processo de identificagdo entre infancia socialmente desvalida e delinquente é de cunho
estritamente ideol6gico, pois, como ressalta Martha Toledo de Machado:

Tal mecanismo histdrico é estritamente ideoldgico porque nasceu e se desenvolveu sempre e
em todas as comunidades absolutamente desvinculado da realidade fatica. Isso porque, se €
fato que boa parte dos jovens autores de condutas criminosas era e é oriunda dos segmentos
menos favorecidos da populagdo, também € fato que a imensa maioria das criangas desvalidas
nunca praticou nenhum ato definido como crime, seja no Brasil do século XX, seja na Europa ou
nos Estados Unidos dos séculos XVIII e XIX. Pese, repito, tal circunstancia fatica, por uma
perversa inversdo das premissas, toda infancia desvalida passou a ser vista como delinquente
(MACHADO, 2003, p.32).

Se antes as criancas e adolescentes eram dignos de caridade, a mentalidade da assisténcia
passou, em um segundo momento, a ser pautada na forte repressdo e na institucionalizacéo.
As acgbes impostas as vitimas de abandono e violéncias eram as mesmas aplicadas aos
adolescentes infratores: o recolhimento em abrigos. Ainda, as medidas aplicadas eram
semelhantes as dos adultos, sem qualquer especificidade ou respeito as suas condicdes. As
criancas e o0s adolescentes se tornaram objetos do controle social, eram vistas com
hostilidade e segregados em instituicdes de internacéo, em locais afastados das cidades.

A elite intelectual e os movimentos sociais do Pais identificaram que as medidas adotadas nédo
surtiam resultados satisfatorios. Constatou-se que as ac¢Bes publicas implementadas,
eminentemente repressivas e punitivas, eram ineficientes, pois ndo se mostrava suficiente
institucionalizar as criancas e o0s adolescentes, tirando-os das ruas. Houve, entdo, o
envolvimento de cientistas de todas as areas, com novas teorias e técnicas, buscando uma
nova forma de atendimento, pautada na reeducacdo. Para transformacdes efetivas da
realidade de violéncia e exploracdo era necessario muito mais do que alimento e habitacéo;
eram necessarias também educacdo basica, instrucdo moral e capacitacdo profissional que
Ihes viabilizasse, a posteriori, romper a dependéncia e obter seu préprio sustento (VERONESE,
1999, p.21; KAMINSKI, 2002, p.20).

Na tentativa de buscar solu¢des para essas questdes, também foi criado o primeiro juizado
com atribuicdes especificas na &rea da infancia e adolescéncia, no Rio de Janeiro, em 1925. No
Estado do Parand, o Juizado de Menores foi criado em 1925, em Curitiba. A partir deste
momento inaugurou-se uma nova fase de politicas governamentais, em que o Juiz de
Menores desempenhava cumulativamente fungdes jurisdicionais e assistenciais. Transferiu-se
para a esfera tipicamente jurisdicional as responsabilidades do atendimento as criancas e aos
adolescentes tidos como "carentes” ou "delinquentes” para que, de forma centralizadora e
com poderes praticamente ilimitados, o Juiz de Menores decidisse as medidas a serem
tomadas. Ocorreu, assim, uma progressiva transferéncia de competéncias para o mundo
juridico, com um processo chamado por Mendez de judicializagdo da problemética social das
criangas e dos adolescentes (MENDEZ; COSTA, 1994, p.68).



O Juizado de Menores era responsavel pela promocdo, acompanhamento, fiscalizacdo de
todas as acOes envolvendo os menores de idade, sobretudo os internados nas instituicdes
federais e particulares auxiliadas pelo Estado. O Poder Judiciario foi encarregado, por lei, de
zelar por criangas que tinham os mais diversificados problemas, como os 6rfdos, viciados,
abandonados e os intitulados como delinquentes, funcionando, na pratica, como um 6rgdo de
assisténcia social (VERONESE, 1999, p.24).

Seguindo essa ldgica, o Juiz de Menores exercia papel decisivo sobre o destino das criangas e
dos adolescentes. Cabia a ele definir a condicdo em que se encontrava a crianga, se estava
abandonada, se era "delinquente", além das medidas que deveriam ser-lhe aplicadas. O
Estado, por meio dos Juizados, passou a ter amplos poderes de intervengdo no ambito das
familias, sendo que poderia haver interferéncias no patrio poder sempre que 0 juiz
entendesse necessario para garantir a seguranca e o bem-estar das criancas e adolescentes.

Verifica-se que a estrutura juridico-institucional dos Juizados de Menores corresponde ao
processo sociocultural de construcdo da subcategoria especifica dos "menores" dentro do
préoprio universo global da infancia. Isso porque os "menores carentes" e "delinquentes" eram
tratados de forma totalmente diversa e segregadora das demais criancas e adolescentes, que
mais tarde foram intitulados como "menores em situagdo irregular”. Esse fato representou
também a construcdo da ideologia das criancas e dos adolescentes "carentes" como objeto de
protecao-repressdo (MENDEZ; COSTA, 1994, p.65).

Carentes de recursos, os Juizados enfrentaram inimeras dificuldades por falta de estrutura e
organizagdo técnico-administrativa capaz de receber e aplicar as medidas determinadas.
Dessa forma, deturpada de suas atribui¢Bes jurisdicionais originais, essa instituicdo néo foi
capaz de resolver a complexa problematica, decorrente de questdes eminentemente sociais,
gue envolvia a infancia e a adolescéncia.

Com o intuito de solucionar a caréncia de uma regulamentagdo especifica e de dar respostas
aos anseios da sociedade, foi aprovado o primeiro Codigo de Menores em 1927 (CM/1927),
elaborado por Mello Mattos. Ele unificou e resumiu leis e decretos esparsos que versavam
sobre assuntos relativos as criancas e aos adolescentes, além de oficializar de forma
inequivoca a responsabilizacéo e a institucionalizacdo do dever do Estado na assisténcia dessa
classe da populagéo.

O CM/1927 esclareceu as diretrizes e politicas a serem aplicadas as criangas e adolescentes,
além de regulamentar questdes como tutela, patrio poder, trabalho infantil e adolescentes
que praticassem atos infracionais. Por meio de seus dispositivos, afastou-se a imputabilidade
penal dos menores de 18 anos de idade - com ou sem discernimento na agdo; instituiu-se
processo especial para os adolescentes de 14 a 18 anos acusados da pratica de fatos
considerados como crimes ou contravencdes, sendo que os menores de 14 anos ndo seriam
submetidos a nenhuma forma de processo; houve a possibilidade de interven¢do do juiz nos
casos de abuso do pétrio poder, impondo condi¢Ges para seu exercicio pelos pais. Ainda,
limitou-se o trabalho infantil, com idade minima de 12 anos, e foi proposta a criacdo de um
corpo de assistentes sociais, com comissarios voluntarios ou membros de conselhos para
auxilio aos Juizados (CARVALHO, 1977, p.33).



Oportuno ressaltar que as agfes assistenciais e politicas estatais implementadas visavam
somente a determinadas criangas, quais sejam, as carentes, abandonadas e as que
praticassem atos infracionais. Foram langados, assim, os postulados da Doutrina da Situagdo
Irregular, consagrada posteriormente pelo Cédigo de Menores de 1979 (CM/1979). Além
desses fatos, ndo havia diferenciacdo nas medidas aplicadas aos adolescentes em diversas
situacdes de privacdo de direitos e aos que praticavam delitos; todos eram internados.

O CM/1927 tentou substituir a Otica da veemente repressdo pela reeducagdo por meio da
privagdo de liberdade e isolamento. A absoluta falta de recursos e desestrutura das familias
carentes para cuidarem de seus filhos e proverem suas necessidades béasicas eram
culpabilizadas pela situacdo de abandono e delinquéncia das criancas e dos adolescentes. Sob
essa perspectiva, estabeleceu-se a institucionalizacdo como forma de afastar as criancas e 0s
adolescentes do ambiente pernicioso em que viviam e dos "perigos" a que estavam sujeitos.
Dessa maneira, a retirada do convivio e o isolamento em instituices que ofereciam disciplina,
educagdo e formacdo de acordo com o0s bons costumes, mediante uma rotina e regras
extremamente rigidas, proporcionariam a reeducacao e a corre¢do, com o reestabelecimento
dos padrdes sociais (VERONESE, 1999, p.28).

Essa metodologia de tratamento, fundamentada teoricamente na reeducacdo, mitigava as
reais consequéncias da politica indiscriminada de institucionalizagdo. Com a bandeira da
protecdo, eram legitimadas as medidas arbitrarias e repressoras impostas, bem como a falta
de garantias processuais efetivas. Permanecia a logica estatal de que as criancas e
adolescentes eram considerados como meros objetos do controle social arbitrario por parte
do mundo adulto. O Estado ndo buscava prover as necessidades béasicas ou a prote¢do dos
direitos das criancas e adolescentes, mas atuava retirando-os das ruas e privando-os da
liberdade e do convivio social, crendo que assim evitaria que os abandonados e sujeitos a
mendicancia se tornassem "delinquentes".

Constata-se que a Unica solucdo encontrada pelo Estado para os problemas das criangas
carentes e dos adolescentes infratores era a internacdo. Ndo se buscavam respostas para 0s
complexos problemas sociais envolvidos, para as causas fundantes da situacdo, como a
exploracdo econdmica das familias e as péssimas condicdes de vida pelas quais passavam. A
resolucdo adotada, restrita a institucionalizacdo, revelou-se paliativa e circunscrita as
aparéncias.

Desde a instituicdo do CM/1927 até o CM/1979, foram criados diversos 6rgdos e entidades

destinados a assisténcia e a institucionalizagdo das criancas e dos adolescentes carentes e
praticantes de atos infracionais.

Visando a centralizacdo dos servigos de assisténcia, com autoritarismo e com a
institucionalizacgdo como politica assistencial, foi criado o Servigo de Assisténcia ao Menor
(SAM), em 1942, érgdo do Ministério da Justica, que tinha como objetivos 0 amparo e a
recuperacdo de criancas e adolescentes intitulados como "desvalidos e delinquentes". No
entanto, na pratica o SAM era eminentemente correcional e repressivo, prevendo o
acolhimento em patronatos agricolas e escolas de oficios urbanos para os menores carentes,
enquanto os adolescentes que praticassem delitos eram internados em reformatorios ou
casas de correcdo (VERONESE, 1999, p.32).



Persistia a mentalidade de atendimento corretiva e moralizadora, de que o isolamento das
criangas e adolescentes de sua realidade desestruturada traria protecdo contra as mas
influéncias que outrora incentivavam as atitudes delinquentes. Na realidade o SAM
funcionava como uma reprodu¢do do modelo do sistema penitencidrio, o qual, como €
sabido, é destinado a adultos que cumprem pena privativa de liberdade, que acolhia a
populagdo adolescente praticante de ato infracional. Sem autonomia, e empregando métodos
inadequados de atendimento, que geraram revoltas, o SAM foi fadado ao insucesso
(VERONESE, 1999, p.32).

Além do SAM surgiram outras entidades federais, como a Legido Brasileira de Assisténcia, que
prestava assisténcia a populacdo carente; as Casas do Pequeno Jornaleiro, do Lavrador e do
Trabalhador, todas com programas de apoio socioeducativo e de capacitacéo; e a Casa das
Meninas, destinada a criancas e adolescentes do sexo feminino com problemas de conduta
(MENDEZ; COSTA, 1994, p.136).

O primeiro escritério do Fundo das Na¢bes Unidas para a Infancia (UNICEF) no Brasil foi
fundado em 1950, na cidade de Jodo Pessoa, Paraiba, com a finalidade de implementar
projetos de protecdo a saude da crianga e da gestante. O UNICEF foi criado em 1946, por
decisdo unanime da Assembleia Geral das Nagbes Unidas, com o objetivo inicial de prestar
assisténcia emergencial a criangas que passavam por graves dificuldades no periodo poés-
guerra. Em 1950, a existéncia do UNICEF foi estendida visando a atender criangas e mulheres
nos paises em desenvolvimento e, em 1953, tornou-se 6rgdo permanente da ONU. O UNICEF
atua no Brasil com acdes que buscam a efetivacdo dos direitos das criangas e dos
adolescentes e a melhoria da sua qualidade de vida.

Durante o regime militar, que perdurou de 1964 a 1985, muito foi restringido no campo dos
direitos fundamentais; por outro lado, houve algumas conquistas sociais relacionadas a
populagdo em situagdo de pobreza. No tocante as criancas e adolescentes, o SAM foi
substituido pela Fundacdo Nacional do Bem-Estar do Menor (FUNABEM), em 1964, usufruindo
inclusive das mesmas instalacbes e continuando com sua forma de atuacdo: adotando a
internacdo como modo de controle social para os adolescentes em situagdes vulneraveis e
fora dos padrBes sociais. Enquanto a FUNABEM centralizava a normatizacdo das politicas
publicas, as Fundac¢des Estaduais do Bem-Estar do Menor (FEBEMs) eram as instituicdes
responsabilizadas pela execuc¢do destas politicas no &mbito estadual.

No Estado do Parand ndo existiu uma unidade intitulada como FEBEM, mas a Escola para
Menores Professor Queiroz Filho (1965) lhe fazia as vezes, com suas atividades pautadas pelas
diretrizes nacionais. Esta Escola atendia somente os adolescentes do sexo masculino que
praticassem condutas delituosas ou antissociais, sendo que a triagem e o encaminhamento
esses adolescentes eram realizados pelo Instituto de Assisténcia ao Menor (IAM), érgao
responsavel pela Politica de Bem-Estar do Menor no Estado.

As primeiras unidades que atendiam separadamente os adolescentes e os adultos no Parana
foram o Instituto Disciplinar (1918), a Escola de Reforma e Preservagdo Masculina (1926), que
se uniu ao Instituto Disciplinar na Estacdo Experimental do Bacacheri (1928), e a Escola de
Reforma do Canguiri (1933). Posteriormente foi instalada, em 1936, no litoral paranaense, a
Escola de Pescadores Antdnio Serafim Lopes, que perdurou até 1955, e juntamente com a



Escola de Reforma recebia os adolescentes "delinquentes" e os abandonados de todo o
Estado. Para as meninas, destacam-se as seguintes instituicbes: o Abrigo e Escola de
Preservacdo Feminina e a Escola de Reforma Feminina (1926), as Unidades Sociais Herminia
Lupion e Ivone Pimentel, que compunham o IAM, e a Unidade Social Joana Miguel Richa
(1985), hoje Centro de Socioeducacgdo Joana Miguel Richa.

A guestdo das criancas e adolescentes abandonados adquiriu status de problema social, e 0
"problema do menor" passou a ser considerado como assunto de Estado. Foi implementada a
Politica Nacional de Bem-Estar do Menor, seguindo os delineamentos paternalistas da Politica
Nacional de Bem-Estar Social. Apesar de visar a mudancas da Otica centralizadora e repressiva
de assisténcia, a FUNABEM acabou subjugada ao mesmo sistema de atendimento, j& que
noc¢do de periculosidade somente foi substituida pela segregacdo e correcdo. As acdes estatais
refletiam os ideais militares, buscando a manutencdo da ordem social, mas continuava-se
fechando os olhos para as verdadeiras necessidades e caréncias ndo s6 das crian¢as e dos
adolescentes, mas também das familias brasileiras (VERONESE, 1999, p.33).

O CM/1979, promulgado sobre os ditames da Ditadura Militar e nos termos da Politica
Nacional do Bem-Estar do Menor, inovou na tentativa de considerar caracteristicas especiais
de vida dos adolescentes nas instituicbes de internagdo. Entretanto, reforcou o conceito de
crianca e adolescente pobre e delinquente, consagrando a estigmatizacdo dessa parte da
populagdo como excluidos e perigosos & ordem social.

Essa lei seguiu 0 mesmo entendimento referente as politicas de assistencialismo e repressao
em relacdo a infancia e juventude que a normativa que a precedeu. Aqui foi introduzido, e
posteriormente consagrado, o termo "menor em situagdo irregular”, referindo-se as criangas
e adolescentes que viviam em determinadas circunstancias que os colocavam em situacdes de
risco ou os tornavam "perigosos" para a sociedade, devendo ser-lhes aplicadas as medidas
cabiveis pelos Juizados de Menores.

Nesses termos, consoante a Doutrina da Situacdo Irregular, as criancas e 0s adolescentes sé
eram dignos de atencdo especial do Estado caso se enquadrassem em alguma das situagdes
excepcionais de vulnerabilidade social elencadas no art. 2° do CM/1979. InUmeras e as mais
diversas circunstancias de violéncia, privacdo e violacdo de direitos e o0s casos dos
adolescentes autores de atos infracionais eram agrupados tdo somente em uma categoria,
como situacdo irregular. Ndo eram distinguidas as diversas origens dessas viola¢des, sendo
que a situagdo irregular poderia surgir de sua propria conduta, como também abrangia as
violagdes de direitos causadas pela familia ou sociedade (SARAIVA,2012).

As criancas e os adolescentes permaneciam sendo considerados como objetos do controle
social e da repressdo, e ndo como sujeitos de direitos. Nao havia uma politica assistencial
universal, a todas as criancas e aos adolescentes, mas somente ag¢bes direcionadas
especificamente aqueles considerados como em situacdo irregular. Com efeito, as politicas
publicas implementadas desde o inicio do século XX até o CM/1979 caracterizavam-se por se
destinarem somente a dois grupos de criancas e adolescentes, os abandonados e o0s
praticantes de ato infracional.



Reforcava-se a ideologia da subcategoria dos "menores" tratados de forma diversa e excluidos
do universo ideal da infancia e adolescéncia. Por meio da Doutrina da Situagdo Irregular foi
estabelecida uma distin¢do entre as criancas bem nascidas e aquelas em "situacdo irregular",
entre crianca e menor, de sorte que as eventuais questdes relativas aquela eram objeto do
Direito de Familia, enquanto as relativas a este eram objeto dos Juizados de Menores.
Considerando as criancas e os adolescentes como incapazes e em situacdo irregular, a
"protecdo” estatal frequentemente violava ou restringia direitos, visto que néo era concebida
sob a perspectiva dos direitos fundamentais. Essa a¢do "protetiva" resulta no fato de que néo
era assegurado um processo com todas as garantias que tinham os adultos, e que a privacao
de liberdade néo dependeria necessariamente do fato cometido, mas sim da circunsténcia de
que a crianca ou adolescente estava em situagdo de risco a si mesmo ou a sociedade (BELLOF
apud SARAIVA, 2012).

A politica assistencialista acabou restrita a uma institucionalizagdo indiscriminada de criancas
e adolescentes. Em razdo de as circunstancias caracterizadas como situagdo irregular
conterem conceitos abertos e subjetivos, passou a ocorrer a internacdo generalizada, em que
tudo poderia ser configurado como situacdo irregular, a rigor dos padrdes pessoais de cada
juiz. Vale destacar que muitas das criangas internadas tinham familia, mas passavam por
dificuldades e caréncia de recursos materiais, sem, no entanto, ocorrer efetiva violacdo de
direitos.

A medida de internacdo era aplicada sem tempo de duragdo determinado, podendo estender-
se até os 21 anos, quando o jovem poderia ser transferido para o juiz das execug¢fes penais,
gue poderia ou ndo determinar sua soltura, se julgasse, com critérios subjetivos, ter cessado a
causa que o levou a internacdo, tanto no caso de pratica de ato infracional como no caso dos
adolescentes internados por "desvio de conduta”. Era a aplicacdo de uma visdo reduzida e
simplista de que as criangas estariam mais bem cuidadas nas casas de interna¢do do que com
suas familias em situacdo de pobreza.

Corrobora esses fatos a informacdo trazida por Machado, que assevera: "[...] antes da
CF/1988 e da vigéncia do Estatuto, a grande maioria, da ordem de 80 a 90%, das criangas e
dos jovens internados nas Febens ndo era autora de fato definido como crime" (MACHADO,
2003, p.27).

Nessa perspectiva de abordagem, as criancas e adolescentes que passavam por situagdes de
abandono ou falta de recursos de sua familia e os que praticavam delitos eram colocados sob
as mesmas condicdes de assisténcia, inclusive de tratamento juridico. Mendez e Costa (1994,
p.67) apontam as principais fragilidades do sistema, afirmando que:

A miséria dos programas de ressocializagdo, 0 tratamento indiscriminado de menores
'supostamente’ abandonados e ‘supostamente' delinquentes e os milhares de jovens
confinados em institui¢cbes penitenciérias para adultos constituem, apenas, a ponta do iceberg
de um imenso processo de mistificagéo.

Foi consolidada, assim, uma subcategoria de criancas e adolescentes intitulada e
estigmatizada como "0s menores em situacdo irregular”, que representava uma parte residual
da infancia e adolescéncia.



As politicas publicas fundamentavam-se no que Machado (2003, p.27-28) qualifica como
confusdo conceitual entre criancas e adolescentes desvalidos nos direitos sociais
fundamentais e adolescentes autores de delitos, ja que ambos o0s grupos acabavam
unificados, recebendo o mesmo tratamento no que se refere a ética de assisténcia que lhes
era aplicada.

Essa politica de institucionalizacdo em larga escala e sem critérios acabou por deixar marcas
permanentes em toda uma geracao que cresceu sem o imprescindivel apoio familiar:

A implementacdo dessa politica publica, entretanto, acabou por gerar, tdo-somente, uma
condicao de subcidadania de expressivo grupo de jovens criados longe de nucleos familiares,
nas grandes instituicBes, que acabaram adultos incapazes do exercicio de suas potencialidades
humanas plenas. Além da também indigna e absurda retirada arbitréria de expressivo nimero
de criancas de tenra idade da companhia de seus pais para colocacdo em adocdo, sem que
houvesse significativa violagdo dos deveres do patrio-poder, apenas em razdo da caréncia
econdmica de suas familias, como referido por Olimpio de Sa Sotto Maior Neto (MACHADO,
2003, p.27-28).

Com a redemocratizacdo do Pais, na década de 80, novas ideias e movimentos de todos o0s
setores da sociedade foram se desenvolvendo no sentido da modificacdo da mentalidade
sobre as politicas publicas até entdo implementadas na &rea da infancia e adolescéncia.
Contrapondo-se a Doutrina da Situacdo Irregular e as suas condutas repressoras, foram
conquistando espaco os que defendiam a concessdo de direitos plenos as criangas e aos
adolescentes, com esteio no entendimento da ordem internacional. Assim foram delineadas
as bases da Doutrina da Protecdo Integral, adotada pela CF/1988, de maneira que as criangas
e adolescentes passaram, progressivamente, a serem considerados como sujeitos de direitos,
dignos de toda a prote¢do merecida e necessaria.

Antes de adentrar na andlise da CF/1988 e na nova estrutura trazida por ela na defesa e
protecdo dos direitos das criancgas e adolescentes, cumpre fazer algumas considerag6es, ainda
que sucintas, sobre a trajetéria constitucional desses direitos. A Constituicdo de 1934 foi a
primeira a fazer referéncia aos seus direitos, regulamentando o trabalho dos adolescentes,
com idade minima de 14 anos, e prevendo servi¢os de assisténcia a infancia. A Constituicdo do
Estado Novo, de 1937, destacou-se pela preocupagdo com o amparo dos mais carentes, bem
como com o0 ensino publico. Ja& a Constituicdo de 1946 ndo trouxe inovagdes. A Constituicdo
promulgada em 1967 retrocedeu na medida em que permitiu o trabalho de menores de 14
anos, até entdo proibido, fixando a idade minima em 12 anos. Por outro lado, instituiu o
ensino obrigatorio e gratuito em estabelecimentos oficiais para criancas de 7 a 14 anos.
Constata-se, portanto, que até a Constituichio de 1988 as criancas e adolescentes
praticamente ndo tiveram seus direitos assegurados (VERONESE, 1999, p.42-43).

A CF/1988, inclusive antecipando-se a Convencao da ONU, foi elaborada seguindo o principio
maximo da dignidade da pessoa humana. Na area da infancia e adolescéncia, seguindo esse
entendimento e a mobilizacdo internacional, foi adotada a Doutrina da Protecao Integral,
reconhecendo as criangcas e adolescentes como sujeitos de direitos e tornando-o0s
destinatarios da protecdo de todas as institui¢cBes, sobretudo da sociedade, da familia e do
Estado.



Oportuno salientar a importancia e a complexidade inerentes no reconhecimento das criangas
e adolescentes como sujeitos de direitos, o que inspira o respeito pela sua condicdo especial
de desenvolvimento e a necessidade de efetivagdo da plena dignidade. Nesse contexto, o
conceito de dignidade do eminente jurista Ingo Wolfgang Sarlet vem a elucidar a estrutura de
direitos e garantias que envolvem as criancgas e adolescentes:

Assim sendo, temos por dignidade humana a qualidade intrinseca e distintiva de cada ser
humano que o faz merecedor do mesmo respeito e consideracdo por parte do estado e da
comunidade, implicando, neste sentido, um complexo de direitos e deveres fundamentais que
assegurem a pessoa tanto contra todo e qualquer ato de cunho degradante e desumano, como
venham a lhe garantir as condi¢des existenciais minimas para uma vida saudavel, além de
propiciar e promover sua participagdo ativa e corresponsavel nos destinos da propria
existéncia e da vida em comunhdo com os demais seres humanos (SARLET, 2001, p.60).

A partir do momento em que o principio da dignidade da pessoa humana foi erigido como
fundamento da Republica, o sujeito de direito foi elevado a componente central da relagdo
juridica. Concretizar o Estado Democratico de Direito implica, pois, a aceitacdo e garantia de
efetivagdo dos direitos fundamentais para todos os cidadaos, a partir do reconhecimento da
dignidade da pessoa humana como seu valor essencial. A instituicdo desse principio como
fundamento basilar do Estado, mais do que criar direitos, trouxe uma obriga¢do do Estado e
da sociedade de assegurarem seu cumprimento, a fim de que haja a completa realizacdo das
possibilidades humanas, sobretudo no que se refere ao pleno desenvolvimento das
potencialidades das criancas e adolescentes.

Seguindo essas perspectivas e 0 movimento internacional de prote¢do dos direitos das
criangas e dos adolescentes, a CF/1988 eleva a crian¢a e o adolescente a sujeitos de direitos,
estabelecendo como premissas essenciais a Doutrina da Protecdo Integral e a prioridade
absoluta e revogando prontamente toda a legislacdo infraconstitucional contraria aos seus
ditames. A adogdo da prioridade absoluta e da protecdo integral no tratamento das criancas e
adolescentes, mais do que consagrar que eles sdo portadores de todos os direitos inerentes a
pessoa humana, reconhece explicitamente a condi¢cdo peculiar de serem pessoas em processo
de desenvolvimento, que precisam de atencdo especial para que consigam expandir suas
capacidades e potencialidades, a fim de que se tornem adultos plenos.

A CF/1988 criou um sistema especial de protecdo dos direitos fundamentais das criancas e
adolescentes inspirado diretamente na Doutrina da Protecdo Integral. O art. 227, caput, da
CF/1988, representa os pilares dessa Doutrina, assegurando a protecdo de todos os direitos
que envolvem sua condicdo peculiar de pessoas em desenvolvimento:

Art. 227. E dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar a crianga, ao adolescente e ao
jovem, com absoluta prioridade, o direito a vida, & saude, a alimentag&o, a educacéo, ao lazer,
a profissionalizacdo, a cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e
comunitaria, além de colocéd-los a salvo de toda forma de negligéncia, discriminacao,
exploragéo, violéncia, crueldade e opressao.

De fato, esse dispositivo constitucional reconhece a crianca e o adolescente como sujeitos de direitos,
portadores inequivocos de todos os direitos inerentes a pessoa humana. Eles devem ser
considerados como fim da atuacdo estatal e de toda a sociedade, ndo mais como objetos dos



arbitrios do mundo adulto, devendo ser-lhes assegurado o completo desenvolvimento das
potencialidades humanas.

E dever do Estado, por sua vez, a implementacdo e promogdo de programas de assisténcia
integral a sadde das criancas e adolescentes. Merecem especial atencdo os adolescentes com
deficiéncia fisica, sensorial ou mental, mediante ac¢des visando a sua integracdo social,
treinamento para o trabalho e convivéncia, bem como mediante a facilitagdo do acesso aos
bens e servigos coletivos e a eliminacdo de obstaculos arquiteténicos e de todas as formas de
discriminagdo (art. 227, §1°, I e ll, CF).

A infancia esta protegida, ainda, dentre os direitos sociais, pelas limitacdes e proibi¢Ges ao
trabalho (arts. 6° e 7° da CF/1988). Os direitos politicos dos adolescentes foram assegurados,
facultando-se o voto aos maiores de 16 e menores de 18 anos (art. 14, II, "c").

O direito a protecao especial contemplado pela CF/1988 envolve diversas garantias essenciais
que lastreiam os direitos fundamentais, inicia-se com a idade minima de 16 anos para o
trabalho e com a garantia de direitos previdenciarios e trabalhistas, além de assegurar o
acesso do trabalhador adolescente a escola.

Sdo asseguradas constitucionalmente as garantias processuais no caso de acusagdo de ato
infracional, com defesa técnica e obediéncia aos principios de brevidade, excepcionalidade e
respeito a condicdo peculiar de pessoa em desenvolvimento, quando da aplicacdo de
gualquer medida privativa da liberdade.

A CF/1988 ressalta, ainda, a necessidade de programas de prevencdo e atendimento
especializado a crianca e ao adolescente dependente de entorpecentes e drogas afins (art.
227, § 3°, CF).

As criancas e adolescentes devem estar salvaguardados de toda e qualquer forma de
negligéncia, discriminagdo, exploracéo e violacdo de direitos, sendo que a lei deve estabelecer
punicdes severas ao abuso, violéncia e exploracdo sexual infligidos a eles, consoante o que
determina o art. 227, § 4°, CF/1988.

Essencial destacar a igualdade de filiacdo estabelecida pela CF/1988, visto que a legislacao
civilista fixava diferenciacbes de tratamento entre os filhos havidos fora do casamento e
mesmo os adotivos. A fim de eliminar com os preconceitos e as viola¢des de direitos sofridas
por eles, estabeleceu-se que os filhos, havidos ou ndo da relacdo do casamento, ou por
adogdo, teriam sempre 0s mesmos direitos e qualificacdes, proibidas quaisquer designagdes
discriminatdrias relativas a filiagdo.

O Estatuto, por sua vez, seguiu as premissas fixadas pela CF/1988, pela Convencdo da ONU e
pelas demais recomendagfes internacionais, regulamentando internamente a Doutrina da
Protecdo Integral. Esse diploma juridico € considerado mundialmente como uma das mais
bem elaboradas e avancadas leis que versam sobre a protecdo dos direitos das criancas e
adolescentes. Inclusive, o Estatuto foi a primeira lei "latino-americana a ter incorporado em
seu texto tanto as regras de protecédo e de garantia dos direitos do menor infrator como as de
protecdo da crianca vitima de abandono ou outra violéncia™ (LAHALLE, 2005. p.46).



O Estatuto rompeu explicita e definitivamente com a ideologia da situacao irregular por meio
da adogdo da Doutrina da Protecdo Integral. Esta se firma nos postulados béasicos de que
todas as criancas e adolescentes sdo sujeitos de direitos, dignos de protegdo integral e
prioridade absoluta em razdo de sua peculiar condigdo de estar em processo de
desenvolvimento. Foram estabelecidos novos paradigmas para o0 sistema, como a
universalidade de atendimento, de modo que as politicas publicas e a legislacdo fossem
direcionadas a todas as criangas e adolescentes, sem distincdes de sexo, raca ou posi¢do
social. Assim, conforme o que preceitua o principio da isonomia, a garantia de protecdo
juridica-social passou a ser aplicada de forma universal a todas as criangas e os adolescentes,
sem restrigcbes e/ou segregacdes ou qualificacdes, como abandonados, em "situacao irregular
ou "delinquentes".

E abandonada a concepcgdo dos "menores" como sujeitos definidos de maneira negativa, pelo
gue ndo tém, ndo sabem ou ndo sdo capazes, passando a ser definidos de maneira positiva,
como sujeitos plenos de direito. Ndo se trata mais de proteger pessoas incapazes, mas sim de
garantir os direitos de todas as criancas e adolescentes, Otica que resulta no reconhecimento
e promogcao de direitos, sem violagdes ou restricdes (SARAIVA, 2012). Para tanto, considera-se
crianga, para os efeitos de aplicagdo do Estatuto, a pessoa até 12 anos de idade incompletos,
e adolescentes aquela entre 12 e 18 anos incompletos. Ainda, pode-se aplicar o Estatuto nos
casos expressos em lei as pessoas entre 18 e 21 anos de idade (art. 2°, Estatuto).

O juiz é realocado em sua fun¢do essencialmente jurisdicional, passa a ser denominado como
Juiz da Infancia e Juventude e tem sua competéncia elencada de forma exaustiva nos artigos
148 e 149 do Estatuto. Assim como, em oposicdo aos postulados da Doutrina da Situagdo
Irregular, as garantias processuais, tais como o0s principios da reserva legal, do devido
processo legal, do pleno e formal conhecimento da acusagdo, ampla defesa e contraditério,
defesa técnica, passam a fazer parte do processo de apuracdo de ato infracional (BELLOF,
1999 apud SARAIVA, 2012).

O art. 3° do Estatuto contém preceitos fundamentais nos quais sdo baseadas a Doutrina da
Protecdo Integral, bem como alguns principios basicos nos quais é estruturado todo o sistema
de direitos e garantias das criancas e dos adolescentes. Assegura que as criangas e 0S
adolescentes, em sua universalidade, sdo titulares de todos os direitos fundamentais
inerentes a pessoa humana, e garante a protecdo integral, além de todos os instrumentos
para lhes possibilitar o desenvolvimento fisico, mental, moral, espiritual e social, em
condicdes de liberdade e dignidade. Exige-se, portanto, a implementacdo de politicas
publicas, além da participacao efetiva da familia e da sociedade nessa tarefa.

Afirma-se, assim, a plena capacidade juridica das criancas e dos adolescentes quanto aos
direitos fundamentais, sendo que o exercicio de alguns direitos especificos ser4 postergado,
em compatibilidade com a sua idade. Constata-se que, além dos direitos fundamentais
inerentes a pessoa humana em igualdade de condicgdes juridicas com os adultos, confere-se as
criancas e aos adolescentes outros direitos especificos em razdo de sua condicdo especial de
serem pessoas em desenvolvimento. Nesse sentido, deve-se entender a protegdo integral
referida nesse artigo como esse conjunto de direitos especificos destinados as criancgas e
adolescentes pelo Estatuto, consubstanciados em pretensfes que exigem comportamento



positivo por parte das autoridades e de outros cidaddos, sobretudo dos adultos encarregados
de assegurar sua protecdo (VERSELONE, 2005, p.33).

Como prioridade absoluta, é dever da familia, da comunidade, da sociedade e do poder
publico assegurar a efetivagdo dos direitos a vida, a saude, a alimentacdo, a educacdo, ao
esporte, ao lazer, a profissionalizacdo, a cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a
convivéncia familiar e comunitaria (art. 4°, caput, Estatuto). A prioridade absoluta engloba a
precedéncia em receber protecdo e socorro em quaisquer circunstancias, bem como o
atendimento nos servicos publicos ou de relevancia puablica (art. 4°, pardgrafo Unico,
Estatuto). Ainda, os direitos das criancas e adolescentes devem ter preferéncia na sua
efetivacdo, com a formulacdo de politicas sociais publicas e destinagdo privilegiada de
recursos. No entanto, essas hipdteses elencadas expressamente nao sdo exaustivas, somente
representam procedimentos indispensaveis para a garantia da prioridade exigida
constitucionalmente (DALLARI, 2005, p.42).

A partir da leitura dessas disposi¢cdes legais, pode-se perceber que a Doutrina da Protecéo
Integral possui uma dupla dimenséo, visto que, a0 mesmo tempo em que determina a adoc¢édo
de medidas em prol dos direitos das criancas e adolescentes, também preceitua limitacGes e
restricdes as intervengdes que ameacem, coloquem em risco ou violem esses direitos
(RAMIDOFF, 2008, p.12).

A partir da leitura dessas disposicdes legais, pode-se perceber que a Doutrina da Protecéo
Integral possui uma dupla dimenséo, visto que, a0 mesmo tempo em que determina a adogéo
de medidas em prol dos direitos das criancas e adolescentes, também preceitua limitacGes e
restricbes as intervengbes que ameacem, coloquem em risco ou violem esses direitos
(RAMIDOFF, 2008, p.12).

A familia, a sociedade e o Estado, portanto, sdo corresponsaveis por zelar e agir visando a
protecdo dos direitos fundamentais das criancas e adolescentes, cada um no &mbito de suas
atribuicdes. Cabe ressaltar que, para que essa protecdo seja efetivada, faz-se necessaria a
atuagdo dessas trés esferas de forma complementar e cooperativa.

E preciso ainda, dentro da perspectiva de sujeitos de direitos e da dignidade da pessoa
humana, assegurar ndo s6 a sobrevivéncia, mas uma vida digna, com qualidade. Deve-se
viabilizar as criancas e aos adolescentes as condi¢Ges necessarias ao pleno desenvolvimento
fisico, mental, intelectual, afetivo e social, para que, quando adultos, sejam capazes de
expressar suas potencialidades de forma completa.

Quanto ao papel do poder publico na concretizagdo dos direitos das criancas e dos
adolescentes, Dalmo de Abreu Dallari salienta que essa exigéncia legal é bem ampla e ja esta
presente a partir das etapas de elaboragdo e de votacdo dos projetos das leis orgamentérias.
Ademais, essa exigéncia € imposta a "todos os 6érgdos publicos competentes para legislar
sobre essa matéria, estabelecer regulamentos, exercer controle ou prestar servicos de
qualquer espécie para promog¢do dos interesses e direitos de criancas e adolescentes”
(DALLARI, 2005, p.44).



Reforcando a protecdo dos direitos fundamentais do dispositivo anterior, o art. 5° do Estatuto
determina que "nenhuma crianga ou adolescente serd objeto de qualquer forma de
negligéncia, discriminacdo, exploracdo, violéncia, crueldade ou opressdo, punido na forma da
lei qualquer atentado, por acdo ou omissdo, aos seus direitos fundamentais”.

Na seara referente ao trabalho das criancas e dos adolescentes, tem-se que é proibido
qualquer trabalho para os menores de 16 anos, salvo na condi¢éo de aprendiz, a partir dos 14
anos de idade (art. 7°, XXXII, CF/1988). O trabalho do aprendiz ndo pode atrapalhar a
frequéncia no ensino, bem como deve respeitar sua condicdo de desenvolvimento e as
vedacdes ao trabalho noturno, insalubre, e realizado em locais prejudiciais a sua formacao. O
adolescente tem direito, inclusive, a profissionalizagdo e prote¢do no trabalho, devendo ser
observada sua condi¢do peculiar de pessoa em desenvolvimento (arts. 60 a 69, Estatuto).
Oportuno ressaltar que essas previsdes seguem as diretrizes internacionais, sobretudo a
Convengdo 138/1973 e Recomendacdo 146/1973, ambas da Organizagdo Internacional do
Trabalho (OIT).

Visando ao sistema de protecdo dos direitos da crianca e do adolescente, o Estatuto
estabelece medidas de prevencdo com o intuito de evitar situa¢des que acarretem ameaca ou
violacdo dos direitos das criancas e dos adolescentes, a exemplo de restrigbes a frequentar
determinados lugares (arts. 70 e seguintes, Estatuto). Igualmente, foram previstas medidas de
protecdo, as quais serdo aplicadas nos casos de ameaga ou violacdo desses direitos, seja por
acdo ou omissao, por parte dos pais ou responsaveis, do Estado, da sociedade, ou em razdo
de sua propria conduta, como matricula e frequéncia obrigatdrias em estabelecimento de
ensino fundamental, inclusdo em programa de auxilio a familia, a crianca e ao adolescente e
acolhimento institucional (arts. 98 a 102, Estatuto).

No contexto das politicas publicas de atendimento as criangas e aos adolescentes, podem ser
enfatizadas algumas inovagfes trazidas pelo Estatuto visando & descentralizagdo politico-
administrativa, como a municipalizacdo do atendimento direto; a participacdo paritaria e
deliberativa governo/sociedade civil, estabelecida através da existéncia dos conselhos dos
direitos da crianca e do adolescente nos trés niveis da organiza¢do politica e administrativa do
Pais: federal, estadual e municipal; a transferéncia do atendimento direto as criangas e
adolescentes aos Conselhos Tutelares, com agdo exclusiva na Orbita municipal e com
competéncia para aplicagdo das medidas de protecdo (arts. 88, I, 136 e 137) (MENDEZ;
COSTA, 1994).

Para melhor compreensdo da nova ordem resultante da regulamentagdo realizada pelo
Estatuto, Jodo Batista Costa Saraiva estrutura-a a partir de trés grandes sistemas de garantia,
harménicos entre si, que serdo acionados gradualmente. O sistema primario, consoante esse
entendimento, engloba as politicas publicas de atendimento a todas as criancas e 0s
adolescentes brasileiros, estdo presentes especialmente nos arts. 4°, 86 e 87 do Estatuto. O
sistema secundario é composto pelas medidas de protecao dirigidas a criancas e adolescentes
em situacdo de risco pessoal ou social, em regra ndo autores de ato infracional, embora
também aplicdveis a criancas e supletivamente aos adolescentes que praticaram ato
infracional. As medidas protetivas possuem natureza eminentemente preventiva,
considerando as criangas e os adolescentes enquanto vitimas de violagdes em seus direitos



fundamentais. O sistema terciario, por sua vez, € o que trata das medidas socioeducativas,
aplicaveis aos adolescentes praticantes de ato infracional (SARAIVA, 2012).

No que se refere a pratica de atos infracionais por criangas e adolescentes, tem-se que 0s
menores de 18 anos sdo penalmente inimputaveis, mas estdo submetidos a aplicagdo das
medidas especificas previstas no Estatuto e no que prevé a propria CF/1988 (art. 228). S&o
aplicadas, assim, as medidas especificas de prote¢do as criancas, enquanto os adolescentes
estdo submetidos as medidas socioeducativas (arts. 101 e 112, Estatuto, respectivamente).

O Estatuto, contrapondo-se as regras aplicadas até entdo, dispde de forma taxativa os
motivos possiveis para a privacdo da liberdade, quais sejam, o flagrante de ato infracional ou
ordem escrita e fundamentada da autoridade judicial competente (art. 106, caput, do
Estatuto). Ademais, a privacdo de liberdade é medida considerada como de ultima ratio,
sujeita aos principios da brevidade, excepcionalidade e respeito a condicdo especial de pessoa
em desenvolvimento. Considerando-se tais premissas, essa medida sé podera ser aplicada
guando se tratar de ato infracional cometido mediante grave ameaca ou violéncia a pessoa,
no caso de reiteracdo no cometimento de outras infragbes graves ou por descumprimento
reiterado e injustificavel da medida anterior, caso em que o periodo de internagcdo nao
excedera a 3 meses (art. 122, I a lll e § 1°, Estatuto). A medida de interna¢cdo nao podera
exceder o periodo de 3 anos, bem como seu cabimento devera ser reavaliado pelo juiz,
mediante decisdo fundamentada, a cada 6 meses. Atingidos os 21 anos, a liberacdo sera
compulsoéria (art. 121, 8 5°, Estatuto). Estabelece-se a possibilidade de concessdo de remisséo,
pelo Ministério Publico, como forma de suspensdo ou extincdo do processo (art. 126,
Estatuto).

Existem ainda medidas destinadas aos pais ou responsaveis, no caso de serem eles 0s agentes
violadores dos direitos das criancas e adolescentes. O Estatuto prevé desde a inclusédo
dagueles em programas de protecdo e orientagdo a familia, auxilio e tratamento de
alcodlatras e toxicobmanos, bem como medidas extremas de suspensdo ou destituicdo do
poder familiar. Deve-se criar, assim, uma rede que propicie a protecdo efetiva da crianga, do
adolescente e de sua familia (arts. 129 e 130 do Estatuto).

Vale destacar, do mesmo modo, que o Estatuto contém a tipificacdo especifica de crimes e
infragBes administrativas praticados contra as criangas e 0s adolescentes, por agdo ou
omissdo, sem prejuizo do disposto na legislagcdo penal.

Posteriormente, foram criadas algumas leis que complementam ou alteram a regulamentagéo
inaugurada com o Estatuto além de outros diplomas legais pertinentes as criangas e aos
adolescentes. Dentre essas leis, algumas se destacam por sua relevancia, motivo pelo qual séo
dignas de meng¢do neste momento.

Cabe fazer breve referéncia a Lei n° 10.097/2000, que reformulou artigos da Consolidagdo das
Leis do Trabalho (CLT) sobre o contrato de aprendizagem dos adolescentes; a Lei n°
11.788/2008, que dispde especificamente sobre o estiagio de estudantes; e ao Decreto n°
6.481/2008, que trata sobre a proibicdo das piores formas de trabalho infantil e da acéo
imediata para sua eliminagdo, contendo a chamada Lista das Piores Formas de Trabalho



Infantil (Lista TIP). Essas legislacGes especificas serdo pormenorizadamente analisadas no Eixo
sobre o Direito a Profissionaliza¢do e & Protecdo do Trabalho.

A Lei n° 12.010/2009, conhecida como Lei Nacional de Adocéo, produziu profundas alteragdes
na sistematica do Estatuto no que se refere a convivéncia familiar, ao acolhimento
institucional e a adogdo. Essa Lei destina-se, prioritariamente, a fortalecer e preservar a
integridade da familia de origem, estabelecendo expressamente que a manutencdo ou
reintegracdo da crianca ou do adolescente em sua familia tem preferéncia a qualquer outra
providéncia. As novas regras visam a incorporacdo de mecanismos que assegurem a
efetivacdo do direito a convivéncia familiar a todas as criangas e os adolescentes, a exemplo
da manutengdo de cadastros estaduais e nacional de adoc¢do e do rigoroso controle do
acolhimento familiar e institucional, com a necessidade de reavaliagdo periddica, no maximo a
cada seis meses, da situacdo de cada crianca e adolescente (DIGIACOMO, 2013b). Quanto a
adocdo, as principais inovagdes especificam outros critérios e requisitos para a habilitacdo e
para a concessdo da adoc¢do, destacando-se que se trata de medida excepcional.

A Lei n° 12.594/2012 instituiu o Sistema Nacional de Atendimento Socioeducativo (SINA-SE),
contendo importantes avangos e complementacdes ao Estatuto. A Lei do SINASE estabeleceu
normas referentes a aplicacdo e a execu¢do de medidas socioeducativas a adolescentes
autores de ato infracional, dispondo desde a parte conceitual até o financiamento do sistema
socioeducativo. Foram regulamentadas, ainda, questdes relativas as competéncias dos entes
federativos e dos 6rgdos governamentais, definindo-se papéis e responsabilidades. O principal
objetivo do SINASE é, pois, a efetiva implementag¢do de uma politica publica especificamente
destinada ao atendimento de adolescentes autores de ato infracional e suas respectivas
familias (DIGIACOMO, 2012a).

Com esta Lei tornou-se obrigatoria a elaboracdo e implementacao dos Planos de Atendimento
Socioeducativo nas trés esferas de governo, para o periodo de dez anos, 0s quais deverdo
conter um diagnéstico da situacdo do SINASE, com as diretrizes, objetivos, metas, as
prioridades e as formas de financiamento e gestdo das a¢des de atendimento.

No ambito do cumprimento das medidas socioeducativas, deve ser elaborado para cada
adolescente o chamado Plano Individual de Atendimento (PIA), desenvolvido pela equipe
técnica com a participacdo efetiva do adolescente e de sua familia. Este Plano dispora sobre o
cumprimento das medidas socioeducativas, com o registro e gestdo das atividades a serem
desenvolvidas por cada adolescente. E necessario que o PIA contemple também a
participacdo dos pais ou responsaveis, que tém o dever de contribuir com o processo
ressocializador do adolescente (art. 52, par. Unico, Lei n° 12.594/2012).

A Lei do SINASE também estabeleceu novas fontes de financiamento para os sistemas
socioeducativos nas trés esferas governamentais, antes limitados aos recursos dos
orcamentos fiscais, da seguridade social e dos fundos de defesa dos direitos da crianca e do
adolescente. Com a Lei, o SINASE pode receber recursos do Fundo Nacional Antidrogas, do
Fundo de Amparo ao Trabalhador e do Fundo Nacional de Desenvolvimento da Educag&o.

Recentemente, a Lei n° 12.696/2012 alterou os arts. 132, 134, 135 e 139 do Estatuto. As
principais inovacgdes dizem respeito a concessdo de direitos trabalhistas aos conselheiros



tutelares, como cobertura previdenciaria, férias anuais, licenca-maternidade e paternidade e
gratificacdo natalina, além do direito a remuneracdo, que serd definida por lei municipal ou
distrital. Ademais, o mandato dos conselheiros passou de 3 para 4 anos, sendo que 0 processo
de sua escolha ocorrerd, em todo o territdério nacional, no primeiro domingo do més de
outubro do ano subsequente ao da eleicdo presidencial, e a posse dos conselheiros se dara no
dia 10 de janeiro do ano seguinte. Dessa forma, a primeira elei¢do unificada serd em 2015,
com a posse dos conselheiros eleitos em 10 de janeiro de 2016.

Cabe salientar as Resolugcdes n° 105/2005, 113/2006 e 139/2010 do CONANDA, que
regulamentam as disposi¢cdes do Estatuto referentes aos conselhos de direitos, ao sistema de
garantia de direitos e aos conselhos tutelares, respectivamente. A Resolu¢do n° 105/2005
estabelece os pardmetros para criagdo e funcionamento dos conselhos de direitos da crianga
e do adolescente em todo o territério nacional. Os conselhos de direitos atuam como 6rgaos
deliberativos da politica de promocao dos direitos da crianca e do adolescente, controlam as
acdes de implementacdo desta politica em todos os niveis, além de serem 0s responsaveis por
fixar critérios de utilizacdo e planos de aplicagdo do fundo dos direitos da crianga e do
adolescente.

A Resolucdo n° 113/2006, por sua vez, define as diretrizes e critérios para a institucionalizagéo
e fortalecimento do sistema de garantia dos direitos da crianca e do adolescente. Esse sistema
constitui-se na articulacao e integragdo das insténcias publicas governamentais e da sociedade
civil, na aplicacdo de instrumentos normativos e no funcionamento dos mecanismos de
promocédo, defesa e controle para a efetivacdo dos direitos da crianga e do adolescente, nas
trés esferas governamentais.

Outrossim, a Resolucdo n° 139/2010 fixou parédmetros para a criagdo e funcionamento dos
conselhos tutelares, discriminando principios a serem observados no atendimento por esses
orgaos, além dos direitos e deveres dos conselheiros tutelares.

No Estado do Parand foram promulgadas algumas leis que versam sobre os direitos das
criancas e dos adolescentes e merecem ser ressaltadas. A primeira delas a ser aqui abordada
refere-se a Lei Estadual n° 9.579, de 1991, que criou o Conselho Estadual dos Direitos da
Crianga e do Adolescente (CEDCA/PR), que é um O&rgdo de natureza estatal especial,
caracterizando-se como instancia publica essencialmente colegiada, composto de forma
paritaria, com 12 representantes governamentais e 12 ndo governamentais, com fulcro no
determinado pelo art. 88, Il, do Estatuto.

Dentre as atribuigcbes do CEDCA/PR destacam-se a formulagdo e deliberacdo sobre a politica
de promocdo, protecdo e defesa dos direitos da crianca e do adolescente; o
acompanhamento e avaliagdo da proposta orcamentaria do governo do Estado; a deliberagéo
sobre as prioridades de atuacdo na area da crianga e adolescente, visando a garantir a
universalidade de acesso aos direitos preconizados pelas leis vigentes; o controle das a¢des de
execucdo da politica estadual de atendimento a crianga e ao adolescente em todos 0s niveis.

Outra atribuicdo de suma importéncia é a gestdo do Fundo Estadual para a Infancia e a
Adolescéncia (FIA/PR), criado pela Lei Estadual n° 10.014, de 1992. O FIA/PR tem por objetivo
captar e aplicar recursos destinados a programas de protecdo especial a crianca e ao



adolescente expostos a situagdo de risco pessoal e social e a projetos de assisténcia social.
Este Fundo é composto por recursos de duas fontes principais: a primeira é formada por
recursos vinculados arrecadados com 10% da taxa de salde, 10% da taxa de seguranca
publica e 10% da taxa de fiscalizacdo do Departamento Estadual de Transito (DETRAN); a
outra fonte é composta por doacBes de pessoas fisicas ou juridicas, dedutiveis do Imposto de
Renda. Reitera-se que o FIA é gerido pelo CEDCA, que delibera sobre a destinacdo dos
recursos conforme suas diretrizes prioritarias. Ressalte-se, ainda, que o FIA/PR é um dos
maiores do Brasil em aporte de recursos vinculados e tem alta relevancia no financiamento e
cofinanciamento de acOes para a efetivagdo dos direitos das criangas e adolescentes no
Estado do Parana.

O CEDCA/PR reune-se mensalmente, em reunides abertas ao publico, com o funcionamento
de camaras setoriais que tém a funcdo de propor as politicas especificas no ambito de sua
competéncia e emitir pareceres, submetendo-os a apreciacdo e deliberagdo em reunido
plenaria do Conselho.

Outra normativa a se destacar é a Lei Estadual n° 15.200/2006, que instituiu o Programa
Estadual de Aprendizagem para o Adolescente em Conflito com a Lei (Programa Aprendiz),
dirigido ao atendimento a adolescentes com idade entre 14 e 18 anos submetidos a medidas
socioeducativas, assim como o0s beneficiados com a remissdo. Dentre o0s objetivos do
programa destaca-se a garantia da continuidade do processo de formacédo do adolescente que
cumpre medida socioeducativa, com a criacdo de oportunidades de ingresso do adolescente
no mercado de trabalho. Devem ser estimulados nesse processo o desenvolvimento do
conhecimento, das habilidades e das atitudes, o senso de responsabilidade e a iniciativa dos
adolescentes através da consciéncia de seus direitos e deveres enquanto cidadaos, bem como
de valores éticos.

A Lei Estadual n° 17.147/2012 obriga os hotéis, motéis, pensdes e estabelecimentos
congéneres a afixarem cartazes com as exigéncias legais para hospedagem de criancas e
adolescentes. Nesses termos, 0s cartazes devem conter a inscricdo de que "é proibida a
hospedagem de crianca ou adolescente em hotel, motel, pensdo ou estabelecimento
congénere, salvo se autorizado ou acompanhado pelos pais ou responsavel (art. 82 da Lei n°
8.069, de 13 de julho de 1990 - Estatuto da Crianca e do Adolescente)". O descumprimento
dessa obrigacao sujeita o estabelecimento infrator a multa no valor de R$ 5.000,00 (cinco mil
reais), aplicada em dobro no caso de reincidéncias.

A Lei Estadual n° 17.055/2012 assegura 0 acesso gratuito, aos menores de 12 anos
acompanhados de responsavel, as atividades desportivas realizadas em estadios e ginasios
localizados no Estado do Parana.

Ainda, cabe salientar a Resolu¢do n° 004/2011 do Conselho Estadual dos Direitos da Crianga e
do Adolescente, que dispde sobre diretrizes basicas para a pratica esportiva considerando o
direito fundamental ao esporte e a formacdo/profissionalizagdo de criancas e adolescentes
atletas, visando a assegurar o cumprimento de todos os seus direitos fundamentais. Esta
Resolucdo preceitua que a atividade esportiva envolvendo criancas e adolescentes deve
observar sua peculiar condicdo de desenvolvimento e ser implementada como parte do seu
processo educacional, inserida e promovida prioritariamente no ambiente escolar. Foram



estabelecidas inUmeras normas com o intuito de assegurar a prote¢do integral a crianca e ao
adolescente atleta e a estimulacdo do seu contato com a familia, garantindo-se inclusive a
visita familiar. Assim, criou-se o dever das entidades de pratica de desporto de
proporcionarem o atendimento por equipe multiprofissional composta por profissionais da
educacao fisica, servico social, psicologia, pedagogia, médico, odontologista e fisioterapeuta.

E necessario que as entidades de pratica esportiva estejam inscritas nos Conselhos Municipais
dos Direitos da Crianca e do Adolescente (CMDCAs) e que tenham o registro dos seus
programas de aprendizagem respectivos, sendo que estes Conselhos serdo responsaveis pela
fiscalizacdo semestral dessas entidades. Importante dispositivo foi criado em funcdo da
pratica de agenciamento de criancas e adolescentes, que determina que ndo serd admitida a
emissdo de procuracgdo para terceiros na qual os pais ou representantes outorguem poderes
especificos para o exercicio de atos inerentes ao poder familiar. Foram proibidas também
autorizacdes e permanéncia dos atletas em locais distantes da familia natural sem a prévia
regularizacdo do responsavel legal, além de viagens ao exterior e outras medidas que
indiquem a possibilidade de exploracdo comercial do atleta em formacdo ou praticas de
trafico.

Com essa andlise, constata-se que a partir da promulgacao da CF/1988 e do Estatuto todas as
pessoas que se encontrem na peculiar condicdo de desenvolvimento de suas personalidades,
com idade inferior a 18 anos de idade, sdo titulares de direitos individuais e garantias
fundamentais asseguradas constitucionalmente e instrumentalmente operacionalizadas
através do Estatuto e de outros diplomas legais que o complementam. As leis que versam
sobre criancas e adolescentes devem ser implementadas, pois, a partir da interpretacdo
orientada pela doutrina da protecdo integral, enquanto opcdo politica adotada e
(re)alinhamento com a diretriz internacional dos direitos da crianca e do adolescente
(RAMIDOFF, 2008, p.41).

No entanto, verifica-se que a mera existéncia de leis que estabelecam positivamente o0s
direitos fundamentais e sociais ndo basta para mudancas concretas na realidade. E necessaria
a efetivacdo desses direitos, mediante uma estrutura que os assegure materialmente. Nesse
sentido, o Estatuto inovou trazendo mecanismos e principios de extrema relevancia que
buscam essa transformacdo, viabilizando e tornando obrigatoria a concretizacdo desses
direitos a partir da implementacao de politicas publicas e com a articulagdo do poder publico
e da sociedade.

No Municipio de Terra Boa, Visando ao sistema de protecdo dos direitos da crianca e do
adolescente, no contexto das politicas publicas de atendimento as criangcas e aos
adolescentes, foram promulgadas algumas leis que versam sobre os direitos das criancas e
adolescentes e merecem ser ressaltadas. A primeira delas a ser aqui abordada refere-se a Lei
Municipal N° 530 de 1995, revogado pela Lei N° 1.074/2011 que criou o Conselho Municipal
dos Direitos da Crianga e do Adolescente (CMDCA), que é um 6rgdo de natureza estatal
especial, caracterizando-se como instancia publica essencialmente colegiada, composto de
forma paritaria, com 10 representantes governamentais e 10 ndo governamentais, com fulcro
no determinado pelo art. 88, Il, do Estatuto.



Dentre as atribuicdes do CMDCA destacam-se a formula¢do e deliberacdo sobre a politica de
promocédo, protecdo e defesa dos direitos da crianga e do adolescente; o acompanhamento e
avaliacdo da proposta orcamentdria do Municipio de Terra Boa; a deliberacdo sobre as
prioridades de atuacdo na area da crianca e adolescente, visando a garantir a universalidade
de acesso aos direitos preconizados pelas leis vigentes; o controle das acdes de execucdo da
politica municipal de atendimento a crianca e ao adolescente em todos os niveis.

Outra atribuicdo de suma importancia é a gestdo do Fundo Municipal para a Infancia e a
Adolescéncia, criado pela Lei Municipal n° 530, de 1995 revogada pela Lei N° 1.074/2011,
regulamentado pelo Decreto N° 1.506/2013. O FIA tem por objetivo captar e aplicar recursos
destinados a programas de protecdo especial a crianga e ao adolescente expostos a situacao
de risco pessoal e social e a projetos de assisténcia social. Este Fundo é composto por recursos
de duas fontes principais: a primeira é formada por recursos proprios do Municipio de Terra
Boa; a outra fonte é composta por doagbes de pessoas fisicas ou juridicas, dedutiveis do
Imposto de Renda. Reitera-se que o FIA é gerido pelo CMDCA, que delibera sobre a
destinacao dos recursos conforme suas diretrizes prioritérias.

O CMDCA reune-se mensalmente, com a funcdo de propor as politicas especificas no ambito
de sua competéncia e emitir pareceres, submetendo-os a apreciacdo e deliberacdo em
reunido plenéaria do Conselho.

A Lei N° 530 de 1995, revogada pela Lei N° 1.074/2011 que cria o Conselho Tutelar, érgdo
permanente e autdbnomo, ndo jurisdicional, encarregado de zelar pelo efetivo respeito aos
direitos da crianca e do adolescente, composto por 05 membros titulares e cinco membros
suplentes.

Em 1989 funda-se o Abrigo Provisorio do Menor de Terra Boa, para criancas e adolescentes de
0 a 18 anos, e com o Decreto N° 1.662 de 22/09/2014 denomina-se como Unidade de
Acolhimento Pequeno Principe, em 21 de setembro de 2014 é publicado o Plano Municipal de
Acolhimento.

Em 2014 é publicado o Plano Municipal de Atendimento Socioeducativo do Municipio de Terra Boa,
Estado do Parand com Equipe Multidisciplinar para atendimento da demanda.



Principios e
Eixos Norteadores

(cépia do Plano Decenal dos Direitos da Crianca e do Adolescente do Estado do Parand)

3.1 - PRINCIPIOS

3.1.1 - Universalidade dos Direitos com Equidade e Justica Social

A nocdo de universalidade dos direitos esta intrinsecamente ligada a dignidade da pessoa
humana e a igualdade. Todos os seres humanos possuem a mesma condi¢cdo de humanidade
e, por isso, sdo dignos de igual protecdo juridica. Portanto, a igualdade é a base da
universalidade dos direitos, sendo que a condicdo de ser pessoa € o Unico requisito para sua
titularidade.

Em um contexto de diversidades e desigualdades socioculturais, relacionar o conceito de
universalidade dos direitos ao de equidade e justica social implica reconhecer as
especificidades e necessidades de determinados grupos e conferir atengdo especial aos mais
frageis.

Assim, € necessario empregar maiores esforcos na concretizagdo dos direitos dos mais
vulneraveis, como no caso das criancas e dos adolescentes, a fim de que todas as pessoas
sejam respeitadas em sua condicdo de humanidade e tenham seus direitos fundamentais
devidamente efetivados.

3.1.2 - lgualdade e Direito a Diversidade

Todas as pessoas tém direito a ser respeitadas e valorizadas da mesma forma pelo Estado e
pela sociedade, de modo que ndo sdo cabiveis tratamentos discriminatérios ou
preconceituosos.

O direito & igualdade das criangas e adolescentes assenta-se na premissa de que todos eles,
"independentemente da situacdo fatica em que se encontrem, merecem igualdade juridica,
merece receber da sociedade um Unico e igualitario regime de direitos fundamentais, livre de
tratamento discriminatério ou opressivo™ (MACHADO, 2003, p.50).

Na concretizagdo da prépria igualdade, é necessario considerar e respeitar os individuos como
pessoas genuinamente humanas, ricas em diversidades culturais, étnico-raciais, econémicas e
sexuais, dentre inUmeras outras formas concretas de expressdo humana. O direito a



diversidade revela-se como uma faceta da igualdade, implica reconhecer e respeitar a
pluralidade humana em suas mais variadas manifestacdes.

Nao se permite, nessa perspectiva, a discriminacdo das criancas e dos adolescentes em razéo
da racga, cor, nacionalidade, origem, sexo, religido, opinido, status social, incapacidade ou
qualquer outra circunstancia sua, de seus pais ou responsaveis. Todas as criangas e 0S
adolescentes, independentemente de suas caracteristicas pessoais, sdo dignos do mesmo
respeito, valorizacdo e da mesma gama de direitos fundamentais.

3.1.3 - Protecgdo Integral para a Crianca e o Adolescente

O principio da protecdo integral compreende o conjunto de direitos e suas garantias
assegurados especificamente as criancas e aos adolescentes em fungdo de sua condicao
peculiar de pessoas em desenvolvimento. Isto porque o processo de formacao fisica, psiquica
e emocional pelo qual as criangas e adolescentes passam resulta em maior vulnerabilidade,
fato que enseja a concessdo de um regime de direitos especiais e direcionados as
necessidades especificas inerentes ao seu desenvolvimento.

A adocéo da protecédo integral segue o entendimento internacional expresso na Declaracédo da
ONU que apregoa que "a crianca, por motivo da sua falta de maturidade fisica e intelectual,
tem necessidade de uma protecdo e cuidados especiais, nomeadamente de protecdo juridica
adequada, tanto antes como depois do nascimento”.

Esses direitos especiais das criangas e dos adolescentes, expressos no art. 4°, caput, do
Estatuto, visam a assegurar o integral desenvolvimento das potencialidades, com vistas a
torna-los adultos livres, dignos e plenos em suas capacidades e possibilidades humanas.

3.1.4 - Prioridade Absoluta para a Crianga e o Adolescente

N

O direito a prioridade absoluta assegurada as criangas e aos adolescentes contempla a
primazia em receber protecdo e socorro, precedéncia no atendimento nos servi¢os publicos e
preferéncia na formulagdo e execugdo das politicas e, ainda, na destinacdo de recursos
publicos. Exigem-se, pois, comportamentos positivos por parte da sociedade e do poder
publico em todas as suas esferas, municipal, estadual e federal.

No entanto, as hipdteses aqui elencadas, presentes no art. 4°, paragrafo Unico, do Estatuto,
ndo sdo taxativas, considerando-se as variadas situacBes e formas como devera ser
assegurada a absoluta prioridade as criangas e aos adolescentes.

A prioridade absoluta tem como finalidade a concretizacdo dos direitos fundamentais das
criancas e dos adolescentes, viabilizando sua efetividade e garantindo-lhes, assim, o pleno
desenvolvimento fisico, mental e intelectual, com a satisfacdo ndo somente das necessidades
basicas, mas das condi¢bes que propiciem uma vida digna e de qualidade.

3.1.5 - Reconhecimento das Criancas e dos Adolescentes como Sujeitos de Direitos

O reconhecimento das criancas e dos adolescentes como sujeitos de direitos significa
compreendé-los como dignos de todos os direitos inerentes a pessoa humana, embora o



exercicio de alguns seja postergado devido a falta de capacidade especifica para a pratica de
determinados atos. Este reconhecimento representa a afirmacdo de que as criancas e o0s
adolescentes tém plena titularidade juridica de todos os direitos fundamentais.

As criangas e os adolescentes sdo sujeitos de direitos que possuem, inclusive, maior protecédo
e mais direitos que os individuos adultos. Além de titularizarem todos os direitos comuns a
todas as pessoas, eles também estdo acobertados pelo conjunto de direitos especiais
decorrentes de sua condicdo peculiar de pessoas em desenvolvimento conglobados pelo
principio da protecdo integral, conforme j& exposto.

3.1.6 - Descentralizagdo Politico-Administrativa

A partir da CF/1988, com o pacto federativo, os municipios assumiram competéncias e
atribuicGes até entdo privativas e centralizadas na Unido e nos Estados. O municipio passou a
ter o poder de definir estratégias para atender as suas necessidades de execucdo direta de
atendimento. A diretriz da municipalizacdo do atendimento estabelece que cabe aos
municipios a criacdo e manutencdo de programas especificos que permitam atender as
peculiaridades e necessidades das criancas e adolescentes em seu territério (art. 88, |,
Estatuto).

A politica de atendimento as criancas e adolescentes devera ser formulada e implementada
por meio da descentralizagdo politico-administrativa, cabendo a coordenagédo e a elaboragéo
de normas gerais a esfera federal, e a gestdo e execu¢do dos respectivos programas as esferas
estadual e municipal, bem como a entidades beneficentes e de assisténcia social (art. 204, |,
CF).

A Unido e os Estados deverdo fornecer o suporte técnico e financeiro para que 0s municipios,
que também contribuirdo com recursos proprios, criem e mantenham as estruturas
necessarias ao atendimento de criancas, adolescentes e suas respectivas familias,
possibilitando-lhes a construcdo das suas redes de protecdo locais (DIGIACOMO, 2012c). As
diferengas estruturais de municipios precisam ser levadas em conta na normatizacdo e para o
financiamento de politicas da é&rea, tentando eliminar problemas de desigualdade na
capacidade de protecdo e promocdo dos direitos das criancas e adolescentes.

3.1.7 - Participacdo e Controle Social

A formulacdo das politicas puablicas de atendimento aos direitos das criangas e dos
adolescentes e o controle das a¢6es em todos os niveis seguirdo a diretriz da participacao
popular, por meio de organizacGes representativas (arts. 204, Il e 227, § 7°, da CF/1988). O
Estatuto, nesse sentido, determina a criagdo de conselhos municipais, estaduais e nacional
dos direitos da crianca e do adolescente, 6rgdos deliberativos e controladores das a¢des em
todos os niveis, assegurados a participacdo popular paritaria por meio de organizacGes
representativas, segundo leis federal, estaduais e municipais (art. 88, II).

Oportuno salientar que as entidades representativas da sociedade civil, intituladas como
entidades sociais ou sob a forma de organizagbes ndo governamentais, Sd0 responsaveis,



ainda, por executar parcela das politicas puablicas para as criangas e os adolescentes, com
fulcro no art. 204, |, da CF/1988.

A participacdo da sociedade civil na formulacdo e controle das politicas publicas mostra-se
imprescindivel para viabilizar a rede de promocao, prote¢do e defesa dos direitos das criancas
e dos adolescentes. Destacam-se nessa funcdo os conselhos de direitos, de composigdo
paritaria entre governo e sociedade civil, que exercem papel fundamental nessa estrutura,
visto que, além de serem 0Orgdos deliberativos de politicas publicas em prol desse publico,
exercem papel fiscalizador, certificando-se do fiel cumprimento ndo apenas do principio da
prioridade absoluta a crianca e ao adolescente, mas também de todos os demais principios
que regem a administracdo publica (DIGIACOMO; DIGIACOMO, 2011, p.141-142).

3.1.8 - Intersetorialidade e Trabalho em Rede

A complexidade das situagBes vivenciadas pelas criangas e adolescentes, bem como a
organizagdo das politicas publicas por setores ou segmentos, imp8em que o atendimento as
criancas e aos adolescentes seja realizado de forma articulada e intersetorial para que seja
prestado completa e satisfatoriamente. O Estatuto prevé essa necessidade no art. 86, ao
estabelecer que a politica de atendimento sera implementada por meio de um conjunto
articulado de a¢Bes governamentais e ndo governamentais no &mbito da Unido, dos Estados,
do Distrito Federal e dos Municipios.

A concepcdo de intersetorialidade fundamenta-se no padrdo relacional de trabalho entre
setores, ou seja, enfatiza os vinculos entre os grupos, entre as burocracias, entre as politicas,
exigindo um olhar para o trabalho produzido em conjunto, para atingir um objetivo comum.

O prefixo "inter" indica o estabelecimento de relagdes. Este conceito, portanto, ultrapassa a
ideia de simplesmente agregar ou acumular produtos ou acdes de areas diferentes e
historicamente fragmentadas pelas especialidades de func¢bes, bem como supera a
abordagem isolada para tratar de problemas sociais complexos. A intersetorialidade rompe
com modelos antigos de administracdo construindo novos desenhos organizacionais com
estruturas de hierarquia plana e cooperativa.

O modelo do Sistema de Garantia de Direitos da Crianca e do Adolescente ancora-se nessa
ideia de articulagdo setorial compondo-se por diversos 6rgdos, entidades e atores sociais, aos
quais incumbe atuar de forma integrada e interdependente na construgdo de uma verdadeira
"rede de protecdo social”. Essa rede deve ter acBes voltadas a prevencdo e & protecdo das
criangas, dos adolescentes e de suas familias, implementadas por meio de politicas publicas
do Poder Publico com a participacio da sociedade civil (DIGIACOMO, 2012c).

A intersetorialidade e trabalho em rede implica desse modo, o desenvolvimento de ac¢des de
diversos setores relacionados as politicas sociais béasicas, aos servicos de protegdo, a
assisténcia supletiva, a protecao juridico-social e a defesa de direitos, que devem trabalhar de
forma articulada, complementar e integrada, a fim de que se viabilize a efetivacdo dos direitos
das criangas e dos adolescentes.

3.1.9 - Melhor Interesse da Crianca e do Adolescente



O principio do melhor ou superior interesse da crianca e do adolescente estabelece que o0s
interesses destes devam sempre prevalecer em situagfes nas quais estejam em conflito os
seus interesses e 0s de outras pessoas, como 0s de seus pais, por exemplo, com vistas a
protecdo integral e & plena salvaguarda dos direitos daqueles.

O principio do superior interesse da crianca e do adolescente é largamente utilizado para
direcionar a aplicacdo das normas juridicas nos inlmeros casos concretos ndo previstos em
lei. O Estatuto corrobora a relevancia desse principio mencionando-o expressamente em
algumas oportunidades, como na aplicacdo das medidas de protecdo e na verificagdo sobre a
permanéncia de crianca ou adolescente em acolhimento institucional.

Apesar de ser mais aplicado nesses casos, 0 principio do superior interesse da crianca e do
adolescente também deve nortear todas as acBes e decisdes concernentes a esse publico
tomado pelas autoridades publicas e pelos dirigentes de instituicdes privadas. Orienta,
portanto, a atuacdo do legislador e do administrador publico, que devem observar o que
atende ao melhor interesse das criancas e dos adolescentes nos momentos da formulacdo de
leis e politicas publicas direcionadas a eles.

3.2 - EIXOS NORTEADORES

3.2.1 - Direito a Vida e a Saude

A CF/1988 estabelece que é dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar a crianga e
ao adolescente, com absoluta prioridade, o direito a vida e a saude, além de diversos outros
direitos que possibilitam a fruicdo de uma vida digna e de qualidade. Ademais, preceitua que
a saude constitui direito de todos e dever do Estado, "garantido mediante politicas sociais e
econbmicas que visem a reduc¢do do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal
e igualitdrio as acBGes e servigos para sua promocdo, protecdo e recuperagdo” (art.196,
CF/1988).

Especificamente, € assegurado que toda crianca e adolescente tém direito & protecéo, a vida e
a saude, mediante a efetivacdo de politicas sociais publicas que permitam o nascimento e o
desenvolvimento sadio e harmonioso, em condi¢des dignas de existéncia (art. 7°, Estatuto).
De fato, a vida e a salde consubstanciam-se como os direitos mais essenciais e primarios de
todos os direitos fundamentais, pois somente a partir de sua realizagdo existe razdo para que
os demais sejam efetivados. Assim, os direitos a dignidade, ao respeito, a educacdo, ao
esporte, a convivéncia familiar, entre outros, gravitam em torno do direito a vida, que tem a
sallde como premissa que possibilita sua manutencdo. 81

Deodato Rivera assevera, inclusive, que a ordem dos direitos fundamentais regulamentados
pelo Estatuto que assegura primeiramente a vida e a saude, e depois 0s demais direitos
fundamentais, é proposital, significando uma ordem em que os direitos a vida e a salde sdo
direitos-fins, para os quais 0s demais sdo direito-meios (RIVERA, 2005, p.97). De modo que, se
por um lado os direitos-meios perdem sentido com a violagdo dos direitos-fins, estes ndo sdo
concretizados de forma digna se aqueles ndo forem devidamente realizados.

Enquanto sujeitos de direitos que se destacam por sua peculiar condigdo de pessoas em
desenvolvimento, as criancas e os adolescentes necessitam de maior atencdo e protegdo
nesse momento. O conceito de saude, conforme define a Organizacdo Mundial de Saude



(OMS), ndo se restringe a acdes isoladas de tratamento ou prevencdo de doencas, mas
compreende o completo bem-estar fisico, mental e social (OMS, 2012).

A concepgdo sobre direito a saude das criangas e dos adolescentes, com mais razéo, visto que
envolve a protecdo integral, ultrapassa os cuidados de assisténcia meédica e engloba o
desenvolvimento integral do seu ser, sem qualquer forma de restricdo as suas
potencialidades, "com efetivo acesso a todos 0s meios, servicos e programas que assegurem e
promovam a sua saude, com respeito e integracdo do seu acervo étnico, familiar, civico,
cultural no projeto que poderéa cultivar para a sua vida pessoal e comunitaria” (LIMA, 2012).

Garante-se 0 acesso universal e igualitario a acdes e servicos de promocdo, protecdo e
recuperacdo da salde, assegurada a atencgdo integral a saide das criancas e dos adolescentes
pelo Sistema Unico de Satde (SUS). As criancas e os adolescentes com deficiéncia tém direito
a atendimento especializado e o poder publico deve fornecer gratuitamente o0s
medicamentos, préteses e recursos relativos ao tratamento e reabilitacdo aos que
necessitarem (art. 11, 88 1° e 2°, Estatuto).

Partindo dessas premissas, os cuidados com a vida e com a saude da crianga comegam ainda
antes de seu nascimento, com o acompanhamento médico pré-natal, dispensando-se também
atencdo especial logo ap6s o nascimento, durante o periodo perinatal. Assim, cabe ao Poder
Pablico propiciar apoio alimentar a gestante e a nutriz que dele necessitem (art. 8°, § 3° do
Estatuto, e art. 5°, LXIX, da CF/1988).

O periodo de vida intrauterina, bem como o primeiro trimestre de vida do recém-nascido, é
considerado criticos e vulneraveis, em que "os cuidados de salde devem ser abrangentes e
com um enfoque multidisciplinar, integrando a gestante, o seu concepto, a sua familia,
inclusive o pai responsavel pela gestacdo e todas as etapas da gravidez, do parto"
(EISENSTEIN, 2005, p.58), estendendo-se os cuidados especiais até o primeiro ano de vida do
recém-nato. O acompanhamento da equipe de sadde em visitas periddicas apds o parto até
esse periodo é essencial, na medida em que busca essencialmente diminuir fatores de risco
associados a complicacBes da gravidez, parto e puerpério, além da mortalidade neonatal e
tardia.

Mais essenciais ainda revelam-se os cuidados com a gestante adolescente, pois além de
necessitar de maiores cuidados, por ser gestante, ndo se encontra com seu préprio
desenvolvimento completo, tornando-se mais vulneravel a complica¢des oriundas da gravidez
e do parto. Por esses motivos, a gravidez na adolescéncia é considerada de maior risco pelo
sistema de salide e deve ter prioridade nas suas politicas de atendimento.

Cumpre enfatizar que, como condi¢do indispensavel para a manutenc¢do da vida e da saude e,
por conseguinte, para a fruicdo dos demais direitos fundamentais estdo a alimentacdo. A Lei
n° 11.346/2006 criou o Sistema Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional (SISAN),
prevendo expressamente que a alimenta¢do adequada é direito fundamental do ser humano.

A fim de garantir a efetivagdo desse direito, a lei determina que sejam adotadas politicas e
acBes que promovam a seguranca alimentar e nutricional da populacdo, com o acesso regular
e permanente de alimentos de qualidade. No que se refere especificamente as criangas e aos
adolescentes, a alimentacdo adequada € elemento crucial para o sadio e integral
desenvolvimento, visto que eventual falta de nutrientes pode resultar em consequéncias
danosas permanentes.



Uma alimentagdo saudavel se inicia com o aleitamento materno, capaz ainda de estabelecer
vinculo entre mae e filho, fortalecendo a formacdo da autoestima, da resiliéncia e da visdo
positiva do mundo. Vinculos pouco amorosos ou inseguros conduzem a problemas
emocionais posteriores. O vinculo seguro significa amor com sensibilidade, aconchego,
sintonia; significa reparar rupturas, negociar caminhos da vida, atravessando adversidades e
superando obstaculos (BRASIL, 2010, p.14-17).

Vale destacar que, visando & protecdo do saudavel desenvolvimento da crianga,
primordialmente na primeira época de vida, e ao necessério vinculo entre mée e filho, é dever
do poder publico, empregadores e instituicdes oferecer condi¢cdes adequadas ao aleitamento
materno, inclusive aos filhos de mées submetidas a privacdo da liberdade (art. 9°, Estatuto).

A protecdo & maternidade também esti assegurada na CLT e na CF/1988, sobretudo com a
licenca maternidade e descansos especiais para amamentacéo.

Outra iniciativa que pode contribuir para o incremento da prevaléncia do aleitamento
materno é a Estratégia Mulher Trabalhadora que Amamenta, por meio da implantacdo de
salas de apoio a amamentagdo nas empresas, bem como do estimulo para a adesdo ao
Programa Empresa Cidadd. As salas de apoio a amamentagdo tém por objetivo criar no
trabalho condicbes de amamentagdo e/ou extracdo, coleta e armazenamento do leite
materno, para que as criancgas sejam beneficiadas em receber o leite materno mesmo quando
a mae retorna ao trabalho (BRASIL, 2013). Ainda, o Programa Empresa Cidad@4 prevé a
prorrogacdo da licenca maternidade, no tocante as empregadas de pessoas juridicas, tendo

como contrapartida a deducéo de impostos.

Com o objetivo de fortalecer o vinculo crianga-familia, a legislagdo nacional e as Diretrizes de
Atencdo a Saude da Crianca e do Adolescente asseguram o direito a acompanhante, nos casos
de necessidade de hospitalizagdo, a todas as criancas e adolescentes, bem como as gestantes.
Esse direito gera a obrigacdo dos estabelecimentos em prover as condi¢gdes necessarias a
permanéncia em tempo integral do acompanhante, a fim de que seja proporcionado o devido
apoio afetivo e emocional, além do adequado acompanhamento do tratamento (art. 12,
Estatuto).

Assegurada a prioridade absoluta também na area da salde, as criancas e os adolescentes
tém direito a primazia de receber protecdo e socorro em quaisquer circunstancias, além da
precedéncia de atendimento nos servigos publicos, na formulagdo e execucdo das politicas e
na destinacdo privilegiada de recursos publicos. Isto porque se considera que a fragilizacdo
das criancas e dos adolescentes por doencas torna-os ainda mais vulneraveis, agravando a
fragilidade inerente a prépria condicao especial de desenvolvimento.

A satde mental das criancas e dos adolescentes merece destaque, enquanto direito individual
e de cunho fundamental, que tem se consolidado em uma das principais expressdes da
dignidade da pessoa humana. A protecdo integral determina absoluta prioridade de
atendimento sobretudo quando se tratar de pessoa com grave sofrimento mental, que pode
envolver tanto o aspecto moral, como o espiritual e o psiquico. A saide mental das criangas e
dos adolescentes tem passado, assim, por um "resgate politico e social que se tem alcancado
e construido através dos programas de assisténcia integral, prevencdo e atendimento
especializado a saude mental da crianca e do adolescente, entdo desenvolvidos nos Centros
de Atencao Psicossocial Infanto-Juvenil” com o apoio institucional por parte do Poder Publico
(RAMIDOFF, 2008, p.300). Com o intuito de assegurar o direito a saude das criangas e dos
adolescentes nos casos em que ja exista comprometimento de sua salde, o Estatuto



estabelece como medidas de prote¢do a requisicdo de tratamento médico, psicoldgico ou
psiquiatrico, em regime hospitalar ou ambulatorial, bem como a inclusdo em programa oficial
ou comunitario de auxilio, orientagcdo e tratamento a alcoolistas e dependentes quimicos.

No que se refere & promogdo da saude, cabe ao Estado proporcionar politicas de saneamento
basico, alimentacdo suficiente e de boa qualidade, dentre outras formas de assegurar a
populagdo saudavel, enquanto a protecdo engloba acdes de vigilancia sanitaria e
epidemiol6gica (MINAYO, 2005, p.66).

E responsabilidade também dos profissionais da area da saude zelar pelo bem-estar e satde
das criancas e dos adolescentes, de forma que quaisquer suspeitas de violagBes a seus
direitos, sobretudo casos de maus-tratos, devem ser imediatamente comunicadas ao
Conselho Tutelar e as demais autoridades para averiguagao.

A fragilidade da saude das criancas demanda a existéncia de programas de atencdo a saude
direcionada especificamente a essa populacdo, visando a prevencdo de enfermidades que
ordinariamente as afetam, além de campanhas de educacdo sanitéria para pais, educadores e
alunos. Com o mesmo intuito, a vacinagdo das criangas é obrigatdria nos casos recomendados
pelas autoridades competentes (art. 14, Estatuto).

Neste eixo, no Plano de Acdo, estardo elencadas todas as acdes que visam a garantia do
direito & vida e a saude de criancas e adolescentes, pautando a oferta, a melhoria da
qualidade e a garantia de acesso aos servicos publicos. As agBes trazem temas como
intervencdo contra a obesidade infantil através do esporte, ampliacdo da rede de atencao em
salde mental, em especial envolvendo o uso de alcool e outras drogas, melhorias na estrutura
e nos servigos da rede de aten¢do primaria a saude, incluindo a satude bucal, organizacdo da
atencdo materno-infantil, vigilancia em saude, acdes especializadas voltadas a criangas e
adolescentes com deficiéncia e vitimas de violéncia, a saude bucal. Encontram-se também
nesta secdo acGes de promog¢do da seguranca e vigilancia alimentar e nutricional, além de
atividades preventivas de afirmacéo da vida saudavel voltadas as criancas e aos adolescentes.

3.2.2 - Direito a Liberdade, ao Respeito e a Dignidade.

Os direitos a liberdade, ao respeito e a dignidade sdo direitos primordiais de todos os
cidadaos inseridos em um Estado Democratico de Direito. Esses direitos sdo assegurados
constitucionalmente, sobretudo no art. 5°, que contém os direitos e garantias individuais e
coletivos, e nos arts. 6° e 7°, que elencam os direitos sociais.

Transportados para a realidade da crianca e do adolescente, esses direitos ganham novos
contornos, de maneira que as criangas e 0s adolescentes tém direito a liberdade, ao respeito e
a dignidade como pessoas em desenvolvimento, mas continuam considerados como sujeitos
de direitos civis, humanos e sociais (art. 15, Estatuto).

Considerando a peculiar condicdo de pessoa em desenvolvimento, que passa por pleno
processo de formagdo fisica, psiquica e moral, o legislador destaca o que abrange o direito a
liberdade das criancas e dos adolescentes, nos termos do art. 16 do Estatuto:

Art. 16. O direito a liberdade compreende os seguintes aspectos:

l. Ir, vir e estar nos logradouros publicos e espacos comunitarios ressalvados as
restri¢cBes legais;



[Il.  Opinido e expressao;

M. Crenca e culto religioso;

Iv. Brincar, praticar esportes e divertir-se;

V. Participar da vida familiar e comunitéria, sem discriminagao;
VI.  Participar da vida politica, na forma da lei;
VII. Buscar refugio, auxilio e orientacgao.

Por certo que essas situacdes especificas elencadas ndo sdo exaustivas, jA& que o direito a
liberdade se expressa de diversas maneiras em fungdo da multiplicidade de objetos
relacionados a atividade humana. Deve-se ter em mente que o0s conteldos desses incisos
foram destacados por explicitarem aspectos que o legislador teve como de mais direta
pertinéncia as criangas e aos adolescentes, mas outras situagdes ndo podem ser excluidas de
plano, devendo ser analisadas a luz dos dispositivos constitucionais e demais normativas
sobre a matéria.

A liberdade de ir e vir e de estar sdo manifestacBes da liberdade de locomogdo, que ficam
limitadas nos casos determinados por lei, visando a protecao integral (a exemplo dos arts. 75
a 85, Estatuto), e pela propria condicdo de desenvolvimento inerente as criangas e aos
adolescentes. Os adolescentes podem ser cerceados em sua liberdade, ainda, em razdo de
flagrante de ato infracional ou por ordem escrita e fundamentada da autoridade judiciéria.

O motivo pelo qual os logradouros publicos e espagos comunitarios foram mencionados em
separado ndo significa dizer que somente nesses lugares é assegurada a liberdade de
locomogdo da crianga e do adolescente. O Estatuto ndo se refere aos demais espagos por
serem de propriedade privada, de modo que a entrada ou permanéncia deles nesses locais
esta adstrita a vontade do titular do bem.

Ainda, a livre circulacao das criancas e dos adolescentes pode estar submetida aos critérios de
conveniéncia e educagdo dos pais ou responsaveis devido ao poder familiar. Ante a tais
ressalvas, José Afonso da Silva salienta que a liberdade de locomocgdo deles volta-se
especialmente contra constrangimentos de autoridades publicas e terceiros, além dos pais e
responsaveis, nos casos em que imponham tratamento abusivo que possibilite a
caracterizacdo como situagdo de opressdo ou violéncia, o que jamais pode ser admitido
(SILVA, 2005, p.81).

No que se refere a liberdade de opinido, esta sintetiza a liberdade de pensamento e sua
manifestagdo; tutela, pois, tanto a atitude intelectual em nivel de pensamento intimo quanto
a tomada de posicdo publicamente. A liberdade de expressdo, a seu turno, revela-se como o
aspecto externo da liberdade de opinido, abrangendo a livre expressdo da atividade
intelectual, artistica, cientifica e de comunicacéo, independentemente de censura ou licenca.

Nesse sentido, ressalta-se a importéncia de as criangas e 0s adolescentes serem ouvidos
guando queiram, ou quando seja necessaria sua oitiva, principalmente nos assuntos que 0s
afetem diretamente, como nos casos de colocacdo em familia substituta e aplicacdo de
medidas de protecdo e socioeducativas. Essas garantias estdo consubstanciadas no art. 16, I,
do Estatuto, e art. 5°, IV e IX, da CF/1988 (SILVA, 2005, p.83).

A liberdade de crenca e culto religioso sdo formas de expressdo da liberdade religiosa. A
liberdade de crenca refere-se ao direito de livre escolha, adogdo ou mudanca de religido, ou



mesmo ao direito de ndo aderir a religido alguma, liberdade de ser ateu e de expressar o
agnosticismo.

A liberdade de culto compreende a pratica da religido escolhida, a exteriorizagdo da crenca
religiosa, com as cerim®nias, reunifes e tradicbes ditadas por cada religido. Ndo se pode
olvidar que, inserida no contexto da liberdade de crenca e culto religioso das criancas e
adolescentes esta a crenca adotada por seus pais, que certamente influenciara essa opcéo.

Isso porque ha liberdade também para os pais orientarem religiosamente seus filhos, no
sentido que creem ser o mais correto. £ uma faculdade que o poder familiar Ihes confere,
inclusive em razdo do dever de educar os filhos menores. No entanto, esse direito de
orientacdo ndo permite que os filhos sejam obrigados pelos pais a seguir determinadas crenca
ou que sejam constrangidos por suas escolhas diferenciadas (SILVA, 2005, p.83-84).

Na perspectiva de assegurar esses valores, bem como uma formagdo basica comum, o ensino
religioso é de matricula facultativa para as criangas e os adolescentes, constituindo-se como
disciplina dos horarios normais das escolas publicas de ensino fundamental. Igualmente, as
entidades de internacdo devem proporcionar assisténcia religiosa aos que desejarem, de
acordo com suas crengas.

As criancas e os adolescentes tém direito a liberdade de brincar, praticar esportes e divertir-
se. Esse é o periodo da vida propicio para que exercitem essa liberdade, e é essencial que o
facam, a fim de que lhes seja possibilitado seu saudavel e pleno desenvolvimento. Contudo,
para que lhes seja possivel exercer essas atividades, € imprescindivel que sejam
proporcionadas as condigbes e instrumentos necessarios para tanto, bem como para a
concretizacdo do direito a cultura, esportes, lazer, diversbes e espetaculos (art. 71, Estatuto).
Silva enfatiza a relevancia da préatica dessas atividades para o integral desenvolvimento das
potencialidades das criancas e dos adolescentes: Diversdes, como teatro, danca, musica,
esportes, segundo as op¢Oes de cada um, estimulam o espirito criador e as fantasias criativas
da crianca e do adolescente e ddo vazdo a sua inquietude dindmica, com o qué empregam sua
atencdo em algo sadio, antes que em situa¢fes prejudiciais ao seu desenvolvimento (SILVA,
2005, p.85).

A liberdade de participar da vida familiar e comunitaria é intimamente conexa com o direito
da crianga e do adolescente de serem criados e educados no seio de sua familia e,
excepcionalmente, em uma familia substituta, assegurada a convivéncia familiar e
comunitaria, em ambiente livre da presenca de pessoas dependentes de substancias
entorpecentes (art. 19, Estatuto). Verifica-se, portanto, que mais do que a liberdade de
participar da vida familiar e comunitaria como livre designio das criancas e dos adolescentes,
trata-se de um direito subjetivo que necessita, por parte da familia, da sociedade e do Estado,
prestacdes positivas e circunstancias proficuas para sua fruicdo e efetividade, sem que
existam discrimina¢Bes de origem, raga, sexo, cor, idade ou quaisquer outras formas de
discriminacéo.

No tocante a liberdade de participar da vida politica, na forma da lei, é preciso enfatizar que
esta liberdade é efetivada com o exercicio dos direitos politicos, por meio da pratica de atos
do processo politico, como filiacdo eleitoral e partidaria, direito de votar e ser votado.

Constata-se que essas sdo acOes condicionadas a requisitos de capacidade que a crian¢a néo
possui. S6 os adolescentes a partir dos 16 anos de idade, momento em que lhes é conferida a
capacidade necessaria para o exercicio desses direitos, podem usufruir dessa liberdade,



assegurada com a faculdade de alistamento eleitoral e voto, além da filiagdo partidaria (art.
14, 81°, 1I, 'c', CF e art. 64, § 3°, Lei 5.682/71).

Cumpre destacar que os adolescentes internados tém o direito de votar, sendo que o Tribunal
Superior Eleitoral (TSE) regulamentou a sua participagdo nas eleicbes com a Resolucdo n°
23.219/2010, determinando a criacdo de sec¢Oes eleitorais especiais nas unidades de
internacdo a fim de que tenham assegurado seu direito de voto, sendo que as seg¢des
eleitorais serdo instaladas nas unidades de internagdo com, no minimo, 20 eleitores aptos a
votar (arts. 1° e 12 da Resolucdo). Destarte essas limitacOes, as criancas e os adolescentes
podem "exercer outras atividades participativas que, num sentido mais amplo, podem
configurar-se como politicas. Assim é o direito de organizacdo e participacdo em entidades
estudantis” (SILVA, 2005, p.86).

Outrossim, quando se trata da liberdade de buscar refugio, auxilio e orientacdo, cabe observar
que cumpre a familia, a sociedade e ao Poder Publico propiciar as condi¢cdes adequadas ao
desenvolvimento das criancas e dos adolescentes em um nucleo familiar que seja
democratico e livre de qualquer forma de violéncia ou abuso. No entanto, quando isso nao
ocorre pelas mais diversas circunstancias, a crianga e o adolescente devem ter a liberdade de
procurar reflgio, auxilio e orientacdo fora do meio familiar, de forma a buscarem protecédo
contra as situacdes de agressdo, opressdo, abuso ou crueldade (arts. 87, Ill, 130, Estatuto e
226, § 8°, CF). O direito ao respeito contempla a inviolabilidade da integridade fisica, psiquica
e moral da crianga e do adolescente, englobando a preservacdo da imagem, da identidade, da
autonomia dos valores, ideias e crencas, dos espacos e objetos pessoais (art. 17, Estatuto).

O direito a integridade fisica € um dos atributos da personalidade, representa o direito a
incolumidade da forma corporea de cada um, relaciona-se com o direito a vida e a salde. A
efetivacdo desse direito, lido sob a perspectiva do art. 3° do Estatuto, torna forgoso que sejam
asseguradas todas as oportunidades e facilidades as criancas e aos adolescentes a fim de lhes
facultar o pleno desenvolvimento fisico. Ainda, impede que sejam praticados atos
atentatorios a integridade fisica, como qualquer forma de violéncia que atinja o corpo
humano.

O direito a integridade psiquica envolve a protecdo ao desenvolvimento mental, moral e
espiritual, devendo ser proporcionadas as criangas e adolescentes as condicdes,
oportunidades e facilidades para que atinjam o integral desenvolvimento de suas
potencialidades psiquicas. Cabe salientar que, considerando que eles estdo em fase de
formacdo da estrutura mental e emocional de sua personalidade, um dano a sua integridade
psiquica é de extrema gravidade, pois pode gerar sequelas permanentes ao seu
desenvolvimento, de maneira que exigem maior protecdo e cuidados nessa fase.

A tutela a integridade moral da crianca e do adolescente trata do respeito aos diversos
direitos da personalidade desdobrados: direito a intimidade, ao segredo e privacidade nas
suas correspondéncias, a honra, a imagem, ao recato, a identidade pessoal, familiar e social.
Deve ser analisado em relacdo ao dever dos pais ou responsaveis de respeito ao mundo ético
criado pelas criangas e pelos adolescentes, com base nos valores morais adotados pela
consciéncia de cada segmento da populagdo. Eventuais violagbes a integridade moral
configuram-se como dano moral, cabendo o pleito de indenizacdo pela crianca ou pelo
adolescente, por intermédio de seu representante legal (MATTIA, 2005, p.91-92).

Nessa perspectiva, a imagem das criangas e dos adolescentes deve ser preservada, de modo
que ndo sdo permitidas sua exposicdo ou publicacdo por outrem sem autorizacdo dos



responsaveis. Busca-se coibir as exposi¢des indevidas ou abusivas, ainda que nao haja prejuizo
ao decoro ou a reputacdo. Cabivel também a relacdo da preservagdo da imagem com o sigilo
processual nos casos de acusacao ou pratica de ato infracional (art. 143 do Estatuto).

O direito a identidade pessoal, por sua vez, tutela a individualidade do ser humano, os
elementos préprios que o distinguem em relagdo aos demais. Assim, podem ser identificados
como elementos de manifestagdo de identificacdo pessoal o nome, a imagem, a voz e
acontecimentos da vida. O art. 243 do Estatuto € um exemplo de previsdo da prote¢do ao
direito a identificacdo pessoal das crianc¢as e dos adolescentes (MATTIA, 2005, p.95).

A dignidade é a qualidade intrinseca de todos os seres humanos que os identifica como tal e
Ihes confere a mesma gama de direitos. No caso das criancas e dos adolescentes, a dignidade
possui carater primordial em todo o sistema de prote¢do e garantia de direitos, visto que é o
valor que fundamenta seu reconhecimento como sujeitos de direitos, como humanas em sua
plenitude, e, simultaneamente, assume "funcéo central na constelacdo valorativa da doutrina
da protecgdo integral" (RIVERA, 2005, p.97).

A protecdo da dignidade das criangas e dos adolescentes estd destacada no art. 18 do

Estatuto, segundo o qual é dever de todos zelar por sua dignidade, salvaguardando-os de
qualquer tratamento desumano, violento, aterrorizante ou constrangedor. Essa previsdo foi
formulada em consonéncia com principios da Declaragdo e da Convenc¢do da ONU, bem como
com a CF/1988 (art. 227). Todas as pessoas foram, portanto, corresponsabilizadas por zelar
pelo efetivo cumprimento do direito a dignidade. No caso de conhecimento de violagdes ou
desrespeito a dignidade da crianca e do adolescente deve haver a comunicacdo para as
autoridades competentes, mormente ao Ministério Publico, para que sejam tomadas as
medidas necessarias.

O trabalho infantil acarreta violagbes a todos os direitos fundamentais. Entretanto, é ao
direito ao respeito e a dignidade que ele afronta mais violentamente, pois causa danos
irreversiveis a integridade fisica, psiquica e moral e se caracteriza como tratamento desumano
as criangas e aos adolescentes. A proibicdo do trabalho até os 14 anos de idade representa,
aléem da protecdo aos direitos fundamentais, uma consagra¢do dos valores préprios do
periodo da infancia, como o direito de ser crianca, de brincar, a educacdo, a convivéncia
familiar e ao lazer (OLIVEIRA, 2005, p.209).

Cabe destacar que as consequéncias do trabalho infantil sdo severas, atingindo o
desenvolvimento das criancas e dos adolescentes em todos os aspectos, a exemplo de
traumas fisicos e psiquicos, baixa escolaridade, evasdo escolares e falta de perspectivas de
trabalho futuro, devido a falta de qualificagdo. A erradicacdo do trabalho infantil, pois, é
medida que se imp8e, mas que é gradativa e exige o empenho de todos, sobretudo do poder
publico, com vistas a melhoria das condi¢es de vida das familias brasileiras e da superacdo do
mito cultural segundo o qual € melhor a crianga trabalhar do que ficar "a toa" ou mesmo na
escola.

A Lista TIP estabelece as piores formas de trabalho infantil, regulamentando a Convencdo 182
da OIT, que trata da proibicdo das atividades inerentes a esse tipo de trabalho e de acbes para
sua eliminacéo. A Convencéo 138 da OIT, a seu turno, exige comprometimento dos Estados na
adocdo de uma politica nacional que assegure progressivamente a erradica¢do do trabalho
infantil. A fiscalizacdo do trabalho infantil cabe primordialmente ao Ministério do Trabalho.
No entanto, qualquer um que flagrar o trabalho de criancas e de adolescentes até os 14 anos,



além de irregularidades para os adolescentes que trabalham apds essa idade, deve denunciar
a situacdo as autoridades.

Oportuno verificar, em face de tais consideracdes, que "de fato, a trilogia liberdade-respeito-
dignidade é o cerne da doutrina da protecao integral, espirito e meta do Estatuto, e nesses
trés elementos cabe a dignidade a primazia, por ser o coroamento da construcdo ética
estatutéria” (RIVERA, 2005, p.97).

Neste sentido, o Plano de Ag¢do referente a este eixo engloba agbes intersetoriais de
enfrentamento as violéncias contra criancas e adolescentes, incluindo-se as agbes para a
erradicacdo do trabalho infantil, para o combate a exploracdo sexual e de prote¢do aos
ameacados de morte. Encontram-se também acGes de qualificagdo e melhoria das estruturas
dos servicos e equipamentos de execucdo de medidas socioeducativas, promoc¢do da
dignidade de criangas e adolescentes através da estratégia do Programa Familia Paranaense,
acles especificas de garantias de direitos nas comunidades tradicionais, indigenas, criancas e
adolescentes em situagdo de rua e com deficiéncia. Existem ainda, neste eixo, atividades
estratégicas do Programa Bolsa Familia, agbes voltadas a busca de criangas desaparecidas e a

preven¢do do desaparecimento, cuidados no transito, dentre outras.
3.2.3 - Direito a Convivéncia Familiar e Comunitéria

Nao remanescem duvidas de que o melhor lugar para o desenvolvimento de uma crianga é o
nucleo familiar, preferencialmente em sua familia natural, na qual a crianga seja esperada e
querida, onde seja cercado de afeto, carinho e cuidado durante seu crescimento. E necessario,
para que a crianca e o adolescente atinjam a plenitude em seu desenvolvimento e em suas
potencialidades, que crescam em um ambiente adequado, no qual lhes sejam supridas suas
necessidades basicas, sejam elas fisicas, morais, psiquicas e afetivas.

A familia constitui o nucleo bésico e fundamental de criagdo e manutencao dos lagos afetivos.
A convivéncia familiar ndo se reduz unicamente ao fato de nascer e viver em uma familia.
Implica o direito a ter vinculos de afeto por intermédio dos quais a crian¢a e os adolescentes
serdes introduzidos em uma cultura e em uma sociedade, tornando-os cidaddos de fato e de
direito (FACHINETTO, 2009, p.63). Ainda, € no nucleo familiar que a crianga e o adolescente
recebem orientacdo e educacgdo, além da estrutura e apoio necessarios para que possam se
desenvolver e assumir plenamente suas responsabilidades na vida adulta.

O Estatuto, partindo dessas premissas, afianca especificamente o direito da crianca e do
adolescente a convivéncia familiar e comunitaria, em ambiente que ofereca a concretizagdo
de todos os direitos inerentes a sua condicdo especial de desenvolvimento. Nesses termos,
toda crianca e adolescente tém direito a serem criados e educados no seio da sua familia e,
excepcionalmente, em familia substituta, assegurada a convivéncia familiar e comunitaria em
ambiente livre da presenga de pessoas dependentes de substancias entorpecentes (art. 19,
Estatuto).

A importéncia da familia é consagrada como a base da sociedade, digna de especial protegdo
por parte do Estado. A familia pode assumir diferentes estruturas, a exemplo da formada pela
unido estavel, ou a monoparental, formada por qualquer dos pais e descendentes, sendo que
todas sdo dignas do mesmo respeito e protecdo por parte do Estado e da sociedade.



Independentemente de qual forma tenha, o importante é que os direitos fundamentais das
criancas e adolescentes sejam garantidos, com absoluta prioridade, assegurando-lhes o pleno
desenvolvimento e vida digna, fun¢do essencial da familia (art. 226, CF/1988).

O desenvolvimento da crianca inserida em um nacleo familiar, em sua comunidade, escola,
bairro e cidade permite que, gradativamente, ela seja inserida no mundo, assimilando valores,
habitos e modos de superar as dificuldades, de formacao de caradter e participacdo na vida
social, sempre com o apoio do seio familiar. Em contraponto, a vivéncia em ambiente
institucional despersonaliza as relagdes, torna artificial a convivéncia interpessoal e impede a
criacao das rotinas familiares (CINTRA, 2005, p.101). De modo que a permanéncia das criangas
em abrigos mostra-se como uma afronta ao direito em questdo, devendo ser medida
temporaria e excepcional, somente tomada em casos extremamente necessarios.

Ainda, o Poder Publico deverd estimular o acolhimento sob a forma de guarda de crianca ou
adolescente afastado do convivio familiar (art. 34, caput, Estatuto).

E preciso salientar que a Lei n° 12.010/2009 trouxe a possibilidade de inclusdo da crianca ou
adolescente em programa de acolhimento familiar. O acolhimento familiar constitui-se como
uma medida de prote¢do, aplicada de forma proviséria e excepcional, com vistas a
reintegracdo familiar ou, em 0ltimo caso, a colocacdo em familia substituta. Esta forma de
acolhimento busca evitar a institucionalizagdo e propicia o atendimento da crianca ou do
adolescente em um nucleo familiar, garantindo-se a atencdo individualizada e a convivéncia

comunitaria, permitindo a continuidade da sua socializacdo12 (BRASIL, 2012).

E possivel constatar que a efetivacdo desse direito, como todos os outros direitos
fundamentais das criancas e dos adolescentes, requer uma atuagdo conjunta da familia, da
sociedade e do Estado. O Estado devera assegurar a assisténcia a familia na pessoa de cada
um dos que a integram, criando mecanismos para coibir a violéncia no ambito de suas
relagdes.

Isso porque a convivéncia familiar em ambiente estruturado, com vistas ao pleno
desenvolvimento das criangas e dos adolescentes, enseja a prioridade na realizacdo das
politicas sociais basicas que possibilitem a vida digna inicialmente dos responsaveis por eles,
como condicdes de trabalho e salario digno. Somente assim as criangas e os adolescentes
estardo inseridos em uma estrutura familiar adequada, a qual poderd lhes proporcionar as
necessidades basicas para uma vida digna.

E imprescindivel, portanto, que seja propiciado apoio a estrutura familiar em momentos de
dificuldades, conferindo-lhe condicbes de alimentacdo, educacdo, trabalho, com o
encaminhamento a programas de protecdo, orientagdo sociofamiliar, tratamento psicoldgico
ou a alcoolistas e dependentes quimicos se necessario (art. 129, | a IV, Estatuto). Mesmo
porque a falta de recursos materiais ndo constitui motivo suficiente para a perda ou
suspensdo do poder familiar, devendo a familia, nestes casos, ser incluida em programas
oficiais ou comunitérios de protecdo a familia e apoio alimentar (art. 23 do Estatuto).

Na perspectiva do reconhecimento das criangas e dos adolescentes como sujeitos de direitos
¢ assegurada a igualdade de filiagdo, de qualquer origem, proibidas designagdes
discriminatdrias, sendo-lhes assegurada a isonomia de direitos e qualificacBes (art. 20,
Estatuto, e art. 227, § 6°, CF/1988). Esta medida buscou acabar com os resquicios da
legislagdo civilista de 1916, que distinguia os filhos como legitimos e ilegitimos, nascidos



dentro da relacdo matrimonial ou fora dela, e os filhos adotivos, diferenciando-os inclusive em
relacdo aos direitos sucessorios.

O poder familiar consiste no conjunto de direitos e deveres titularizados pelos pais em relagdo
aos filhos menores de 18 anos e ndo emancipados e em relagdo ao patrimonio destes.

O Estatuto apresenta disposicdo expressa de que o poder familiar serd exercido em absoluta
igualdade entre os genitores, sendo que somente com a falta ou impedimento de um deles o
outro podera exercer com exclusividade (art. 21, Estatuto).

O sustento, a guarda e a educacdo dos filhos menores sdo deveres inerentes ao poder familiar
(art. 22, Estatuto). Outrossim, a legislacdo civilista especifica outros poderes/deveres que
competem aos pais, quais sejam: o consentimento ou ndo para casarem; nomeacao de tutor
por testamento ou documento auténtico, se o outro dos pais ndo lhe sobreviver ou ndo puder
exercer o poder familiar; representacdo ou assisténcia nos atos da vida civil; reclamar os filhos
de gquem ilegalmente os detenha e exigir que lhes prestem obediéncia, respeito e 0s servigos
préprios de sua idade e condicao (art. 1.634 do Cadigo Civil - CC).

Reitera-se que a crianca e o adolescente devem ser criados preferencialmente em sua familia
natural. No entanto, quando este ambiente se revela danoso e prejudicial & crianga ou ao
adolescente e ndo existem mais formas de manté-los no seu seio familiar, € preciso viabilizar a
reinsercdo em familia substituta. Isso porque a convivéncia familiar e comunitéria é requisito
imprescindivel para o pleno desenvolvimento desses.

A colocacdo em familia substituta serd realizada mediante guarda, tutela ou adocdo,
independentemente da situacdo juridica da crianga ou adolescente, de modo que sdo vedadas
criagbes ou modificacBes das regras que regem esses institutos. Na apreciacdo do pedido de
guarda, tutela ou adogdo devem ser levados em conta o grau de parentesco e a relacdo de
afinidade ou afetividade da crianca ou do adolescente com os requerentes, a fim de minorar
as consequéncias da medida. A crian¢a ou o adolescente devera ser previamente ouvido e sua
opinido considerada, sempre que possivel respeitado seu estagio de desenvolvimento e grau
de compreensdo. E obrigatério o consentimento dos adolescentes, que devera ser colhido em
audiéncia (art. 28, Estatuto).

No processo de colocagcdo em familia substituta é essencial dar preferéncia a manutenc¢do dos
vinculos familiares, contemplados ndao somente como o0s pais bioldgicos, mas como grupo
familiar ou pessoas consideradas pelas criancas como importantes referenciais em suas vidas.
Respeita-se, assim, a propria identidade e historia da crianga, evitando-se uma retirada
dréstica do meio ao qual a crian¢a ou o adolescente esta acostumado (BECKER, 2005, p.135).

Para que seja deferida a colocagdo em familia substituta é imprescindivel que os requerentes
ndo apresentem incompatibilidade com a natureza da medida e que oferecam ambiente
familiar adequado para receber as criancas e adolescentes, com esteio nos mandamentos da
protecdo integral. Devem ser sopesadas nessa andlise nao s6 as questdes de origem material,
mas também os aspectos psicologicos envolvidos, de maneira que é essencial a participacdo
da equipe técnica multidisciplinares, com psic6logos e assistentes sociais nessa questao.

A escolha da modalidade de colocacdo em familia substituta dependerda da andlise do caso
concreto, de modo que deve ser escolhida a que mais garanta a satisfacdo das necessidades
especificas da criangca ou do adolescente. Importante lembrar que a colocacdo em familia
substituta, seja qual for a modalidade, deve sempre visar & satisfagdo dos interesses da
crianca e do adolescente e ndo ser um instrumento de realizagdo dos anseios dos adultos.



A familia substituta assumird os direitos e deveres inerentes a familia natural. Contudo, a
intensidade da interferéncia na vida da crianca e do adolescente variard conforme a
modalidade de colocacdo em familia substituta adotada no caso concreto. No caso da adocgéo,
de carater definitivo e irrevogavel, os poderes/deveres do poder familiar sdo amealhados de
forma integral. Entretanto, na guarda, como a familia substituta assume temporariamente
essa posicdo, os direitos transferidos sdo mais restritos, conforme serd detalhado mais
adiante.

A guarda destina-se a regularizar a situagdo fatica na qual a crianga ou adolescente estd sob a
responsabilidade de outrem que ndo seus pais ou outros responsaveis que detém a guarda
legal. A guarda é um dos atributos do poder familiar, ndo se exaure nele nem com ele se
confunde, o que se corrobora com o fato de que em determinadas condi¢fes pode existir a
guarda sem o poder familiar, como, reciprocamente, este pode ser exercido sem a guarda -
arts. 33 a 35 do Estatuto (CAHALI, 2005, p.146).

A colocacdo em familia substituta por intermédio do instituto da guarda podera ser deferida,
liminar ou incidentalmente, nos procedimentos de tutela e adocdo, exceto na adocdo por
estrangeiros. Excepcionalmente poderd ser concedida a guarda, além dos casos de adocgao e
tutela, para atender a situacdes peculiares ou suprir falta eventual dos pais ou responsavel,
sendo cabivel o deferimento do direito de representacdo para a pratica de atos determinados
(art. 33, § 1° e 2°, Estatuto). A temporariedade é, pois, a caracteristica que marca o instituto
da guarda, visto que pode ser revogado a qualquer tempo, mediante ato judicial
fundamentado, ouvido o Ministério Publico.

Os guardides se comprometem a prestar assisténcia material, moral e educacional a crianca e
ao adolescente, conferindo o direito de se opor a terceiros, inclusive aos pais. Com a
concessdo da guarda sdo transferidos, a titulo precario, os poderes/deveres de dirigir a
educacdo e criacdo da crianca ou adolescente, bem como de exigir-lhes obediéncia, respeito e
0s servigos préprios de sua idade e condicdo (art. 33, caput e § 3°, Estatuto).

A adocao é modalidade de colocacdo em familia substituta de carater irrevogavel que
constitui vinculo juridico paterno-filial entre adotando e adotantes. Esse vinculo é
estabelecido mediante senten¢a de deferimento do pedido de adogdo, atribuindo aos pais e
aos filhos todos os direitos e deveres inerentes as suas posi¢cdes. E importante ressaltar que a
adocdo é medida excepcional, de maneira que sO se deve recorrer a ela quando esgotados 0s
meios para a manutencdo e reintegracdo da criangca ou adolescente na familia natural ou
extensa (art. 25, par. Gnico, Estatuto). E imprescindivel, para a concessdo da adocdo, que
sejam preenchidos os requisitos objetivos exigidos em lei e, sobretudo, que seja verificado se
a adocdo traz reais vantagens ao adotando, salvaguardando o melhor interesse da crianca e
do adolescente (art. 43, Estatuto).

A adocdo rompe com qualquer lagco entre a familia bioldgica e o adotando, salvo em relacao
aos impedimentos matrimoniais (art. 1.626 do CC). As demais regras especificas a que esta
submetido esse instituto estdo exaustivamente previstas no Estatuto, incluindo-se neste rol os
dispositivos que tratam da adocdo internacional, realizada por estrangeiros (arts. 39 a 52-D,
Estatuto).

Essa modalidade de colocacdo em familia substituta, sinteticamente e em regra, € um
processo que pode ser separado em duas partes, quais sejam, 0 momento da habilitacdo dos
adotantes e o proprio deferimento da adocdo através da sentenca constitutiva. Antes da
anélise subjetiva acerca do melhor interesse da crianga, o juiz ponderarad os requisitos legais



objetivos, os quais ndo deixam de refletir também a preocupacdo do legislador com o
saudavel desenvolvimento so6cio afetivo do adotando. Destaca-se que ambas as decisdes

estdo diretamente vinculadas a anéalise do requisito da satisfacdo do melhor interesse da
crianca.

O deferimento da tutela pressupbe a anterior decretacdo da perda ou suspensdo do poder
familiar e acarreta, necessariamente, o dever de guarda.16 Este instituto é adotado quando
ha a falta dos pais, devido ao falecimento ou quando sejam julgados ausentes, além dos casos
de perda ou suspensdo do poder familiar, visto que é necessario que alguém titularize o
exercicio do poder familiar, auxiliando no desenvolvimento da crianca ou do adolescente (art.

1.728, CC).

Assim, a tutela revela-se como a modalidade de colocacdo em familia substituta mais
adequada quando, com a perda ou suspensdo do poder familiar, a crianca ou adolescente ja
tem vinculos estabelecidos com seu grupo familiar e com a comunidade em que estruturou
sua vida. Isso porque a tutela, diversamente da adocdo, possibilita a preservacdo da
identidade originaria daqueles, seu nome e o de sua familia, atendendo a preferéncia de
manutenc¢do dos seus vinculos familiares e comunitarios e proporcionando a minoracdo das
consequéncias decorrentes desse tipo de medida (BECKER, 2005, p.152-153).

A efetivacdo do direito a convivéncia familiar e comunitaria é, pois, imprescindivel para o ideal
e completo desenvolvimento das criancas e adolescentes, porquanto "a familia continua
sendo sempre o espago privilegiado, Unico e insubstituivel de socializacdo, pratica de
tolerancia e divisdo de responsabilidades, além de celeiro para o exercicio da cidadania, do
respeito e dos direitos humanos" (CURY, 2012). Nessa andlise, € necessario verificar sempre o
qgue mais atende ao melhor interesse da crianca e do adolescente, envidando esforgos no
sentido de que todos os seus direitos fundamentais sejam concretizados.

Assim, no eixo referente a este direito fundamental, no Plano de Ag¢éo, localizam-se agfes de
protecdo e fortalecimento de vinculos familiares e comunitérios, reordenamento dos servi¢os
de acolhimento, garantia de exames gratuitos para investigacdo de paternidade, promocao da
convivéncia familiar para filhos de pais privados de liberdade, criancas e adolescentes
hospitalizados, dentre outras.

3.2.4 - Direito a Educacdo, a Cultura, ao Esporte e ao Lazer

O direito a educacdo, a cultura, ao esporte e ao lazer para a crianga e para o adolescente sdo
assegurados constitucionalmente. Como direito de todos e dever do Estado e da familia, a
educacdo deverd ser promovida e incentivada com a colaboracdo da sociedade. No que se
refere a cultura, é assegurado a todos o pleno exercicio dos direitos culturais e acesso as
fontes da cultura nacional, com apoio e incentivo estatal para a valorizacdo e a difusdo das
manifestacBes culturais. As praticas desportivas e o lazer, como formas de promogdo social,
serdo também fomentados (arts. 205, 215, 217, 227 da CF/1988).

N

O direito a educacdo é prerrogativa constitucional, sobretudo quanto as criangas e aos
adolescentes. A importancia primordial desse direito para o pleno desenvolvimento e para a
vida futura ndo s6 das criangas e adolescentes, mas de toda a sociedade, é destacada com
maestria por Paulo Afonso Garrido de Paula:



Garantidas a vida e a salde de uma pessoa, a educacao representa o bem mais valioso da
existéncia humana, porquanto confere a possibilidade de influir para que os demais direitos
se materializem e prevalecam.

Somente reivindica aquele que conhece que tem informacdo, saber, instrucdo, e, portanto,
cria e domina meios capazes de levar transformacdes a sua prépria vida e historia. Se a
ignorancia € a principal arma dos exploradores, a educacdo € o instrumento para a
transposicdo da marginalidade para a cidadania, Gnica medida do desenvolvimento de um

povo (PAULA, 2012).

Apo6s a familia, a escola é o segundo meio comunitario em que a crianga estara inserida, lugar
em que estabelecerd suas primeiras relacdes em sociedade. A escola, portanto, € uma
instituicdo fundamental que atua na complementacdo do desenvolvimento pessoal e integral
das criancas e dos adolescentes, proporcionando ndo sé a aquisicdo de conhecimentos
cientificos, mas também a formacdo social, moral e cidada, viabilizando a expressdo e

realizacdo de todas as suas potencialidades humanas.

O Estatuto, em simetria com os ditames constitucionais, determina que todas as criangas e 0s
adolescentes tém direito a educacgdo, visando ao pleno desenvolvimento de sua pessoa,
preparo para o exercicio da cidadania e qualificacdo para o trabalho (art. 53, Estatuto).
Considerando a redagdo desse dispositivo, pode-se entender que o Estatuto hierarquiza os
objetivos da acdo educativa, elegendo o pleno desenvolvimento da pessoa em primeiro lugar,
seguido do preparo para o exercicio da cidadania e, em terceiro lugar, a qualificacdo para o
trabalho. Essa ordem estabelece a primazia da pessoa sobre as exigéncias da vida civica e do
mundo do trabalho, reafirmando o principio fundamental da dignidade da pessoa humana.

Cabe ressaltar que essa hierarquizacdo deve ser considerada também no momento da
elaboracédo e estruturacdo de politicas publicas e nas acdes tomadas em relagdo ao direito a
educacgdo (COSTA, 2005, p.193).

Nessa perspectiva, o Estatuto traz as conquistas basicas do Estado Democratico de Direito em
favor da crianga e do adolescente para o interior da instituicdo escolar. O direito a educacgdo
das criangas e adolescentes configura-se com os direitos de: igualdade de condicdes para o
acesso e permanéncia na escola; de ser respeitado por seus educadores; de contestar critérios
avaliativos, podendo recorrer as instancias escolares superiores; de organizacdo e
participacdo em entidades estudantis; de acesso a escola publica e gratuita préximo de sua
residéncia (art. 53, Estatuto).

Depreende-se desses enunciados que a inten¢do do legislador € de que "todas as criangas e
adolescentes tenham uma escola publica gratuita, de boa qualidade, e que seja realmente
aberta e democratica, capaz, portanto, de preparar o educando para o pleno e completo
exercicio da cidadania" (VASCONCELQOS, 2005, p.193).

Verifica-se que, mais do que a universalidade de acesso a educagdo, é direito fundamental das
criangas e adolescentes a permanéncia na escola. Infere-se a necessidade de amplas
condi¢cdes que possibilitem a manuten¢do das criangas nas escolas, que se revela uma das
maiores dificuldades do sistema educacional, visto que sdo inameros e complexos os fatores
que afetam a continuidade das criancas e adolescentes na escola.

O direito ao respeito do educando por parte de seus educadores, juntamente com a liberdade
e a dignidade, consubstanciam-se nos fundamentos nos quais esta assentada a integridade
fisica, psicoldgica, moral e cultural do estudante e devem ser observados no cotidiano da vida
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escolar. O direito de contestar os critérios avaliativos representa a democratizacdo das
praticas escolares, refletindo o reconhecimento das criancas e dos adolescentes estudantes
como sujeitos de direitos e sua insercdo no processo pedagdgico. A organizacdo e participacao
nas entidades estudantis consistem em um instrumento garantidor da participacdo politico-
civilista, imprescindivel para a formagdo cidadad, pois representa um exercicio de cidadania
ativa (COSTA, 2005, p.194).

Os deveres do Estado a fim de viabilizar a efetividade do direito a educacdo estdo expressos
no Estatutol7 e representam reais garantias para as criangas e adolescentes:

Art. 54. E dever de o Estado assegurar a crianca e ao adolescente:

I.  Ensino fundamental, obrigatério e gratuito, inclusive para os que a ele ndo tiveram
acesso na idade prépria;
ll.  Progressiva extensdo da obrigatoriedade e gratuidade ao ensino médio;
. Atendimento educacional especializado aos portadores de deficiéncia,
preferencialmente na rede regular de ensino;
IV. Atendimento em creche e pré-escola as criangas de zero a seis anos de idade;
V. Acesso aos niveis mais elevados do ensino, da pesquisa e da criacdo artistica, segundo
a capacidade de cada um;
VI.  Oferta de ensino noturno regular, adequado as condi¢6es do adolescente trabalhador;
VII. Atendimento no ensino fundamental, através de programas suplementares de
material didatico-escolar, transporte, alimentacéo e assisténcia a saude.

§ 1° O acesso ao ensino obrigatério e gratuito é direito publico subjetivo.

§ 2° O ndo oferecimento do ensino obrigatério pelo poder publico ou sua oferta irregular
importa responsabilidade da autoridade competente.

§ 3° Compete ao poder publico recensear os educandos no ensino fundamental, fazer-lhes a
chamada e zelar, junto aos pais ou responsavel, pela frequéncia a escola.

O legislador fez questdo de estabelecer expressamente que o ensino fundamental, de
primeira a nona série, é obrigatério, gratuito, e direito publico subjetivo, sendo que a
obrigatoriedade e gratuidade devem ser estendidas progressivamente ao ensino médio.
Ademais, fixou que seu ndo oferecimento pelo poder publico ou sua oferta irregular importam
na responsabilizagdo da autoridade competente, criando mecanismos que confiram maior
efetividade e exigibilidade a esse direito.

O atendimento educacional especializado as criancas e aos adolescentes com deficiéncia,
preferencialmente na rede regular de ensino, representa a preocupacdo com a integracédo e
inclusdo social, que perpassa a inclusdo escolar, consoante também o exposto nos arts. 58 a
60 da Lei n° 9.394/1996, Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional (LDB). A legislacdo
também garante o direito a educacdo para criancas e adolescentes que se encontram em
internacdo hospitalar prolongada.

Outrossim, é direito das criancas de 0 a 5 anos de idade o atendimento na educacgdo infantil,
sendo que a fase correspondente a pré-escola representa a primeira etapa do processo de
educacdo baésica, tornando-se obrigatérias a oferta do servico e a matricula da crianca.
Quanto a primeira fase da educacéo infantil (de 0 a 4 anos incompletos), apesar de ndo ser



obrigatéria a matricula, o direito deve ser garantido a todos aqueles que necessitarem,
sobretudo considerando que os centros de educacdo infantil sdo essenciais para muitas
familias, ja que garantem o cuidado e a primeira formag¢do enquanto os pais trabalham.
Lembre-se que cabe prioritariamente aos municipios atuar no ensino fundamental e na
educacao infantil, sendo que a LDB incumbiu a estes entes federativos a responsabilidade pela
oferta de educacdo infantil, tornando-os encargos do sistema educacional, como politica
basica de educacao.

As dificuldades enfrentadas pelas criancas e pelos adolescentes - essencialmente das classes
mais carentes da populacdo - em permanecer na escola séo consideradas pelo Estatuto.

Atentando-se para esse fato, e visando a superacdo dessas barreiras, foi assegurada a
existéncia de programas suplementares de material didatico-escolar, transporte, alimentacgéao
e assisténcia a saude no ensino fundamental, que é obrigatério e gratuito (art. 54, VII, do
Estatuto).
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Contudo, além dos deveres do Estado, é imprescindivel que exista 0 engajamento direto e
proficuo da familia, da comunidade préxima ao aluno e de toda a sociedade, a fim de que o
direito fundamental a educacdo, tdo essencial para a transformacgdo da realidade e melhoria
das condicOes de vida das criangas e dos adolescentes, seja efetivado. Assim, mais do que
zelar e participar no processo educacional dos filhos, os pais ou responsaveis tém a obrigacao
legal de matricular seus filhos ou pupilos na rede regular de educagdo basica, a partir dos 4
anos de idade. Ademais, devem acompanhar a frequéncia e o aproveitamento escolar dos
filhos, estimulando-os na sua formacgdo educacional. O descumprimento desses deveres pode
resultar na responsabilizacdo dos pais ou responsaveis, que podem incorrer na infracdo
administrativa do art. 249 do Estatuto, cabendo a aplicacdo das medidas protetivas
constantes nos arts. 101 e 129 do Estatuto, ou mesmo no crime de abandono intelectual,
inserto no art. 246 do Codigo Penal.

E dever dos dirigentes de ensino fundamental, seja de escola publica ou particular, zelar pela
frequéncia e pela integridade fisica e mental dos estudantes, de maneira que devem
comunicar ao conselho tutelar do municipio os casos de maus-tratos, reiteracdo de faltas
injustificadas e evasdo escolar, bem como a ocorréncia de elevados niveis de repeténcia (art.
56, Estatuto).

Com esteio nos direitos ao respeito, liberdade e dignidade, o processo educacional devera
respeitar os valores culturais, artisticos e histdricos do contexto social das criancas e dos
adolescentes, garantindo-lhes a liberdade de criagdo e o acesso as fontes de cultura (art. 58,
Estatuto).

No que se refere a cultura, ao esporte e ao lazer, foi estabelecido que os municipios, com a
atuacdo de forma direta e apoio dos estados e da Unido, irdo desenvolver atividades voltadas
as criangas e aos adolescentes. Com lastro na prioridade absoluta, essas esferas de governo
deverdo estimular e facilitar a destinacdo de espacgos e recursos para programagdes culturais,
esportivas e de lazer para as criancas e os adolescentes (art. 59, Estatuto).

A completa e adequada formacdo educacional e intelectual requer o pleno acesso as fontes
de cultura e informacéo. As formas de expressdo, os modos de fazer, criar e viver, as criacoes
cientificas, artisticas e tecnoldgicas constituem o patrimdnio cultural brasileiro, além dos bens
materiais ou outras formas de manifestagdo que se refiram a identidade, a acdo ou a memaria
dos diversos grupos formadores da sociedade brasileira (art. 216, CF/1988).



Desse modo, para que o processo educacional - considerado ndo s6 como a formacéo escolar,
mas também cultural, moral e cidadd - sejam de qualidade, deve ser compreendido como
complementar ao que cada um traz de historia individual e coletiva. Além de respeitar e
reforgar a importéncia dos valores culturais proprios do contexto da crianca e do adolescente
¢ forcoso dar-lhes condi¢cbes de acesso a cultura de outros grupos sociais, que possuem
histérias diferentes, mas igualmente importantes, valorizando-se a diversidade de
manifestacGes culturais (SERRA, 2005, p.206). Isso porque, “"ter acesso as fontes de cultura
significa ter acesso, também, as formas como outros grupos de pessoas enfrentam e resolvem
seus problemas", viabilizando a construcdo de independéncia e autonomia.

O esporte, assim como o lazer, além de serem direitos fundamentais das criancas e
adolescentes, sdo atividades essenciais e préprias desse periodo em que estdo em processo
de desenvolvimento. Juntamente com a educacdo, o esporte tem a relevante capacidade de
promover a inclusdo social e possibilitar transformacdes nas condicdes e qualidade de vida.
Sdo estimulados, por meio do esporte, além das capacidades e potencialidades fisicas, como
habilidades de concentracdo e coordenacdo motora, principios e valores sociais, morais e
éticos, como a disciplina, o respeito, a responsabilidade e a superagdo. Possibilita-se, assim, o
pleno e saudavel desenvolvimento das criangas e dos adolescentes em todos 0s seus
aspectos.

Visando a promocdo do direito a educacdo, cultura, esporte e lazer, no Plano de Agdo
referente a este eixo ha acdes de universalizacdo do acesso a escola, incluindo estratégias
especificas de atendimento a comunidades tradicionais, educagdo bilingue para indigenas,
proposta pedagogica diferenciada para criancas e adolescentes em itinerancia, bem como
hospitalizados em longa permanéncia. Compreende também ac¢des de avaliacdo da qualidade
do ensino ofertado na rede estadual, além de propostas de atuacdo nas situacdes de evasao
escolar e distor¢do idade-série. Uma proposta que merece destaque neste eixo trata da
ampliacdo da jornada escolar, expandindo o nimero de escolas estaduais com a oferta de
educacdo em tempo integral. Tém-se, ainda, acdes de educacdo em direitos humanos,
promog¢do da acessibilidade dentro das escolas com melhorias fisicas e uso de tecnologias
assistidas.

Para além do ambiente escolar formal, tem-se a oferta de acdes de formacdo artistica e
cultural, facilitacdo do acesso aos bens culturais por criancas e adolescentes, incentivo a
leitura, promocdo de agbes que democratizem as atividades esportivas, jogos da juventude,
estruturacdo de espacos de referéncia para adolescentes com a oferta de atividades de
esporte, cultura e lazer, educacdo para a cidadania, cuidados com o meio ambiente, educacéao
para o turismo, dentre outras.

3.2.5 - Direito a Profissionalizacdo e a Protecdo no Trabalho

A profissionalizacdo e a protecdo no trabalho sdo direitos fundamentais assegurados aos
adolescentes a partir dos 14 anos. O direito a profissionaliza¢do visa a proteger o interesse
dos adolescentes de se prepararem adequadamente para o exercicio do trabalho na vida
adulta, visto que a qualificacdo profissional é elemento essencial para a inser¢do futura no
mercado de trabalho (MACHADO, 2003, p.188). No entanto, toda a abordagem sobre o
trabalho permitido ao adolescente, seja no @mbito da profissionalizacdo ou fora dela, deve ser

realizada com especial cautela e atencdo, em razdo de sua condicdo peculiar de



desenvolvimento e da protecdo excepcional e integral a que faz jus. O respeito as normas que
regulamentam a protecdo no trabalho para os adolescentes &, pois, fator determinante para
que outros direitos fundamentais ndo sejam violados, bem como para que ndo haja
consequéncias prejudiciais ao desenvolvimento daqueles.

O art. 60 do Estatuto foi revogado diante da nova redacdo do art. 7°, XXXIIl, da CF/1988,
trazido pela Emenda Constitucional n° 20/1988, que estabelece que é proibido o trabalho
noturno, perigoso ou insalubre a menores de 18 anos, e qualquer trabalho a menores de 16
anos, salvo na condicdo de aprendiz, a partir dos 14 anos. Depreende-se desse dispositivo que
antes dos 14 anos é proibido qualquer trabalho; dos 14 anos aos 18 anos € permitido na
condicdo de aprendiz; a partir dos 16 anos é permitido o trabalho fora do processo de
aprendizagem e é proibido o trabalho noturno, insalubre e perigoso para todos os menores de
18 anos de idade; dos 14 aos 18 anos os adolescentes tém direito ao trabalho protegido.

A partir dos 14 anos de idade é permitido o trabalho na condi¢cdo de aprendiz, que consiste no
trabalho inserido em um programa de aprendizagem, com vistas a formacdo técnico-
profissional. Nesse sentido, a aprendizagem é a formagdo técnico-profissional ministrada
segundo as diretrizes e bases da legislacdo da educacdo em vigor. Essa formacdo deve
abranger além da aquisicdo de conhecimentos e aptiddes praticas especificas necessarias ao
exercicio de determinada profissdo, inerentes a formacdo profissional, também o ensino
geral, o desenvolvimento da personalidade, do carater e das faculdades de compreensao,
julgamento, expressdo e adaptacdo. A formagdo técnico-profissional, mais do que formar o
adolescente como um profissional, revela-se como uma etapa do processo educacional e
como cidadao, contribuindo também para o desenvolvimento de sua personalidade e carater
(OLIVEIRA, 2005, p.213).

A formacgdo técnico-profissional do adolescente, considerando sua peculiar condicdo de
pessoa em desenvolvimento, deve observar os principios elencados no art. 63 do Estatuto, a
fim de que ndo prejudique seus demais direitos fundamentais. Assim sendo, deve haver a
garantia de acesso e frequéncia obrigatéria ao ensino regular, visto que a aprendizagem
profissional é um processo educacional complementar e interdependente com 0 ensino
regular.

A atividade de formacdo deve ser compativel com o desenvolvimento do adolescente, nédo
podendo ser prejudicial ao seu processo de formacéo fisica, psiquica, moral e social. E preciso
observar horario especial para o exercicio das atividades, levando-se em conta também a
necessidade de alternancia entre os periodos de teoria e pratica na aprendizagem (art. 227, §
3°, 1ll, CF/1988, e arts. 403 e 428 da CLT).

Diferenciam-se duas modalidades de aprendizagem quanto ao modo de aquisi¢cdo, a escolar e
a empresaria, indicando os responsaveis pela transmissdo e qualificacdo e ndo apenas o local
em que é realizada.

No caso da aprendizagem escolar, a legislagdo néo cogita a existéncia de vinculo de emprego,
visto que o trabalho complementa estreitamente o ensino escolar, diametralmente oposto ao
que ocorre com a aprendizagem empresaria (FONSECA, 2005, p.224). O estégio
profissionalizante, regulamentado pela Lei n° 11.788/2008, é caracterizado como
aprendizagem escolar, uma vez que a lei exige um convénio entre a empresa e a escola, bem
como a formalizagdo de um contrato entre o educando, a parte concedente do estagio e a
instituicdo de ensino (FONSECA, 2005). Ainda, reforgando essa caracterizacdo, a mesma lei
estatui que o estagio é ato educativo escolar supervisionado, desenvolvido no ambiente de



trabalho, e deve ter acompanhamento efetivo pelo professor orientador da instituicdo de
ensino (arts. 1° e 3°, 8 1°, Lei n° 11.788/2008).

A aprendizagem empresaria tem seus preceitos especificos estabelecidos pelas Leis n°
10.097/2000 e n° 11.180/2005, que reformularam artigos da CLT26, e pelo Decreto n°

5.598/2005.27 Nesse caso, ao adolescente aprendiz, maior de 14 anos, é assegurado 0s
direitos trabalhistas e previdenciarios. A aprendizagem é objeto de um contrato de trabalho
especial do qual resultam obrigagGes reciprocas, em que o empregador se compromete a
transmitir formacdo técnico-profissional ao adolescente, e este, por sua vez, compromete-se a
executar as atividades programadas necessarias a essa formacéo (art. 428, caput, CLT).

O contrato deve ser registrado na carteira de trabalho do adolescente aprendiz, com
indicacdo da matricula e frequéncia no ensino fundamental, caso ndo o tenha concluido. O
contrato devera ser ajustado por prazo determinado, o periodo necessario para concluir a
formacgdo, vinculado ao prazo méximo de dois anos. O aprendiz, assim, € considerado
empregado para todos os efeitos legais, conferindo-lhe os direitos trabalhistas e
previdenciarios.

Em regra, a duragdo da jornada de trabalho do aprendiz é de 6 horas diérias, dentre atividades
tedricas e préaticas, vetadas horas extras e regime de compensacgdo. E possivel, no entanto,
jornada de 8 horas, se o adolescente aprendiz ja tiver concluido o ensino fundamental (arts.
428 e 432, caput e § 1°, CLT).

O art. 64 do Estatuto foi revogado, considerando-se a nova dic¢cdo constitucional trazida pela
Emenda Constitucional n° 20/1998, que vetou qualquer trabalho para os menores de 14 anos.
A remuneracdo do adolescente aprendiz, a partir dos 14 anos, € garantida com o salario-
minimo/hora, salvo condi¢do mais favoravel (art. 428, § 2°, da CLT).

Assegura-se o trabalho protegido ao adolescente com deficiéncia, consoante a protecédo
especial garantida constitucionalmente, de forma que o Estado deve promover programas de
assisténcia integral, incluindo a prevencao e o atendimento especializado para as pessoas com
deficiéncia fisica, sensorial ou mental, bem como de integracdo social do adolescente e do
jovem com deficiéncia, mediante o treinamento para o trabalho e a convivéncia, e a
facilitacdo do acesso aos bens e servicos coletivos, com a eliminacdo de obstaculos
arquiteténicos e de todas as formas de discriminacao. Importante lembrar também a vedacao
a qualquer discriminagdo de salario ou critérios de admissdo ao trabalhador com deficiéncia
(arts. 7°, XXXI, 227, § 1°, Il, da CF/1988, e art. 66, Estatuto).

Objetiva-se a efetiva integra¢do do adolescente com deficiéncia na comunidade, mediante o
exercicio de uma atividade que Ihe garanta o sustento e como forma de realizacdo pessoal e
superagdo da prépria deficiéncia, evitando sua marginalizacdo social. No entanto, o
adolescente com deficiéncia possui maior vulnerabilidade do que os demais, motivo pelo qual
requer espectro maior e mais especifico de prote¢do, sendo cogente a comunhdo de esforgos
das areas da saude, educacional e trabalhista nessa tarefa (AMADEI, 2005, p.227-228).

Faz-se necessario atentar, ainda, para a adequacdo das condi¢des de trabalho e da formacéo
técnico-profissional para as especificidades referentes ao grau e ao tipo de deficiéncia que o
adolescente apresentar, a fim de que realmente possa haver aproveitamento de suas
capacidades bem como a futura insercdo no mercado de trabalho sem prejudicar seu
desenvolvimento.



O trabalho do adolescente, seja qual for a modalidade ou natureza do vinculo, deve observar
as vedacdes ao trabalho noturno, perigoso, insalubre ou penoso e em locais ou horarios
prejudiciais ao seu desenvolvimento e formagdo escolar (art. 67, Estatuto).

O periodo noturno de trabalho é o compreendido entre as 22 horas de um dia e as 5 horas do
dia seguinte, sendo que este periodo aplica-se também ao trabalho rural, visto que o Estatuto
configura-se como lei especifica. E preciso fazer a ressalva de que a maior parte das atividades
desenvolvidas no meio rural pode ser considerada como trabalho penoso, o que o torna
proibido, de forma que o trabalho do adolescente no meio rural s6 é permitido se observar a
todas as restricdes e condigBes legais.

Caracteriza-se como perigoso todo trabalho que seja inseguro, expondo ao risco a integridade
fisica do adolescente. Atividades insalubres sdo aquelas que, por sua natureza, condi¢cdes ou
métodos de trabalho, exponham os empregados a agentes nocivos a salde. Ja o trabalho
penoso consiste nas atividades que importam maior desgaste fisico ou psiquico, exige
desprendimento de for¢ca muscular desproporcional ao desenvolvimento fisico ou que possa
comprometé-lo (OLIVEIRA, 2005, p.233).

Os adolescentes também ndo podem trabalhar em locais prejudiciais a sua formacgdo e ao seu
desenvolvimento fisico, psiquico, moral e social, considerados como trabalhos que vinculem
objetos que ofendam a moral, independentemente dos locais em que sejam realizados.
Existem ainda trabalhos que ndo sdo aconselhados aos adolescentes pela sua falta de
maturidade fisica ou psicoldgica. Configura-se como socialmente prejudicial todo trabalho que
impeca o convivio do adolescente com a familia, a escola e o lazer (OLIVEIRA, 2005, p.233).
Reunindo a natureza dos trabalhos proibidos acima mencionados, o Decreto n° 6.481/2008
estabelece a lista das atividades vedadas para pessoas com menos de 18 anos de idade (Lista
TIP), elencando em seus anexos grandes grupos de atividades e 0s provaveis riscos
ocupacionais e repercussdes a saude do adolescente, nas areas de: pesca; distribuicdo de
eletricidade, gas e &gua; industriais; construgdo civil; comércio; transporte e armazenagem;
servi¢cos coletivos, sociais, pessoais e domésticos, além de estabelecer os trabalhos proibidos
por serem prejudiciais a moralidade.

Desta forma, é proibido ao adolescente trabalhar em ambientes ou atividades insalubres,
penosas e perigosas, mesmo que lhe sejam oferecidos os equipamentos de protegdo, pois
estudos cientificos atestaram que o organismo das criangas e dos adolescentes é mais
suscetivel a elementos agressivos (OLIVEIRA, 2005, p.232).

Para a efetivacdo do direito a protecdo no trabalho é necessaria uma fiscalizacdo atuante e
rigida - principalmente por parte das autoridades, mas também de toda a sociedade - das
condi¢des de trabalho em que estdo inseridos os adolescentes. Incumbe assim ao Ministério
do Trabalho, precipuamente, fiscalizar o respeito as normas que regem o trabalho na relacéo
de emprego, com atuacdo na esfera judiciaria do Ministério Publico Federal e da Justica do
Trabalho. O trabalho dos adolescentes fora da relacdo empregaticia também recebe protecao,
cabendo ao conselho tutelar, promotor de justica e ao juizo da infancia tomar as providéncias
devidas, como exigir frequéncia a escola (OLIVEIRA, 2005, p.212).

Orientando-se pelas premissas de que o trabalho do adolescente, tanto na aprendizagem
como fora desse ambito, deve ser complementar a sua formacdo educacional, esta sim
atividade primordial tipica dessa fase e essencial ao adequado desenvolvimento, deve existir a
compatibilidade entre a jornada de trabalho e a regular frequéncia a escola. A atividade
laboral, portanto, ndo pode prejudicar o acesso e a frequéncia escolar, os quais sempre terdo
precedéncia.



Abordando especificamente os programas sociais que sejam calcados no trabalho educativo, o
Estatuto determina que devam assegurar condicdes de capacitacdo para o0 exercicio de
atividade regular remunerada. E considerada como educativa a atividade laboral em que
prevalecem sobre o aspecto produtivo as exigéncias pedagdgicas relativas ao
desenvolvimento pessoal e social do educando. Constata-se que € essencial para essa
caracterizacdo que a atividade laboral esteja enquadrada em um projeto precipuamente
pedagogico que vise & capacitacdo a partir do desenvolvimento social do adolescente. A
remuneracdo recebida como forma de contraprestacdo ao trabalho realizado ndo desfigura
seu carater essencial educativo (art. 68, § 1°, do Estatuto).

Cabe salientar que o conceito amplo de trabalho educativo permite abranger inUmeras
modalidades laborativas do adolescente, desde que realizadas dentro dos critérios de
trabalho educativo apresentados. Essa concepc¢do engloba tanto relagbes dentro ou fora de
uma relacdo de emprego, coadunando com as atividades desenvolvidas no ja explicitado
contrato de aprendizagem (com vinculo empregaticio), como também o estagio (sem vinculo
empregaticio), atividades profissionalizantes de cooperativa-escola ou escolas-producéo, visto
que seus elementos ndo se contrapdem (OLIVEIRA, 2005, p.236).

Nesse sentido, o pedagogo Antdnio Carlos Gomes da Costa destaca que o art. 68 do Estatuto
introduziu uma verdadeira revolucdo sociopedagdgica no que se refere a articulacdo
educacdo-trabalho-renda, no contexto da realidade sociocultural e da evolugdo histdrica
brasileira. A conjuncdo desses fatores dentro de um programa social implica a superacdo da
perspectiva da educagdo para o trabalho - aprender para trabalhar -, assumindo a nogédo de
educacdo pelo trabalho, isto é, trabalhar para aprender. Esta nova perspectiva traz a tona o
carater transformador e das maultiplas possibilidades concretas que comporta o trabalho
educativo do adolescente, concedendo base legal para a organizacdo de escolas-cooperativas,
escolas-oficiais, escolas-empresas (COSTA, 2005, p.237-238).

A associacdo das nocdes de cidadania e de dignidade a profissionalizacédo leva a construcéo do
entendimento de que esta, com sua dimensdo politica e educacional global, e a prote¢do no
trabalho do adolescente, devem direcionar-se a uma interface de emancipacdo humana. No
processo educativo de profissionalizagdo, visto sob essa Otica, devem ser consideradas as
préprias experiéncias do adolescente e de sua comunidade, com vistas a respeitar sua
identidade cultural e peculiar condicdo de desenvolvimento. Deve-se, ainda, propiciar a
familiarizacdo com a disciplina, organizacdo do trabalho e associativismo, em que o
adolescente é colaborador atuante, contribuindo com a construcdo do seu conhecimento (SA,
2005, p.240-241).

O Estatuto reforca de forma expressa o direito do adolescente a profissionalizacdo e a
protecdo no trabalho, corroborando toda a normatizagdo j& exposta, sobretudo os limites
estabelecidos ao trabalho do adolescente. O trabalho permitido a este deve respeitar as
premissas do respeito a condicdo peculiar de pessoa em desenvolvimento e a capacitacao
profissional adequada ao mercado de trabalho.

Com base no exposto acima, o Plano de Ac¢do referente a este eixo traz acdes de
fortalecimento e ampliacdo de programas de aprendizagem oficiais e ofertados pela
sociedade civil organizada, a¢des de profissionalizacdo respeitando diversidades e condicdes
especificas, como adolescentes com deficiéncia, indigenas, agricultura familiar, além de acbes
de profissionalizagdo de adolescentes para atuagdo nas regifes turisticas do Estado, dentre
outras.



3.2.6 - Fortalecimento das Estruturas do Sistema de Garantia dos Direitos da Crianga e do
Adolescente

De acordo com Djalma de Pinho Reboucas de Oliveira, "sistema € um conjunto de partes
interagentes e interdependentes que, conjuntamente, formam um todo unitario com
determinado objetivo e efetuam determinada fungdo" (OLIVEIRA, 2002, p.35). E partindo
desse sentido de organizacdo das acdes e atribuicdes na garantia de direitos das criancas e
dos adolescentes que se estabelece o Sistema de Garantia dos Direitos da Crianca e do
Adolescente.

Para a consolidacdo da Doutrina da Protecdo Integral preconizada na CF/1988 e no Estatuto, o
Brasil caminhou para a estruturacdo de um sistema que organiza a prote¢do e a garantia dos
direitos das criancas e dos adolescentes, estabelecendo atribuicbes e funcbes e
institucionalizando a integracdo entre os 6rgdos que atuam nesta area. O Estatuto, apesar de
definir responsabilidades dos entes, ndo organizou formalmente e de maneira integrada as
instituicbes que atuam na garantia de direitos.

Foi com o advento da publicacdo da Resolugdo n° 113/2006 do CONANDA que se instituiu
formalmente o Sistema de Garantia dos Direitos da Crianca e do Adolescente (SGD), que se
constitui na articulagdo e integracdo das instancias publicas governamentais e da sociedade
civil. na aplicacdo de instrumentos normativos e no funcionamento dos mecanismos de
promocdo, defesa e controle para a efetivacdo dos direitos da crianca e do adolescente,
estabelecendo as atribuicdes especificas dos componentes desse Sistema e das esferas de
governo.

Para alguns estudiosos da area, a Resolucdo n° 113/2006 seria a traducdo do "espirito” da
Convengao sobre Direitos da Crianca, conforme avalia Wanderlino Nogueira Neto:

Trata-se mais de ato normativo regulador a partir de uma interpretacdo extensiva da
legislacdo nacional vigente e de uma transposicdo dos modelos internacional e regional
(interamericano). Esse sistema holistico estratégico nasce muito mais diretamente do espirito
da Convencdo do que propriamente da lei nacional que aprovou o Estatuto da Crianga e do
Adolescente (NOGUEIRA NETO, 2012).

Mério Luiz Ramidoff, também ao analisar esse Sistema de Garantia, observa que o legislador,
seguindo os preceitos da CF/1998, "estabeleceu uma sistematiza¢do integrada (organicidade
estrutural e funcional) e assecuratdria, precisamente, para tornar efetiva a aplicacdo de
medidas legais que efetivem os direitos fundamentais afetos a infancia e a juventude nos
diversos ambitos e instancias sociais" (RAMIDOFF, 2008, p.45).

O mesmo autor afirma que a organizagdo da garantia dos direitos fundamentais de criancas e
adolescentes em forma de sistema é uma das grandes diferencas da situacdo atual para
aquela que se viveu sob a égide do CM/1979,"[...] nas quais caracteristicamente nao se tinha
integracdo, mdatuas implicacdes e relagdes de necessariedade entre as estruturas e
organizacOes estabelecidas legalmente™ (RAMIDOFF, 2008, p.45).

Significando um grande avanco na protecdo de criancas e adolescentes, mais do que um
sistema em si, o SGD é a integragdo de varios sistemas que convergem para a protecdo
integral de criancas e adolescentes. O SGD sO existe na interlocugdo com outros sistemas
nacionais, como o de salde, de assisténcia social, dentre outros.



A proposta é de que todas as instituicdes, executando suas fun¢des de modo colaborativo,
possam ser facilitadoras da garantia integral de direitos. Ndo é fixada uma hierarquia entre as
instituices, mas, sim, cada uma executa a sua parte de um todo que se forma no conjunto,
sendo que algumas ac¢des imprescindiveis s6 podem ser executadas se 0S Servigcos
trabalharem em parceria, em uma concepcdo de intersetorialidade.

O desafio para a atitude democratizante de direitos e cidadania € esse funcionamento
articulado de diferentes 6rgdos e servigos. Guiar as intervencdes politicas por meio da
intersetorialidade é pratica cuja construcdo tem sido possivel em razdo das profundas
insatisfag6es, principalmente no que se refere a capacidade das organizacdes em darem

respostas as demandas sociais e aos problemas complexos (INOJOSA, 2001).

Ademais, a atuacdo em rede é estratégia de acdo que pretende escapar da visdo reducionista
em que somente um agente/instituicdo é o responsavel por tomar as decisdes, como ocorria
com a figura do Juiz de Menores no Codigo de Menores.

Nesses termos, incumbem a esse Sistema a garantia e a efetivagdo dos direitos civis, politicos,
econdmicos, sociais, culturais, coletivos e difusos em prol de todas as criancas e 0s
adolescentes, de maneira que estes sejam reconhecidos e respeitados como sujeitos de
direitos e como pessoas em peculiar condigdo de desenvolvimento. Busca-se, assim, a
salvaguarda das criangas e dos adolescentes de quaisquer ameacas e viola¢des de direitos,
além da garantia da apuracéo e da reparacao de eventuais ameagas e violagdes.

Ao instituir o SGD, a Resolugdo n° 113/2006 estabeleceu trés eixos de atuacdo de seus
participes, sendo todos eles interdependentes e integrados: promocdo, defesa e controle
social da efetivagdo dos direitos das criancas e dos adolescentes, conferindo atribuicdes e
I6cus especificos de cada ente dentro da organizacdo desse Sistema.

A promocgao dos direitos das criancas e dos adolescentes realiza-se por meio da formulacéo e
implementacdo da politica de atendimento a esse publico especifico. O desenvolvimento
dessa politica envolve a satisfacdo das necessidades basicas das criangas e dos adolescentes,
sendo que ela deve ser operacionalizada a partir da descentralizacdo politico-administrativa,
com a participagdo da populagdo na sua formulacéo e controle.

A politica de atendimento das criancas e dos adolescentes operacionaliza-se por meio de
servicos e programas das mais diversas politicas publicas, da execucdo de medidas de
protecdo desses direitos, bem como da execu¢do de medidas socioeducativas. Essa politica
especializada deve funcionar de forma transversal e intersetorial, com a articulacdo de todas
as politicas publicas de infraestrutura, institucionais, econémicas e sociais, e com a integracdo
de todas as suas agdes, a fim de que seja alcancada a efetivacdo de todos os direitos
fundamentais das criangas e dos adolescentes.

A defesa dos direitos das criancas e dos adolescentes compreende a garantia do acesso a
justica por intermédio das insténcias publicas e mecanismos juridicos de protecdo dos seus
direitos, com o intuito de se assegurar a impositividade, a exigibilidade e a mais rapida
restituicdo desses direitos.

A concretizacdo da defesa dos direitos depende da participacdo intensa daqueles institutos
denominados de "porta de entrada™ das denuncias e situacdes de violagGes de direitos, tendo
especial destaque os conselhos tutelares e a policia judiciaria, por meio de suas delegacias
especializadas. Faz-se necessaria também a atuagdo dos érgdos do Poder Judicidrio, como as
varas especializadas, os tribunais e as comissdes judiciais de ado¢do, bem como do Ministério



Publico, a exemplo das promotorias e as procuradorias de justica. Ademais, as defensorias
publicas e os servigos de assessoramento juridico e assisténcia judiciaria desempenham
fungdo essencial na viabilizagdo do necessario acesso a justica. Ainda, compdem o eixo de
defesa dos direitos a Advocacia Geral da Unido, as procuradorias gerais dos estados, a policia
militar, as ouvidorias e as entidades sociais de defesa de direitos humanos, incumbidas de
prestar protecdo juridico-social, nos termos do art. 87, V, do Estatuto.

O controle da efetivagdo dos direitos das criancas e dos adolescentes é instrumentalizado pela
atuacdo das instancias publicas colegiadas, nas quais deve ser garantida a paridade da
participacdo de instituicdes da sociedade civil organizada e de érgdos governamentais.

As principais instancias de controle sédo os conselhos de direitos de criangas e adolescentes, 0s
conselhos setoriais de formulacdo e controle de politicas publicas e os 6rgdos e poderes de
controle interno e externo definidos nos arts. 70 a 75 da CF/1988. Destacam-se as fungdes
fundamentais realizadas pelos conselhos de direitos, que deverdo acompanhar avaliar e
monitorar as agbes publicas de promocdo e de defesa de direitos, deliberando a respeito
mediante normas, recomendagfes e orientagdes, vinculando as a¢Bes governamentais e da
sociedade civil organizada.

O controle social é esfera soberana e prdpria de operacdo da sociedade civil, possibilitando o
pleno exercicio da democracia participativa. A presenca da sociedade civil no controle social,
por meio de suas organizacdes e articulagcdes representativas, € imprescindivel para garantir a
organicidade e a legitimidade do SGD, assim como para o exercicio de qualquer atividade de
defesa de direitos (NOGUEIRA NETO, 1992 apud BAPTISTA, 2012).

Nesses termos, a fim de ressaltar a importancia da democracia participativa nas politicas
publicas direcionadas a efetivacdo dos direitos das criancas e dos adolescentes, cabe a
realizacdo de reflexdes sobre o protagonismo juvenil e a necessidade de seu fortalecimento.

Com o reconhecimento de que criangas e adolescentes sdo dotados de direitos, tanto de
igualdade quanto de liberdade, vem a perspectiva de que suas ideias e necessidades precisam
ser ouvidas e consideradas ao serem pensadas a¢des a eles dirigidas. A condicdo da crianga
detentora de direitos é algo relativamente novo na histéria da humanidade e coloca em pauta
novos problemas.

Enquanto ator social, a crianga precisa ser ouvida, e ouvir a crianca e o adolescente néo
representa somente um principio metodoldgico, mas uma condi¢do politica para um didlogo
intergeracional de partilha de poder (FERREIRA; SARMENTO, 2008).

A defesa de direitos da crianca e do adolescente €, massivamente, feita por adultos, pois sdo
estes os chefes de Estado, os diretores de entidades, os conselheiros, os militantes.
Diferentemente de outros segmentos, em que a prépria classe se representa, no caso da
crianca e do adolescente este sdo defendidos por terceiros. Essa constatacdo remete a divida
sobre a validade das ag¢des dos adultos guando estes ndo conseguem dialogar com o0s
detentores do direito em foco.

Verifica-se, portanto, que a participacdo da crianca e do adolescente nas decisdes sobre as
politicas a eles direcionadas é imprescindivel para nédo se incorrer no erro de pensar por eles e
ndo com eles, e, com isso, executar politicas que ndo atendam a realidade vivenciada pelas

criancas e adolescentes que se quer atingir. Além disto, é mister a participacdao do
adolescente no controle social da efetivagdo dos direitos, no sentido de que, além de partilhar



o planejamento das acgdes, também seja "fiscal* de sua execucdo, assegurando-lhe
participacdo nos espacos de deliberacdo e controle da politica.

Feitas essas consideracdes, é necessario voltar a andlise para a estruturacdo do SGD, sendo
que sua consolidacdo se d& na integracdo e interface dos trés eixos e suas premissas basicas: a
integracdo, a transversalidade e a incompletude. A assistente social Myriam Veras Baptista, ao
analisar o SGD, afirma:

7

Um principio norteador da constru¢do de um sistema de garantia de direitos é a sua
transversalidade. Seus diferentes aspectos sdo mutuamente relacionados, e as reflexdes, os
debates e as propostas de a¢des no sentido de garanti-los apenas alcancardo a eficacia
pretendida se forem abordados integradamente de forma a fortalecer as iniciativas das suas
diferentes dimensdes (BAPTISTA, 2012).

Seguindo esse entendimento, o organograma apresentado a seguir ilustra a configuragdo do
Sistema de Garantia de Direitos, ordenando os 6rgdos/instituicdes e conjuntos de instituigdes
que configuram as politicas publicas na interse¢do dos trés eixos.



Marco Situacional

TERRA BOA - PARANA

O estudo que compde esta secdo visa avaliar a realidade das criangas e dos adolescentes no municipio de Terra
Boa, Estado do Parand. A proposta € apresentar e analisar dados relacionados a efetivacdo dos direitos
fundamentais dessa populacdo especifica, produzindo um retrato atual das condigBes de vida desses sujeitos de
direito sendo o objetivo de formular uma politica publica intersetorialmente.

O Plano Decenal como um todo se fundamentou na indispensavel articulagdo das secretariasmunicipais que
atendem e desenvolvem acgfes de promogao, protecio e defesa dos direitos das criangas e dos adolescentes.
Desde o inicio, buscou-se a participacdo e a discussdo de dados produzidos por essas secretarias natomada de
decisOes para a elaboracio de estratégias, acoes e metas.

4.1 - PERFIL DEMOGRAFICO, FAMILIAR E SOCIOECONOMICO DE TERRA BOA

Populacdo total do Municipio: Censo 2010 - 15.776 habitantes
Crianca e Adolescentes: 4.134 criancas/adolescentes
Cddigo do Municipio - 4127205

indice de GINI: Censo 2010 - 0,4009

IDH-M 2010: 0,728

IDHM - Renda 2010: 0,708

IDHM - longevidade: 0,803

IPDM - Educacdo: 0,68

IPDM - GERAL: 0,7725

Numero de domicilios: IBGE 2010 - 5.440

Total de Familias Acompanhadas pelo PAIF: 670 familias
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4.2 - Assisténcia Social

A populagdo do municipio de Terra Boa ampliou, entre os Censos Demograficos de 2000 e
2010, a taxa de 0,75% ao ano, passando de 14.641 para 15.776 habitantes.

A taxa de urbanizagdo apresentou alteracdo no mesmo periodo. A populagdo urbana em 2000
representava 76,35% e em 2010 a passou a representar 82,73% do total.

A estrutura demogréafica também apresentou mudanc¢as no municipio. Entre 2000 e 2010 foi
verificada amplia¢do da populagdo idosa que, em termos anuais, cresceu 2,8% em média. Em
2000, este grupo representava 11,3% da populacdo, jA em 2010 detinha 13,9% do total da
populacdo municipal.

O segmento etario de 0 a 14 anos registrou crescimento negativo entre 2000 e 2010 (-1,9%ao
ano). Criancas e jovens detinham 27,0% do contingente populacional em 2000, o que
correspondia a 3.952 habitantes. Em 2010, a participa¢do deste grupo reduziu para 20,7% da
populacéo, totalizando 3.266 habitantes.

POPULAGCAO RESIDENTE NO MUNICIPIO POR FAIXA ETARIA ENTRE 2000 E 2010
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2000 3952 3793 2358 2876 1661
2010 2366 4101 2304 3908 2197

A populagdo residente no municipio na faixa etaria de 15 a 59 anos exibiu crescimento
populacional (em média 1,34%ao ano), passando de 9.027 habitantes em 2000 para 10.313
em 2010. Em 2010, este grupo representava 65,4% da populagdo do municipio.



4.2.1 PERFIL SOCIAL

Dados do Censo Demografico de 2010 revelaram que o fornecimento de energia elétrica
estava presente praticamente em todos os domicilios. A coleta de lixo atendia 92,1% dos
domicilios. Quanto a cobertura da rede de abastecimento de &gua o acesso estava em 91,5%
dos domicilios particulares permanentes e 31,7% das residéncias dispunham de esgotamento
sanitario adequado.

PROPORGCAO DE DOMICILIOS COM ACESSO A REDE DE ABASTECIMENTO DE AGUA, A COLETA DE
LIXO EAO ESCOAMENTO SANITARIO ADEQUADO EM 2010.
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Quanto aos niveis de pobreza, em termos proporcionais, 0,7% da populacdo estd na extrema
pobreza, com intensidade maior na area rural (0,9% da populacdo na extrema pobreza na area
rural contra 0,7% na &rea urbana).

Caracterizacdo demografica da extrema pobreza

Conforme dados do Censo IBGE 2010, a populagdo total do municipio era de 15.776
residentes, dos quais 142 encontravam-se, em situacdo de extrema pobreza, ou seja, com
renda domiciliar percapita abaixo de R$ 70,00. Isto significa que 0,9% da popula¢do municipal
viviam nesta situacao.

Do total de extremamente pobres, 4 (2,7%)viviam no meio rural e 138 (97,3%) no meio
urbano.

O Censo também revelou que no municipio havia 11 criangas na extrema pobreza na faixa de
0 a 3 anos e na faixa entre 4 e 5 anos. O grupo de 6 a 14 anos, por sua vez, totalizou 19
individuos na extrema pobreza, enquanto no grupo de 15 a 17 anos havia 5 jovens nessa
situagéo.



Foram registradas 30 pessoas com mais de 65 anos na extrema pobreza. 24,9% dos
extremamente pobres do municipio tém de zero a 17 anos.

Populacdo em situacdo de extrema pobreza por faixa

etaria
IDADE QUANTIDADE PORCENTAGEM
0 a3anos 11 8,0%
4 a5 anos 0 0,0%
6 a 14 anos 19 13,7%
15a17
anos 5 3,2%
18a39
anos 39 27, 7%
40 a 59
anos 37 26,1%
65 ou mais 30 21,2%
Total 142 100%
PESSOAS EM EXTREMA POBREZA
POR IDADE
100,00%
80,00%
60,00%
40,00%
20,00%
0,00%
0a3 4ab5 6al4 15al17 18a3940a59 650u Total
anos anos anos  anos  anos anos  Mmais
FAMILIAS 1991 2000 2010
% de maes chefes de familia sem fundamental 8,18 11,28 12,43

completo e com filhos menores de 15 anos

% de pessoas em domicilios vulneraveis a pobreza 1.67 2,00 0,73

e dependentes de idosos

% de criancas extremamente pobres 20,27 6,47 0,60



Trabalho e Renda 1991 2000 2010
% de Vulneraveis a Pobreza 73,41 49,83 12,97

% de pessoas em domicilios com abastecimento de 0,06 1,19 0,03

agua e esgoto inadequado

Fonte: Pnud, Ipea e FJP

VULNERABILIDADE SOCIAL - TERRA BOA

Criangas e Jovens 1991 2000 2010
Mortalidade Infantil 31,60 18,30 15,30
% de criancgas de 4 a 5 anos fora da escola - 38,95 7,64
% de criangas de 6 a 14 anos fora da escola 27,83 3,95 1,24
% de pessoas de 15 a 24 anos que ndo estudam nem trabalham - 13,27 3,19
% de mulheres de 10 a 14 anos que tiveram filhos 0,00 0,97 0,00
% de mulheres de 15 a 17 anos que tiveram filhos 4,19 10,03 7,22
Taxa de atividade de 10 a 14 anos (%) - 11,46 8,89

Informacdes Gerais do CADUNICO referentes ao Municipio

INFORMAGOES ANO: 2013
Total de Familias cadastradas no Municipio 1508
Total de Familias cadastradas com renda per capita mensal de até % 1.148
salario minimo
Total de Familias cadastradas com renda per capita mensal de até 428
R$140,00
NUmero de Familias Beneficiarias do Programa Bolsa Familia A3
4.2.2 RENDA

A renda per capita média de Terra Boa Cresceu 167,33% nas Ultimas duas décadas, passando de R$ 244,39 em
1991 para R$ 382,70 em 2000 e R$ 653,34 em 2010. A taxa média anual de crescimento foi de 56,59% no
primeiro periodo e 70,72% no segundo. A extrema pobreza (medida pela propor¢do de pessoas com renda
domiciliar per capita inferior a R$ 70,00 em reais de agosto de 2010) passou de 12,64% em 1991 para 3,44% em
2000 e para 0,26% em 2010.

A desigualdade diminuiu: o indice de GINI passou de 0,49 em 1991 para 0,46 em 2000 e para 0,40 em 2010.

Renda Pobreza desigualdade Terra Boa 1991 2000 2010
Renda per capita (em R$) 244,39 382,70 653,34
% de extremamente pobres 12,64 3,44 0,26
% de pobres 46,10 16,85 2,30
indice de GINI 0,49 0,46 0,40

Fonte: Pnud, Ipea e FJP



Porcentagem de Renda Apropriada por
estratos da Populacdo Terra Boa - Parana

20% mais pobres
40% mais pobres
60% mais pobres
80% mais pobres

20% mais ricos
Fonte: Pnud, Ipea e FJP

4.2.3 Sintese de Informacéo para Infancia e Adolescéncia - SIPIA

Viola¢des Praticadas 2013

Periodo dados: 01/01/2013 a 31/12/2013

Sintese de Violagédo

Direito a Vida e a Salide
Liberdade, Respeito e Dignidade.
Convivéncia Familiar e
Comunitaria
Educacéo, Cultura e Esportes e
Lazer
Total

Fonte: SIPIA - CT

Até 5 anos
1,0/ 0,88%
1,0/ 0,88%
26,0/ 23,0%
1,0/ 0,88%

29,0/ 25,65%

1991

4,72

13,48
25,90
45,27
54,73

Entre 5e 12
anos
00/00%
5,0/ 4,42%
38,0/ 33,63%

00/00%

43,0/ 38,05%

2000

5,34

15,01
28,60
47,61
52,39

Entre 12 e 17
anos

3,0/ 2,65%
5,0/ 4,42%
33,0/ 29,2%

00/ 00%

41,0 /36,27%

2010

6,92

18,69
33,68
52,71
47,29

Total

4,00/ 3,53%
11,0/ 9,72%
97,0/ 85,84%
1,00 / 088%

113,00 / 100%



Relatorio de InfragBes Penais envolvendo criangas e adolescentes
Periodo de 10/2013 & 10/2014

Termos Circunstanciados: Contra maiores envolvendo 06
adolescentes e criangas como vitimas

Boletins de Ocorréncia: Adolescentes infratores 69

Flagrantes de ato infracional: adolescentes infratores 10

Estupro de Vulneravel o7

Violéncia Domeéstica: envolvendo criangas e 03
adolescentes

Satisfacdo de Lascivia, Assédio Sexual e Abuso de 03

autoridade com leséo.

Fonte: Departamento de Policia Civil de Terra Boa - Parana

m Termos Circunstanciados: Contra
maiores envolvendo adolescentes
e criangas como Vitimas

m Boletins de Ocorréncia:
Adolescentes infratores

m Flagrantes de ato infracional:
adolescentes infratores

m Estupro de Vulneravel

m Violéncia Doméstica: envolvendo
criancas e adolescentes

m Satisfagdo de Lascivia, Assédio
Sexual e Abuso de autoridade
com lesdo



4.3 - EDUCACAO

4.3.1 - EDUCACAO INFANTIL

DIAGNOSTICO

A educagdo para as criangas aparece historicamente como conseqiéncia das
transformacgdes sociais, econdmicas e politicas que ocorreram a partir do século XVIII.
A expansdo do capitalismo impunha as criancas pobres, trabalho servil, e, nesse
contexto surgem as creches, com carater assistencialista, que serviam como guardids
de criancgas orfas e filhas de trabalhadores.  No século XIX muda-se a fun¢do da
educacdo infantil que passa a ser mais relacionada a ideia de educacdo do que
assisténcia. Na Alemanha sdo criados os jardins de infancia por Froebel, que
enfatizava o brinquedo e a atividade ludica, o desenho e as atividades que envolviam
0 movimento e o ritmo. Nesse mesmo periodo, Maria Montessori inicia, na Itélia, o
atendimento nas “Casas para Criancas” e “Readbody nas Américas”. A funcdo desses
atendimentos era de compensar as diferencas das criangas, sua miséria e negligéncia
de suas familias (KRAMER,1986).

No Brasil, a Educacdo Infantil foi estabelecida como primeira etapa da
educacdo basica pela Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional, de 1996
(LDBEN 9394/96), reafirmando o disposto na Constituicdo Federal de 1988 e no
Estatuto da Crian¢a e do Adolescente (ECA-Lei n° 8.069/1990).

Em Terra Boa a Educacgdo Infantil foi integrada & educacéo a partir da criacao
da Pré Escola Municipal Tia Maria, por meio da Lei 211/88. Em 2013 essa Pre-
Escola foi transformada em Centro Municipal de Educac¢édo Infantil - CMEI. Em 2008
dois Centros Municipais de Educacdo Infantil, foram criados, a saber: CMEI Crianca
Feliz e CMEI Pequeno Polegar, pelas Leis 952/2008 e 953/2008, respectivamente.
Em 2012, foi criado o CMEI Zilda Arns, pela Lei 1158/2012. Dessa forma o municipio
possui, atualmente, 4 Centros Municipais de Educacdo Infantil. Trés deles atendem
em periodo integral, das 6h00 as 18h00 e um CMEI atende periodo parcial, das 7h50
as 11h50 e das 13h00 as 17h00min.

O atendimento é ofertado nas instituicdes abaixo:



Centro Municipal de Educacéo Infantil Tia Maria Carmem Fernandez Rodriguez
Rua Prefeito Carlos Marcondes, 80

Atende em Periodo Parcial -169 criancas

Centro de Educacéao Infantil Crianca Feliz - Periodo Integral
Rua Arthur Bernardes, 274

Atende em Periodo Integral - 306 criancas

Centro de Educacéao Infantil Pequeno Polegar - Periodo Integral
Rua Amap4, 311

Atende em Periodo Integral - 85 criancas

Centro de Educacéao Infantil Zilda Arns - Periodo Integral
Praca Tiradentes, s/n

Atende em Periodo Integral - 20 criancas

Escola Municipal do Campo Manuel Marques Rosa - El
Praca Tiradentes, s/n

Atende em periodo parcial - 06 criancgas.

4.3.2 - ENSINO FUNDAMENTAL

DIAGNOSTICO

Em Terra Boa o0s primeiros anos do Ensino Fundamental estdo sob a
responsabilidade da Administragdo Municipal e os anos finais sob a responsabilidade
da Administragdo Estadual. Esta etapa da educacdo béasica é atendida de acordo
com a Constituicdo Brasileira, enfatizando a garantia a universalizacdo do
atendimento, priorizando 0 acesso e a permanéncia de todas as criancas na escola,
promovendo acdes para a intervencdo do desempenho escolar e oferecendo
oportunidade para que elas avancem nos seus conhecimentos e consigam, com éxito,

dar continuidade ao processo de escolarizagao.



As Propostas Pedagdgicas das unidades escolares foram elaboradas a partir
da Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo, LDB n° 9.394/96, atendendo o disposto
nos artigos 12 a 14, onde versam sobre a sua elaboragdo e execugdo. Salientam
também, nos referidos artigos, a importancia de uma construcdo coletiva, envolvendo
a participacdo de todos os profissionais de educacdo da escola, as instancias
colegiadas, os pais, alunos, enfim, a comunidade escolar.

De maneira geral todas as unidades escolares apresentam situagdo satisfatoria
quanto aos padrdes de infraestrutura, com destaque para os fatores: a iluminagéo,
ventilagdo, visdo para o espago externo, rede elétrica, 4gua potavel, esgotamento
sanitario, instalacdes sanitarias e higiene pessoal e instalacdes para preparo e/ou
servi¢o de alimentacao.

O corpo docente é composto, por professores formados em curso de
graduacdo e especializacdo na &rea da educagdo. Quanto aos profissionais de apoio,
se dividem em os que possuem ensino fundamental, ensino médio e alguns com
curso superior. Ha os que pertencem ao quadro geral de servidores municipais e 0s
que pertencem ao quadro préprio da educacdo o0s quais, possuem Plano de Cargos e
Salérios, especificos e melhoria consideravel na qualificagdo profissional.

Os livros didaticos dos estabelecimentos da rede publica chegam as
escolas por intermédio do Ministério da Educacdo, através do Fundo Nacional de
Desenvolvimento da Educagdo - FNDE, onde sdo distribuidos os livros didaticos,
relativos ao Programa Nacional do Livro Didatico - PNLD. Na escolha dos referidos
livros sdo organizadas reunides para orientacdo com 0s técnicos pedagogicos das
diversas disciplinas do NRE e reuniées com os professores e Equipe Pedagdgica da
escola.

O acervo bibliografico € composto de livros paradidaticos, colecdes e
enciclopédias com autores e tedricos de relevancia, sendo necessario manter este
acervo atualizado e amplia-lo, para que possa contribuir como embasamento tedrico a
pratica dos alunos e dos profissionais da educagao.

Os 1° 2° e 3° anos sd@o organizados por ciclo de alfabetizacdo e os 4° e
5° anos por seriacdo. Ja nos anos finais do Ensino Fundamental (6° ao 9° ano) a
organizagao € por seriagao.

A avaliacdo da aprendizagem é continua e diagnostica.



As criangas com dificuldades de aprendizagem sdo atendidas por
profissionais capacitados. Estas passam por processo de avaliacdo psicopedagdgica,

e, quando necessario, sdo encaminhadas para a Sala de Recursos Multifuncional.

Caracteristicas especificas dos anos finais do Ensino Fundamental

Os indices de repeténcia e evasdo sdo registrados, de maneira
significativa, no periodo noturno, pois os alunos com idade acima de 15 anos,
trabalham o dia todo e vem para a escola, cansados e desmotivados, o que prejudica
a aprendizagem.

A merenda distribuida aos alunos vem diretamente do Estado.

O transporte escolar beneficia os alunos que residem longe da escola ou
na zona rural e precisam se locomover até a cidade para estudar. Os recursos
também sdo repassados pelo Governo Estadual a Prefeitura Municipal, responsavel
pela administracéo.

No inicio do ano letivo, a Equipe Pedagdgica realiza em cada turma uma
eleicdo democratica para a escolha do representante de sala. Os interessados
apresentam sua candidatura e os colegas da sala votam secretamente, sendo que o
1° aluno mais votado serd o 1° representante e o 2° aluno mais votado sera o 2°
representante. O objetivo desta organizacdo € que seus representantes participem
das principais decisdes da escola e contribuam para o bom andamento das atividades
escolares, reforcando desta forma o principio da gestdo democratica. A escola possui
ainda o Grémio Estudantil, escolhido através de eleicdo no inicio do ano letivo,
possibilitando a participacdo de alunos de todas as séries.

A avaliagdo do aproveitamento escolar deve incidir sobre o desempenho
do aluno em diferentes situacdes de aprendizagem, utilizando-se de estratégias e
instrumentos diversificados que assegurem a comparacdo com 0s parametros
indicados pelos contetdos de ensino, evitando-se a comparacdo dos alunos entre si.
O resultado obtido durante o periodo letivo é considerado num processo continuo cujo
final venha a incorpora-los, expressando a totalidade do aproveitamento escolar,
tomado na sua melhor forma. Os resultados obtidos durante o periodo letivo
preponderam sobre os da prova final.

O atendimento é ofertado nas instituigbes abaixo:



Escola Municipal Monteiro Lobato - E.F
Praca ProfaLuiza Palazzi Pereira, 94
Atende 215 alunos no periodo regular e atendera 80 alunos no Programa Mais

Educagcdo em 2015.

Escola Municipal Therezinha Apparecida Bagatin- E.F

Rua Ataulfo Alves, 589

Atende 254 alunos no periodo regular e atenderd 50 alunos no Programa Mais
Educagdo em 2015.

Escola Municipal Princesa Isabel - E.F
Rua Jairo Ferreira Marques, 1103

Atende 242 alunos no periodo regular e 83 alunos no Programa Mais Educacéao.

Escola Municipal Professor Adriano Franco - E.F
Rua Angelo Molina,593

Atende 268 alunos no periodo regular e 120 alunos no Programa Mais Educacédo.

Escola Municipal do Campo Manuel Marques Rosa - E.F
Praca Tiradentes, s/n

Atende em periodo parcial - 25 alunos.

Escola Estadual Professor Léo Kohler - E.F

Rua Ataulfo Alves, 910

Atende em periodo parcial - 840 alunos. No Programa Mais Educacdo 31 alunos e
Aula especializada (Atletismo) - 20 alunos.

Escola Estadual Manoel Antonio da Cunha - E.F
Praca Tiradentes, s/n

Atende em periodo parcial - 15 alunos.



4.3.3 - ENSINO MEDIO E EDUCACAO PROFISSIONAL

DIAGNOSTICO

"No Brasil, cerca de 3 milhGes de criancas e jovens de 4 a 17 anos estdo fora
da escola. Desses, aproximadamente 1,5 milhdo séo jovens de 15 a 17 anos
que deveriam estar cursando o Ensino Médio. O desafio da universalizacdo
até 2016, imposto pela Emenda Constitucional n° 59, é monumental. A
recente melhora das taxas de fluxo escolar no Ensino Fundamental faz
aumentar o nimero de matriculas do Ensino Médio, mas o Pais ainda esta
longe de alcancar patamares ideais. Altas taxas de evasdo persistem no
Ensino Médio. O modelo curricular ultrapassado, baseado em um numero
excessivo de disciplinas torna a etapa desinteressante para o jovem do
século 21" (OBSERVATORIO DO PNE, 2014).

No Municipio de Terra Boa a Instituicdo responsavel pela oferta de Ensino
Médio e Profissional é o Colégio Estadual Helena Kolody, localizado a Rua Ataulfo
Alves, n° 332, que atende em periodo parcial, 599 alunos.

O Setor Administrativo € composto pela direcdo, dire¢do auxiliar, pela equipe
pedagdgica e pelos auxiliares administrativos. H4 também os profissionais de servicos
e apoio escolar, responsaveis pela alimentacdo, infraestrutura, laboratérios e
biblioteca.

A Proposta Pedagogica consiste em proporcionar situa¢des que levem o aluno
a condicdes de cidaddo através da formacdo de um sujeito critico, capaz de
compreender seu tempo historico e nele agir com consciéncia. Os contetdos/saberes
devem contribuir para a superacdo das desigualdades geradas na/pela sociedade,
oferecendo ao estudante uma formacdo ampla, porém rigorosa e necessaria para o
enfrentamento da realidade social, econdmica e politica, e acompanhar 0s avan¢os
tecnoldgicos.

O Plano de Acdo Docente é elaborado semestralmente e realimentado
anualmente pelos professores, em reunides pedagogicas, no inicio dos semestres de

acordo com Proposta Pedagdgica Curricular.



O sistema de avaliacdo € semestral e a distribuicdo de valores das avaliacdes
segue o0s critérios: avaliacdo diagndstica e formativa, com carater somativo,
processual, devendo refletir o estagio de desenvolvimento global do aluno e
considerar as caracteristicas individuais deste, no conjunto dos componentes
curriculares cursados, com preponderancia dos aspectos qualitativos sobre os
guantitativos.

A recuperagdo paralela acontece apds a verificagdo dos resultados das
avaliacdes e o diagndéstico de que o aluno ndo se apropriou dos conteddos minimos
ministrados, cabendo ao professor oportunizar este momento buscando a superacao
das defasagens.

Para aprovacao na dependéncia é exigido a frequéncia determinada em lei e 0
aproveitamento escolar estabelecido no Regimento. Os recursos financeiros sdo
provenientes da SEED/SUDE, conforme Planos de Aplicacdo e APMF, ambos
aprovados pelo Conselho Escolar que sdo aplicados na manutencdo e conservacao
da escola. Com relagdo ao transporte escolar, 0 municipio mantém um convénio com
o Estado para transportar os alunos do Ensino Médio.

A avaliacdo da aprendizagem tem os registros de notas expressos em uma
escala de 0,0 (zero) a 10,0 (dez virgula zero). A cada bimestre, ao longo do ano letivo,
serd computado o resultado da avaliacdo do aproveitamento escolar do aluno.

A recuperacgdo paralela se d& a cada bimestre, onde sdo ofertadas ao aluno as
oportunidades possiveis para que resgate os contetdos ndo aprendidos. Apds a
revisdo de conteudos, de forma diversificada, € proporcionado ao educando a
oportunidade de outras avaliacdes para a recuperacdo de nota.

O Regime de Progressdo Parcial é aquele por meio do qual o aluno, ndo
obtendo aprovacao final em até duas disciplinas em regime seriado, podera cursé-las
subsequente e concomitantemente as séries seguintes ou em turno contrario ao da
série em que foi matriculado. Para aprovacdo na dependéncia, € exigido a frequéncia
determinada em lei e o aproveitamento escolar estabelecido no Regimento.

O material didatico utilizado como apoio sdo os livros provenientes da SEED
(Secretaria de Estado da Educacdo do Parana), que fornece os livros de todas as
disciplinas matriz curricular aos alunos, além dos livros fornecidos pelo MEC
(Ministério da Educacdo e Cultura) através do Plano Nacional do Livro Didatico nas
disciplinas de Biologia, Quimica, Fisica, Lingua Portuguesa, Matematica, Geografia e

Historia.



Os recursos financeiros sdo provenientes da SEED (Fundo Rotativo), PDDE

(Programa Dinheiro Direto na Escola) e pela APMF, através de promocdes, e

utilizados com a aprovagdo do Conselho Escolar, sendo empregados na assisténcia

aos alunos, manutencdo e conservacdo do prédio, laboratérios, materiais

permanentes e melhorias.

Observacdo: O Ensino Médio é de responsabilidade do estado, sendo que o

municipio participa apenas com parceria em algumas metas e estratégias.

4.3.4 - EDUCACAO ESPECIAL

DIAGNOSTICO

"De acordo com a Politica Nacional de Educacdo Especial na Perspectiva da
Educacdo Inclusiva, criada pelo Ministério da Educacdo em 2008, os
estudantes com deficiéncia, transtornos globais do desenvolvimento e altas
habilidades ou superdotacdo, segmentos que compdem o publico alvo da
Educagdo Especial, tém o direito a frequentar a sala de aula comum e,
guando necessario, receber atendimento educacional especializado no
periodo inverso ao da escolarizacdo. Historicamente, essas pessoas foram
excluidas do sistema educacional ou encaminhadas para escolas e classes
especiais. Como resultado da implantacdo da referida politica, entre 2000 e
2012, as matriculas desses estudantes em escolas regulares subiram de
81.695 para 620.777 (aumento de 659%). Em 2012, 75,7% desses
estudantes matriculados na Educacdo Basica estavam estudando em salas
comuns, sinalizando um rompimento com o histérico de exclusdo. Os
desafios implicados na ampliagdo desses expressivos avangos envolvem a
continuidade de investimentos na formacdo de educadores, no
aprimoramento das préticas pedagdgicas, na acessibilidade arquitetdnica e
tecnoldgica, na construcdo de redes de aprendizagem, no estabelecimento de
parcerias entre os atores da comunidade escolar e na intersetorialidade da
gestdo plblica" (OBSERVATORIO DO PNE, 2014).

No municipio de Terra Boa o atendimento as pessoas com deficiéncias é

ofertado pela Escola de Educacdo Especial Jodo Paulo I, localizada a Rua Jaime

Mantovan, n° 127. Atende no periodo vespertino 56 alunos.



As escolas regulares prestam atendimento aos alunos avaliados para Classe
Especial e Salas de Recursos Multifuncionais Tipo | Ha também atendimento
individualizado com professora de Apoio aos alunos com deficiéncia matriculados em
Ensino regular. Conta ainda, com atendimento domiciliar (SARE) e Professor
Intérprete de LIBRAS.

4.3.5 - EDUCACAO DE JOVENS E ADULTOS

DIAGNOSTICO

A EJA, modalidade que atende a populagdo acima de 15 anos que ndo atingiu
ou ndo concluiu o Ensino Fundamental e acima de 18 anos que ndo atingiu ou
concluiu o Ensino Médio, deve garantir a inclusdo e permanéncia de alunos,
assegurando a formacdo integral, a alfabetizacdo, a oferta do ciclo completo aqueles
que completarem as séries iniciais e, igualmente, acesso ao Ensino Médio aos que
completarem o Ensino Fundamental (direito garantido pela Constituicdo Federal), ao
longo da vida.

Mesmo com o advento do Fundeb, que ampliou a possibilidade de
financiamento de programas de Educacdo de Jovens e Adultos, as matriculas nessa
modalidade de ensino vém caindo nos ultimos anos. Experiéncias de programas mais
ligados a formacdo profissional tem obtido algum sucesso e precisam ser
acompanhados de perto. Mas € necessaria a ado¢do de projetos pedagogicos
diferenciados e especificos, capazes de atender a enorme diversidade do publico que

demanda por essa modalidade de ensino.

No municipio de Terra Boa os alunos matriculados no Parand Alfabetizado
estdo frequentando da seguinte maneira: Distrito de Malu, 7 alunos; na Vila Rural 21
alunos; na Escola Princesa Isabel 14 alunos; na Escola Profissionalizante Ant6nio e
Jaime Mantovan 8 alunos, no Asilo Sdo Vicente de Paulo 22 alunos.

O atendimento na EJA - Fase | (14 a 4&série) acontece na Escola Municipal
Monteiro Lobato, no Periodo Noturno. A EJA - Fase Il (54a 8asérie e Ensino Médio)

acontece no CEEBJA Vinicius de Moraes, no periodo Noturno



4.4 - SAUDE (Direito a Vida e a Saude)

O Estatuto da crianca e do adolescente compreende a ampla protecdo da vida,
mesmo antes de seu nascimento, sendo um direito inato de cada ser humano. O
reconhecimento da condicdo da crianca e do adolescente do municipio é de suma
importédncia para a implantacdo ou fomento de dados obtidos, possibilitou-se
reconhecer e avaliar e avaliar as lacunas a serem preenchidas, através de politicas

publicas eficazes e centralizadas focando de forma integral essas necessidades.

4.4.1 - Criancas e adolescentes do sexo feminino que tiveram filhos nascidos vivos nos anos

de 2009, 2010, 2011, 2012 e 2013 do municipio.

Faixa etaria / Ano 2009 2010 2011 2012 2013
14 anos 1 1 - - -
15 anos 2 5 4 1 5
16 anos 12 5 6 5 3
17 anos 7 8 9 10 4
TOTAL 22 19 19 16 12

Fonte: SINASC - Sistema de Informag&o sobre Nascidos Vivos.

Houve uma queda significativamente satisfatéria em relacdo ao nimero de criangas e
adolescentes que tiveram filhos nascidos vivos nos respectivos anos na faixa etéria de 14
anos, porém dos 15 aos 17 anos mesmo havendo uma diminuicdo como representado no

grafico a seguir.



Gréafico - Criancas e Adolescentes do sexo feminino que tiveram filhos nascidos vivos nos

respectivos anos.
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Nesta andlise, levando-se em conta o numero populacional do municipio, observa-se a
necessidade de continuar investindo em métodos preventivos, acBes especificas que
contemplem essa populagdo, visando a diminuicdo do numero de gestacdes desses
adolescentes em pleno desenvolvimento fisico e psicossocial, proporcionando melhor

qualidade de vida saudavel.

Para ajudar a reverter esse quadro sao desenvolvidas por meio do Programa Saude na Escola
(PSE) desde adesd@o no ano de 2012, a¢des de promogdo, prevencao e atencdo a saude com a
finalidade de garantir enfrentamento das vulnerabilidades que comprometem o pleno
desenvolvimento de criangas e jovens da rede publica de ensino. Sdo aplicadas atividades
como mensuracdo de peso e altura, acuidade visual, escovacdo dental supervisionada e
aplicacao de flaor, educacdo sexual, palestras e gincanas. Além do acolhimento realizado nas
Unidades Basicas de Saude (UBS), que prestam suporte para a execugdo dessas a¢des sendo
realizadas de maneira holistica pelas Equipes de Saude da Familia (ESF), divididas em sete
equipes cuja cobertura populacional compreende 100% da populagdo do municipio. Cada
equipe é composta por um médico, um enfermeiro, dois auxiliares de enfermagem, seis
agentes comunitarios de saude * (nimero que pode variar de 3 a 6 agentes comunitarios
dependendo do numero de habitantes por localidade, dividida por setores), dois agentes de

saude publica, um dentista e um auxiliar de saude bucal. Além de uma Equipe do Nucleo de

O



apoio a Saude da Familia (NASF), composta pelos seguintes profissionais: um farmacéutico,

um psicologo, um assistente social, um educador fisico e um nutricionista.
4.4.2 - MORTALIDADE MATERNA

A reducdo da mortalidade materna e neonatal no Brasil ainda é um desafio para os servigos de
salde e a sociedade em todo seu ambito. Altas taxas configuram uma violagdo dos direitos
humanos de mulheres e criangas e um grave problema de satde publica acima de tudo, atinge
desigualmente as regifes brasileiras com maior prevaléncia entre mulheres e criangas
pertencentes a classes sociais com menos ingresso e acesso aos bens sociais. Por esta razdo o
governo brasileiro assumiu o compromisso com a Organizacdo das Nacdes Unidas (ONU) de

reduzir em 75% a mortalidade materna entre os anos de 1990 e 2015.

A OPAS/OMS considera como baixa uma Razdo de Mortalidade Materna (RMM) menor que
20 mortes por 100.000 nascidos vivos (NV). A RMM reflete a qualidade da atencdo a satude da
mulher e taxas elevadas estdo associadas a insatisfatoria prestacdo de servicos de saude,
desde o planejamento familiar e assisténcia pré-natal, até a assisténcia ao parto e puerpério.
A RMM no Parand, no periodo de 1989 a 1993, foi de 88,9/100.000 NV. Apesar dos esforgos, o
Parana apresenta a manutencdo do coeficiente no patamar muito acima da média de paises
desenvolvidos. No estado do Parand, originaria da Rede Mé&e curitibana que reduziu os
indicadores de mortalidade materna e infantil, a Rede Mae Paraense nasce dessa experiéncia
exitosa, onde o municipio de Terra Boa faz parte dessa bela jornada. A estratificagdo de risco €
realizada pela médica ginecologista e enfermeiras segundo o Ministério da Saude e Linha Guia
da Rede Mae Paranaense sendo classificados em trés niveis, o risco Habitual e Risco
Intermediario, assumidos pelo municipio e o Alto Risco referenciado para a rede de atencao

especializada pactuado no municipio de Campo Mourao.



OBITOS DE MULHERES EM IDADE FERTIL E OBITOS MATERNOS NO MUNICIPIO

> OBITOS DE MULHERES EM IDADE FERTIL E OBITOS MATERNOS - PARANA

Obitos mulheies idade fértil. Obitos matemos, Obitos matemos taidios segundo Faixa Etaria
Municipio: Terra Boa
Periodo: 2009-2012

Faixa Etaria Obitos mulheres idade iértil Obitos maternos Obitos maternos tardios
TOTAL 25
10 a 14 anos 2
15 a 19 anos 5
20 a?29 anos 3
30 a39 anos 4
40 a49 anos un

Fonte: MS/SVS/DASIS « Sistema de Informacées sobre Mortalidade * SIM

No periodo analisado de 2009 a 2012, ndo houve registros de 6bitos maternos. Nas mulheres
em idade fértil na faixa etaria mensurada de 10 a 49 anos, ocorreram 25 6bitos, sendo que a
maioria acometeu mulheres na faixa etaria dos 40 a 49 anos. No quadro a seguir foi possivel
analisar os 6bitos maternos e mulheres em idade fértil no periodo quinquenal de 2008 a 2012
segundo capitulo de CID e ano de ocorréncia. A auséncia de 6bitos maternos e o6bitos
maternos tardios indicam uma gradativa melhora e intensificagdo das acdes voltadas as

condi¢Bes de saude, sociais, ambientais e econdmicas.

OBITOS DE MULHERES EM IDADE FERTIL E OBITOS MATERNOS SEGUNDO CAPITULO DE
CID EANO DE OCORRENCIA



No periodo representado acima o maior nimero de Obitos em mulheres em idade fértil
segundo capitulo de Classificagcdo Internacional de Doencas (CID) é evidenciado nas causas
externas de morbidade e mortalidade com total de nove casos. As doencas do aparelho
circulatério somam cinco casos, seguido das neoplasias e doengas do aparelho respiratorio
que somam quatro casos cada uma. As doencgas do aparelho geniturinario também
aparecem na lista com trés casos, as doengas endocrinas e do aparelho digestivo
acometeram igualmente dois casos, algumas doencas infecciosas e parasitéarias contabiliza
um caso, assim como as malformacdes congénitas com deformidades e anomalias
cromossdmicas e um caso relacionado a achados anormais de exames clinicos e
laboratoriais e sinais e sintomas descritos, totalizando 32 6bitos no periodo quinquenal
(2008-2012). Os 6bitos aqui apresentados podem ser classificados também por local de

ocorréncia como demonstrado no quadro a seguir.

OBITOS DE MULHERES EM IDADE FERTIL E OBITOS MATERNOS SEGUNDO LOCAL DE
OCORRENCIA

> 0BITOS DE MULHERES EM IDADE FERTIL E 0BITOS MATERNOS - PARANA

Obitos mulheies idade fértil poi Local ocorréncia segundo Faixa Etaria det
Municipio: 412720 Terra Boa
Faixa Etaria: 10 a 14 anos, 15 a 19 anos, 20 a 29 anos, 30 a 39 anos, 40 a 49 anos

Penodo: 2008-2012

Faixa Etéria det Hospital Domicilio Via publica Outros Total
TOTAL 23 4 4 |
10 a 14 anos 1 - 1 - 2
15 a 19 anos 3 - 2 1 6
20 a 24 anos 1
25 a 29 anos 2 1
35 a 39 anos 2 1 1 - 4
40 a 44 anos 6 1
45 a 49 anos 8 1

Fonte: MS/SVS/DASIS - Sistema de Informacdes sobre Mortalidade - SIM

Os dados disponiveis nesta amostragem sdo oriundos do Sistema de Informagbes sobre
Mortalidade (SIM), sistema este gerido pelo Departamento de Andlise de Situacdo de Saude,
da Secretaria de Vigilancia em Saude, em conjunto com as Secretarias Estaduais e Municipais

de Saulde.
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As Secretarias de Salde coletam as Declaracbes de Obitos (DO) dos cartérios, acessam e
alimentam o SIM com as informacdes nela contidas. Uma das informag8es primordiais € a
causa basica do Obito, sendo obtida através da declaragdo do médico atestante, segundo as
regras estabelecidas pela Organizacao Mundial de Saude.

TAXA DE MORTALIDADE

> MORTALIDADE - PARANA

Obitos p/Residénc por Sexo segundo Faixa Etéaria
Municipio: 412720 Terra Boa
Periodo: 2008-2012

TOTAL 387 240 627
Menor 1 ano 7 8 15
la4 anos 1 1
5a9 anos 3 3
10 a 14 anos 1 2 3
15 a 19 anos 2 6 8
20 a 29 anos 17 4 21
30 a 39 anos 17 4 21
40 a 49 anos 3 16 47
50 a 59 anos 41 27 68
60 a 69 anos 57 38 95
70 a 79 anos 114 61 175
80 anos e mais 96 74 170

Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informacdes sobre Mortalidade - SIM

Segundo os anos de referéncia analisados, 0 municipio apresenta uma taxa de mortalidade maior no
sexo masculino, principalmente na faixa etaria dos 70 a 79 anos. Para diminuir essa estatistica,
anualmente as acOes voltadas ao publico masculino sdo intensificadas no més de agosto, o "Agosto
Azul", onde sdo realizadas palestras que orientam e estimulam a qualidade vida e mudanca de habitos
nocivos, educacdo sexual, a importancia da paternidade, visando promover a melhoria das relac6es
intrafamiliares, estimulando os homens a acompanharem a gestacdo de suas companheiras,
participando do pré-natal e diminuindo a violéncia doméstica, sendo também valorizado o processo de
entrada do mesmo no setor de atendimento individualizado ou coletivo da aten¢do a salde.

Mortalidade do municipio de Terra Boa segundo sexo e faixa
etaria

O masculino  Dfeminino



ALEITAMENTO MATERNO E COBERTURA VACINAL

O Ministério da Saude, em 1973, determinou a formulagdo do Programa Nacional de Imunizacdes
(PNI), objetivando coordenar as agBes de imunizacbes que se caracterizavam, até entdo, pela
descontinuidade, pelo carater episédico e pela reduzida &rea de cobertura. A proposta bésica para o
Programa, constante de documento elaborado por técnicos do Departamento Nacional de Profilaxia e
Controle de Doengas (Ministério da Saude) e da Central de Medicamentos (CEME - Presidéncia da
Republica), foi aprovada em reunido realizada em Brasilia, em 18 de setembro de 1973, presidida pelo
préprio Ministro Mario Machado Lemos e contou com a participacdo de renomados sanitaristas e
infectologistas, bem como de representantes de diversas instituigdes.

Em 1975 foi institucionalizado o PNI, resultante do somatério de fatores, de ambito nacional e
internacional, que convergiam para estimular e expandir a utilizagdo de agentes imunizantes,
buscando a integridade das a¢Ges de imunizagdes realizadas no pais. O PNI passou a coordenar, assim,
as atividades de imunizagdes desenvolvidas rotineiramente na rede de servicos e, para tanto, tragou
diretrizes pautadas na experiéncia da Fundagédo de Servi¢os de Saude Publica (FSESP), com a prestacao
de servigos integrais de salde através de sua rede propria. A legislacdo especifica sobre imunizacGes e
vigilancia epidemioldgica (Lei 6.259 de 30-10-1975 e Decreto 78.231 de 30-12-76) deu énfase as
atividades permanentes de vacinacdo e contribuiu para fortalecer institucionalmente o Programa.

O aleitamento materno (AM) tdo importante quanto & vacinacdo € um direito inato de cada ser
humano, e deve ser defendido e apoiado. Segundo o Ministério da Salde, a crianca deve receber o
aleitamento materno exclusivo (AME) até os seis meses de vida, apds esse periodo o AM deve ser
complementado com outros alimentos saudaveis até os dois anos ou mais, além de um ato de amor a
crianga € uma fonte de nutrientes e considerada, segundo Giugliani (2000), uma vacina natural.

No municipio através do acompanhamento do pré-natal realizado nas Unidades Basicas de Saude, séo
realizadas ac¢Oes voltadas para o incentivo ao aleitamento materno para todas as gestantes, e apds
esse periodo durante o puerpério (periodo em que a mulher passa por alteragdes fisicas e psiquicas,
gue compreende 45 dias apds o parto) hd o acompanhamento do bindmio mae-bebé, visando evitar
possiveis complicagBes ou traumas nesse processo de adaptacdo. Como demonstrado no quadro a
seguir, a taxa de AM e AME vem aumentando ao longo da média quingquenal analisada.

Quadro demonstrativo quanto ao tipo de aleitamento e ano de referéncia.

Tipo de Aleitamento Materno em Criancas de 0 a
3 meses e 29 dias

50i

40

30 IIU
O AME 20
O AMM 10



Analise das crian¢as do Municipio em relacéo ao tipo de aleitamento, com vacinas em dia, pesadas e
desnutridas.

Crianca de 0 a 3 meses e 29 dias

Ano N° de Criangas Aleitamento Exclusivo Aleitamento Misto
2009 48 27 20
2010 52 32 20
2011 61 43 16
2012 55 34 20
2013 64 44 19

Criancas de 0 a 11 meses e 29 dias

Ano N° de Criancas  Com vacinas em dia Pesadas Desnutridas
2009 140 138 100 1
2010 169 169 125 0
2011 192 189 149 1
2012 174 172 142 1
2013 186 184 158 0

Criancas de 12 a 23 meses e 29 dias

Ano Ne de Criancas Com vacinas em dia Pesadas Desnutridas
2009 129 127 95 1
2010 155 154 121 1
2011 186 184 142 1
2012 174 172 134 0
2013 170 169 138 0

Fonte SIAB - Sistema de Informag&o da atencao Basica.

COBERTURA VACINAL - QUADRO DEMONSTRATIVO DE IMUNOBIOLOGICOS E ANO DE
REFERENCIA SEGUNDO COBERTURA VACINAL.

ANO/VACINA BCG HEPATITE B POLIO TETRA ROTAVIRUS FEBRE AMARELA
2009 95,11% 93,45% 103,05% 103,05% 99,24% 103,82%
2010 92,62% 94,11% 93,95% 94,36% 91,71% 86,24%
2011 98,13% 94,39% 94,39% 94,39% 87,85% 91,12%
2012 88,32% 94,86% 89,25% 87,85% 86,45% 83,64%

2013 120,10% - 101,51% - 100,50% 89,95%



ANO/VACINA TRIPLICE VIRAL  MENINGO. PNEUMO 10V  PENTA(DTP/Hib/HB)

CONJ C
2009 102,89% - - -
2010 84,11% - - -
2011 87,38% 105,14% 101,40% -
2012 90,65% 93,46% 89,72% -
2013 100,50% 100% 101,51% 99,50%

O calendario vacinal preconizado pelo Ministério da saude passou por algumas mudancas ao
longo dos anos, ao se considerar o numero cada vez maior de vacinas a serem administradas,
incrementa a busca de novas vacinas combinadas, incorporando em uma Unica injecdo o
maior numero possivel de antigenos, pois as vacinas combinadas reduzem o numero de
aplicag6es, facilitando a adesdo ao esquema vacinal e aumentando as coberturas vacinais,
além de reduzir os custos com logisticas relacionadas a redu¢do do numero de atendimento
pelos servigcos, recebimento e armazenamento de seringas e agulhas. Atualmente o
calendario vacinal é composto por 15 vacinas, a BCG, Hepatite B, Poliomielite inativada (VIP),
Poliomielite oral (VOP), Rotavirus humano oral (VORH), a Pentavalente (DTP+Hib+HB), a
Pneumocécica 10 valente (pneumo 10), a Meningocécica C conjugada (Meningo C), Febre
Amarela (FA), Triplice viral (SCR), Tetra Viral (SCRV), Hepatite A, Triplice bacteriana (DTP),
Dupla bacteriana (dT), Papilomavirus humano (HPV), Influenza e Pneumocécica 23-valente.

Assim como demonstrado no quadro a seguir:
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NASCIMENTOS SEGUNDO TIPO DE PARTO E ANO DE REFERENCIA

> NASCIDOS VIVOS-PARANA

Nascim p/resid.mée poi Tipo de paito segundo Ano do nascimento
Municipio: 412720 Terra Boa
Peiiodo: 2003-2012

Ano do nascimento 1 Vaginal Cesario Total
TOTAL 602 1.225 1.907
2003 51 130 181
2004 51 147 198
2005 59 131 190
2006 53 122 175
2007 68 124 192
2008 76 97 173
2009 100 114 214
2010 85 101 186
2011 68 131 199
2012 71 128 199

Fonte: MS/SVS/DASIS - Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos - SINASC

Nascimentos segundo tipo de parto e ano de nascimento

[0Vaginal O Cesério



QUALIDADE DO PRE-NATAL DE ACORDO COM O NUMERO DE CONSULTAS REALIZADAS POR
GESTANTES RESIDENTES NO MUNICIPIO

NUMEROS DE CONSULTAS DE PRE-NATAL

ANO la3 4a6 7 OU MAIS Ignorado Nenhuma Total de
gestante/ano
2009 2 9 204 - - 215
2010 5 17 163 - 2 187
2011 4 13 183 - - 200
2012 2 9 176 - - 187
2013 1 9 169 1 2 182

Fonte: SINASC - Sistema de informacéo sobre Nascidos Vivos.

De acordo com o Ministério da Saude o numero de consultas médicas que devem ser
realizadas durante o pré-natal é de 7 ou mais consultas para ser considerado eficaz. A média
quinquenal foi utilizada para anélise dos dados, e o que se observa é que no ano de 2009,
cerca de 94,88% das gestantes tiveram o pré-natal considerado eficaz levando-se em
considera¢cdo o numero de consultas realizadas. Enquanto 4,18% (4 a 6 consultas) e 0,9% (1 a
3 consultas) desta populagdo apresentaram um ndmero considerado insuficiente de
consultas. Em 2010, o nimero de gestantes diminui, porém o nimero de consultas realizadas
ainda é satisfatorio, 87,16% apresentam pré-natal eficaz, enquanto 9,09% (4 a 6 consultas) e
2,67% (1 a 3 consultas) apresentaram um numero insuficiente de consultas de pré-natal,
neste periodo 2 gestantes ndo realizaram nenhuma consulta. No ano de 2011, o indice ainda
se mantém favoravel 91,50% eficaz, enquanto 6,50% (4 a 6 consultas) e 2% (1 a 3 consultas).
Assim como nos anos anteriores, 2012 e 2013 observa-se que a maior porcentagem 94,11% e
92,85 % respectivamente, apresentam resultados satisfatérios. A representacdo do gréfico a
seguir pode ratificar os dados apresentados.

GRAFICO - Qualidade do pré-natal seqgundo nimero de consultas e ano de referéncia.



TAXA DE FECUNDIDADE - CRIANCAS E ADOLESCENTES
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Plano de Acao

O Plano de Acdo estid separado em eixos baseados nos cinco direitos fundamentais previstos no
Estatuto.

Para tornar mais didatica a leitura do Plano de Acdo, apresenta-se o documento em formato de
quadro, contendo as seguintes colunas:

Objetivos: traz o objetivo geral a se atingir em relacao a garantia do direito em quest&o.
Acdes: contempla as ag¢des que serdo desenvolvidas para alcancar o objetivo proposto.
Metas: trata-se do resultado esperado da acdo, apresentado de forma mensuravel.

Prazo de execucdo: tempo para atingir a meta estabelecida. Vale esclarecer que foram fixados alguns
padrdes para este item:

Monitoramento: congrega os itens necessarios para a verificacdo do cumprimento das metas.
Responsavel: ente responsavel pela coordenagdo e articulagdo da acdo estabelecida.

Corresponsaveis: demais entes que terdo, em maior ou menor grau, responsabilidade na execucdo da
acao proposta.

Eixos/Diretrizes Nacionais: refere-se a correspondéncia da a¢do proposta em cada eixo do Plano
Decenal do Estado do Paranad em relacdo aos eixos propostos no documento intitulado "Construindo a
Politica Nacional dos Direitos Humanos de Criancas e Adolescentes e o Plano Decenal dos Direitos
Humanos de Criangas e Adolescentes 2011-2020, elaborado e aprovado pela SDH/PR e CONANDA, a
saber:

1. Promogdo dos Direitos: envolve a implementacdo e acesso a politicas publicas que promovam
oportunidades ao desenvolvimento integral de criancas e adolescentes.

2. Protecdo e Defesa dos Direitos: trata-se de medidas de solidariedade a individuos e grupos em
resposta a situagdes de risco e contingéncias de vulnerabilidade, abrangendo a protecdo de criangas e
adolescentes que tiveram seus direitos violados ou ameacados e O acesso a Justica para
responsabilizacdo dos violadores dos direitos da crianga e do adolescente.

3. Participagdo de Criancas e Adolescentes: diz respeito a participacdo de criancas e adolescentes,
tendo suas opinides consideradas nas agdes voltadas ao seu grupo etario, assim como sua presenca
garantida em diferentes espagos e niveis decisorios, de acordo com as peculiaridades do seu estagio
de desenvolvimento.

4. Controle Social da Efetivacdo dos Direitos: refere-se ao controle social exercido no ambito das
instancias de participagdo social, como os conselhos de direitos e setoriais e a¢des da sociedade civil
organizada voltadas a este fim.

5. Gestdo da Politica: refere-se ao fortalecimento das instancias do Sistema de Garantia dos Direitos, a
coordenacdo e ao financiamento da politica.



Eixo 1

Direito a vida e a saude

Objetivo

1 Desenvolver e
estimular o
desenvolvimento de
préticas voltadas a
prevencdo e controle
da obesidade infanto-
juvenil, bem como
estruturando um
mapeamento de
desempenho
esportivo para
deteccdo de talentos.

Acdes

Reconhecimento
populacional,
estabelecendo a
prevaléncia de
sobrepeso, obesidade
e fatores demogréfico
e ambiental
associados em
escolares da rede
publica.

Metas

Investigar as
criangas e
adolescentes da
rede publica de
ensino do
municipio de Terra
Boa.

Prazo de
Execucdo

2015

Monitoramento

Indicadores de
Resultado

Numero de
criangas e
adolescentes
da rede
publica de
ensino do
municipio de
Terra Boa em
relacdo ao
nimero de
acoes
ofertadas.

Prazo

Anual

Responsavel
e Corresponsavel

Secretaria
Municipal de
Educagdo,
Secretaria
Municipal de
salde e Equipes
de ESF Equipe de
NASF.

Fonte de
Recurso

Recursos
Préprios,
PAB e
PMAQ.

Eixo e
diretrizes
nacionais

Promocao
dos
Direitos.



1. Desenvolver e
estimular o
desenvolvimento
de préticas
voltadas a
prevencio e
controle da
obesidade infanto-
juvenil, bem como
estruturando um
mapeamento de
desempenho
esportivo para
deteccéo de
talentos.

Delinear e
implementar agdes
intervencionistas
direcionadas ao
controle de peso
corporal, por meio da
investigacdo in loco
nos estabelecimentos
de ensino, com
analise dos dados
encontrados na
investigacao.

Estruturar as acoes
com base no Manual
Orientador para
intervencdo contra a
obesidade infantil.

Orientar escolares
guanto aos
problemas de saude
estabelecido pela
obesidade.

Orientar criangas e

adolescentes da
rede publica de
ensino do
municipio de Terra
Boa, quanto aos
problemas de
salde
estabelecidos pela
obesidade.

2014 - 2023



NUmero de

criangas e Anual
adolescentes
atendidos.
Semestral

Semestral

Secretaria
Municipal de
Educacéo,
Secretaria
Municipal de
saude e Equipes
de ESF, Equipe de
NASF.

Recursos
Préprios,
PAB e

PMAQ.

Gestdo da
Politica

Promocao
dos
Direitos



2. |dentificar as
demandas de
atendimento, nas
areas de salde e
assisténcia, de
criangas e
adolescentes usuarias
de alcool e drogas.

3. Estruturar a
Atencdo Primaria a
Salide para que esta
seja ordenadora do

cuidado, nas Redes de
Atencdo a Saude.

Desenvolver estudos e
levantamento de
dados para estimar
incidéncias e
caracterizar perfil de
criangas e
adolescentes usuarios
de alcool e drogas.

Investir na melhoria
da infraestrutura e de
equipamentos das
Unidades de Atencdo
Priméria Satde da
Familia (UAPSF),
estabelecendo um
padrdo de ambiéncia
para a realizagdo das
atividades de Atencao
Priméria & Saude.

Identificar e mapear
0s vazios assistenciais
na atencdo priméria, a

fim de orientar as
prioridades de
investimento e reduzir
deficiéncias
estruturais e de acesso
aos

Reconhecer e
acompanhar essa
populacao.

Construir 3 UBS
(UAPSF).

Ampliar para 100%

a cobertura
populacional
estimada por

Estratégia Saude da

Familia.

2016

2014-2023

2014-2023

Apresentacao
da sintese
guantitativa e
qualitativa
sobre criangas e
adolescentes
usuérios de
alcool e drogas
no municipio.

Numero de UBS
adequadas,
ampliadas ou
construidas,
conforme
padrdo de
ambiéncia.

Percentual da
populacéo
coberta por
Estratégia salde
da Familia

Anual

Mensal

Quadrimestral

Secretaria
Municipal de
Saude, Secretaria
Municipal de
Assisténcia Social,
CRAS e
Equipes de ESF,
Conselho tutelar,
Caps.

SESA,
Secretaria
Municipal de
Salde.

Secretaria
Municipal de
Saude
e equipes de ESF

(Estratégia Saude

da Familia).

Recursos
Préprios,
PAB e
PMAQ.

Recursos
Estaduais e
Federais.

Recursos
Préprios,
PAB e
PMAQ.

Gestdo da
Politica

Gestdo da
Politica

Gestéo da
Politica,
Promocao
de
Direitos



3. Estruturar a
Atencao Primaria a
Salde para que esta
seja ordenadora do

cuidado, nas Redes de
Atencdo a Saude.

Servicos.

Expandir as Equipes de
APS e fomentar a
Estratégia Satde da
Familia.

Melhorar o0 acesso e a
qualidade das agbes e
servigos de atencgéo
primaria a saude,
observando as
especificidades e
diversidades, tais
COMO: pessoas com
deficiéncia,
populacGes indigena e
negra, privadas de
liberdade, e
guilombolas.

Implementar a
Educagdo Permanente
para as equipes da
APS.

Intensificar as ag0es

Reduzir em 1% ao
ano as internacdes
por condictes
sensiveis
a APS, na
populacdo em
geral.

Capacitar os
profissionais que
atuam na atengéo
priméria & saude.

Divulgar as acdes
do PSE, realizar

2014-2023

A/C

A/C

A/C

Percentual de
internacdes por
condicdes
sensiveis a APS.

NUmero de
profissionais
capacitados.

NUmero total de
alunos

A/C

Bimestral

Conforme
capacitacdes
disponiveis.

Semestral

Secretaria
Municipal de
Salde e equipes
de ESF, SINAN.

SESA, COSEMS,
Secretaria
Municipal de
Saude.

Secretaria
Municipal de

Recursos
Préprios,
PAB e
PMAQ.

Recursos
Préprios,
PAB e
PMAQ.

Recursos
Préprios,
PAB e
PMAQ.

Recurso
Proprio,

Gestdo da
Politica,
Promocao
de
Direitos.

Promocao
de
Direitos

Gestdo da
Politica.

Promocao
dos



do Programa Saide na  maior nimero de A/C matriculados Semestral Educacéo, PAB e PSE. Direitos,

Escola palestras com em relacdo ao Secretaria Gestdo da
teméticas que se namero de Municipal de Politica.
adequem as alunos Saude e Equipes
necessidades do atendidos de ESF, NASF e
municipio. diretorias
escolares.
Divulgar e Percentual do
apresentar a Acdes nimero de Anual Secretaria Recurso Promocao
Implementar a caderneta do continuas  adolescentes do Municipal de Proprio, dos
3. Estruturar e caderneta de Saude adolescente e municipio e Salde e PAB e PSE.  Direitos e
fomentar a Atengéo do Adolescente capacitar as nlmero de Equipes de ESF. Gestdo da
Primaria a Saude para equipes das UBS cadernetas Politica.
gue esta seja para o uso da distribuidas
ordenadora do mesma.
cuidado, nas Redes de
Atencdo a Saude. Acolher e fornecer Numero total de Ministério
locais para 0 adolescentes Publico,
Fornecer apoio para cumprimento de gue cumprem Secretaria
recuperacgéo dos medidas medidas e Municipal de
adolescentes em socioeducativas, frequéncia dos Assisténcia Social, Recurso Promogao
conflito com a Lei contribuir para AcOes mesmos no Anual Secretaria Préprio e de
ampliar o continuas local estipulado Municipal de MAC. Direitos.
conhecimento Saude e Equipes
sobre salide dos de ESF, Caps,
Adolescentes Funcionérios da

Atendidos Saude.



3. Estruturar e
fomentar a Atencéo
Primaria a Salde para
gue esta seja
ordenadora do
cuidado, nas Redes de
Atencdo a Saude.

Desenvolver ac¢des de
promocéo e
prevencao a saude,
para criancas e
adolescentes,
abordando o Risco
Cardiovascular
(Diabetes,
Hipertensao Arterial
Sistémica,
Dislipidemia,
Obesidade infantil,
entre outros.

Promover agbes que
visem garantir a
atencdo em Saude
Bucal (SB), para
criancas e
adolescentes

Promover
capacitacdes de
acordo com o
Ministério da Saude e
SESA para os
profissionais de satde
bucal do municipio
para a implantacao da
estratificacdo de risco

Realizar
campanhas
educativas no
municipio

Intensificar as
acoes de avaliacio
em SB de criangas e

Adolescentes

inscritos no PSE

Capacitar os
profissionais de SB,
para estratificacdo
de risco em Saude
Bucal de criangas e

adolescentes do
municipio.

Acdes
continuas

Acdes
Continuas

AcOes
Continuas

Ndmero total de
campanhas
educativas
realizadas

Percentual de
escolas com PSE
gue realizaram
avaliagdo em SB

de criancas e

adolescentes

Percentual de
capacitacoes
oferecidas e
profissionais
capacitados

Anual

Semestral

Anual

Secretaria
Municipal de
Salde e
Secretaria
Municipal de
Educacéo,
Secretaria de
Saude, Equipes de
ESF, NASF.

Secretaria
Municipal de
Salde e Equipes
de Saude Bucal
das ESF.

Secretaria
Municipal de
Saude e
Coordenagdo da
Atencao Baésica,
Coordenacdo da
Saude Bucal.

Recurso
Préprio e
PAB.

PAB e RP
Saude
Bucal.

Recurso
Proprio,
PMAQ e
Saude
Bucal.

Promocao
de
Direitos

Promocao
de
Direitos

Gestao da
Politica



3. Estruturar e
fomentar a Atencéo
Priméria & Saude para
gue esta seja
ordenadora do
cuidado, nas Redes de
Atencdo a Saude.

3.
Estruturar e fomentar
a Atenc¢do Priméria a
Saude para que esta

seja ordenadora do
cuidado, nas Redes de
Atencdo a Saude.

em Saude Bucal (SB)
para criancas e
adolescentes.

Capacitar os
profissionais de saude
bucal para a utilizagcdo
das Carteiras de Saude

da Gestante, da

Crianca e do

Adolescente, como
instrumento para
acompanhamento da
SB.

Intensificar as agGes
do Programa de
Bochecho com fltor
nas escolas.

Fortalecer o Programa
Nacional de
Suplementacéo de
Ferro.

Capacitar os
profissionais de SB
para utilizacdo das
Carteiras de Saude.

No minimo 50 % de
criangas e
adolescentes, entre
6 e 15 anos que
realizam bochecho
com flior
semanalmente.

Promover e
estimular a adesao
da populagéo para

a adesdo da

Acdes
Continuas

AcOes
Continuas

Acoes
Continuas

Numero de
profissionais de
SB capacitados
para utilizagdo
das Carteiras de

Saude.

Percentual de
criangas e
adolescentes na
faixa etaria
estipulada que
realizam
bochecho com
flGor
semanalmente.

Percentual de
criancas que
aderiram a
suplementacéo
de ferro e

SESA, Secretaria
Municipal de
Salde e
Coordenacédo de
Saude Bucal.

Anual

Secretaria
Municipal de
Saude,
Coordenacédo de
Saude Bucal e
Equipes de Saude
Bucal.

Semestral

Secretaria
Municipal de
Saude e Equipes
de ESF.

Anual

Recurso

Préprio,

PMAQ e
Salide
Bucal.

Recurso

Proprio,

PMAQ e
Saude
Bucal.

Recurso

Préprio,

PMAQ e
VIGIASUS.

Gestdo da
Politica

Promocao
de
Direitos

Promocao
de
Direitos



3.
Estruturar e fomentar
a Atencdo Primaria a
Salide para que esta

seja ordenadora do
cuidado, nas Redes de
Atencdo a Saude

3
Estruturar e fomentar
a Atenc¢do Priméria a
Saude para que esta

seja ordenadora do
cuidado, nas Redes de
Atencdo a Saude.

Implementar o
Programa Nacional de
Suplementacéo de
Vitamina A (PNSVA),
considerando critérios
técnicos.

Monitorar o
acompanhamento das
familias e registro das
condicionalidades de

salde no Programa
Bolsa Familia.

Suplementacéo de
Ferro.

Reduzir e controlar
a deficiéncia
nutricional
de vitamina A em
criangas de 6 a 59
meses de idade e
puérperas no pos-
parto imediato
(antes da
alta hospitalar).

Atingir 85% de
acompanhamento
das familias
beneficiarias e
registro das
condicionalidades
da saude no
Programa Bolsa
Familia (PBF).

retirada do
suplemento nas
farmacias
basicas.
Ndmero
absoluto de
criancas de 6 a
59 meses de
idade e
puérperas no
poOs-parto
imediato em
relagdo a
retirada do
suplemento nas
farmacias
basicas.

AcOes
Continuas

Percentual de
acompanhamen
to das familias
beneficiarias e
registros das
condicionalidad
es no PBF.

AcOes
Continuas

Semestral

Mensal

SESA, Secretaria
Municipal de
Salde e equipes
de UBS e ESF.

Secretaria
Municipal da
Saude, Secretaria
Municipal de
Assisténcia Social
e NASF.

Recurso
Proprio,
PMAQ e

VIGIASUS.

Recurso

Proprio,

PMAQ e
PAB.

Promocao
de
Direitos

Gestdo da
Politica



4.

Organizar atengao
materno-infantil,
gualificando o cuidado
nas agbes de pré-natal,
parto, puerpério e do
primeiro ano de vida das
criangas no municipio de
Terra Boa

Monitorar a Situagéo
Alimentar e
Nutricional de criancas
e adolescentes.

Garantir o
funcionamento da
rede materno-infantil
no municipio.

Intensificar o
registro de
informac6es do
estado nutricional
de criancas e
adolescentes no
SISVAN.

Reduzir a taxa de
mortalidade
infantil no
municipio em
relacdo a média
quinquenal de
2008-2012.

Reduzir o nimero
absoluto de 6bitos
maternos em
relacdo a média
quinquenal de
2008-2012.

Acoes
Continuas

Acdes
Continuas

Acdes
Continuas

Ndmero de
criangas e
adolescentes
com cadastro no
SISVAN e
percentual do
numero de
registros.

Coeficiente de
mortalidade
infantil.

Ndmero
absoluto de
obitos
maternos.

Mensal

Mensal

Mensal

Ministério da
Salide, SESA,
Secretaria
Municipal de
Saude e NASF.

SESA, Secretaria
Municipal de
Saude e Equipes
de ESF.

SESA, Secretaria
Municipal de
Saude e Equipes
de ESF.

Recurso
Proprio,
PAB e
PMAQ.

Recurso
Proprio,
PAB e
PMAQ.

Recurso
Proprio,
PAB e
PMAQ.

Promocao
dos
Direitos,
Gestdo da
Politica

Promocao
de
Direitos.

Promocao
dos
Direitos,
Gestdo da
Politica.



4.

Organizar atencao
materno-infantil,
qualificando o cuidado
nas acdes de pré-
natal, parto, puerpério
e do primeiro ano de
vida das criangas no
municipio de Terra
Boa

Intensificar a
estratificacdo de risco
para todas as
gestantes e criangas
menores de um ano,
em todos os niveis de
atencdo, observando
as especificidades e
diversidades, como:
pessoas com
deficiéncia, indigena,
negra, privadas de
liberdade.
Fortalecer as
referéncias para
atendimento
hospitalar e
ambulatorial para as

gestantes, conforme a
estratificacdo de risco

(Habitual,
Intermediério e Alto

Risco), bem como de

referencia
ambulatorial para
criancas de risco.

100% das gestantes
e criangas com
estratificacdo de
risco.

Acoes
Continuas

Acoes
Continuas

100% das gestantes
vinculadas aos
hospitais e
ambulatorios de
referencia
conforme
estratificacdo de
risco.

Percentual de
Gestantes e
criangas com
estratificacao de
risco.

Semanalmente

Percentual de Semanalmente
gestantes
vinculadas aos
hospitais e
ambulatorios,
conforme
estratificacdo de

risco.

Ministério da
Salide, SESA,
Secretaria
Municipal de
Saude e Equipes
de ESF/NASF.

SESA, COSEMS,
Regional de
Saude, Secretaria
Municipal de
Saude e Equipes
de ESF/NASF.

Recurso
Proprio,
PAB e
PMAQ.

Recurso
Préprio,
MAC, PAB e
PMAQ.

Promocao
dos
Direitos,
Gestdo da
Politica.

Gestao da
Politica.



4.

Organizar atencao
materno-infantil,
qualificando o cuidado
nas acdes de pré-
natal, parto, puerpério
e do primeiro ano de
vida das criancas no
municipio de Terra

Melhorar o acesso e a
qualidade das a¢des e

servicos de atencgéo
materno-infantil,
observando as
especificidades e
diversidades, tais
COMO: pessoas com
deficiéncia,

populacGes indigena e

negra, privadas de
liberdade.

Promover
capacitacOes para
profissionais
envolvidos no
atendimento as
gestantes e criangas
da rede de atencdo
materno-infantil.

80% de RN de
maes com 07 ou
mais consultas de
pré-natal.

75% das gestantes
e criangas com
estratificacdo de
risco.

Profissionais de
salde da Atencao
Priméria e
Secundaria
capacitados para a
atencdo materno-
infantil.

Acoes
Continuas

AcOes
Continuas

AcOes
Continuas

Percentual de
RN de maes
com 07 ou mais
consultas de
pré-natal.

Percentual de

gestantes e

criangas com
estratificacdo de
risco, de acordo
com 0os critérios

estabelecidos

pela SAS.

Numero
absoluto de
profissionais da
saude
capacitados.

Mensal

Mensal

Conforme
numero de
capacitacdes
disponiveis

SESA, COSEMS,
Secretaria
Municipal de
Saude e Equipes
de ESF/NASF.

SESA, COSEMS,
Secretaria
Municipal de
Salde e Equipes
de ESF/NASF.

SESA, COSEMS,
Secretaria
Municipal de
Saude.

Recurso
Proprio,
PAB e
PMAQ.

Recurso
Préprio,
PAB e
PMAQ.

Recurso
Préprio,
PAB e
PMAQ.

Promocéo
dos
Direitos,
Gestdo da
Politica.

Promocao
dos
Direitos,
Gestdo da
Politica.

Gestdo da
Politica.



Boa

4.

Organizar atencao
materno-infantil,
qualificando o cuidado
nas acdes de pré-
natal, parto, puerpério
e do primeiro ano de
vida das criancas no
municipio de Terra
Boa

Implantar e
implementar o
telessatide como
segunda opinido para
apoiar os profissionais
das equipes de
atencdo primaria.

Ampliar e fortalecer as
acdes de incentivo ao
aleitamento materno.

Fortalecer as agbes
preconizadas pela
Linha Guia da Atengéo
Materno-infantil -
Rede Mae-
paranaense.

Implantar e
implementar o
telessatde no

municipio.

100% das criangas
até quatro meses
de idade,
cadastradas no
SIAB, com
aleitamento
exclusivo.

Linha Guia
norteando as
acoes.

Acdes
Continuas

Acoes
Continuas

AcOes
Continuas

Telessaude
implantado.

Percentual de
criancas
menores de
quatro meses,
cadastradas no
SIAB, com
aleitamento
materno
exclusivo.

Percentual de
gestantes e
criangas de até
um ano de
idade no
municipio
assistidas.

SESA, Secretarias
Municipais de
Saude e Equipes
de ESF/NASF.

Mensal

Ministério da
Saude, Secretaria
Municipal de
Saude e Equipes
de ESF e
profissionais da
Saude da Atencéo
Secundaria.

Quadrimestral

SESA,
Secretaria
Municipal de
Saude e Equipes
de ESF e
profissionais da
Atencao
Secundaria.

Quadrimestral

Recurso
Préprio,
PAB e
PMAQ.

Recurso
Préprio,
PAB e
PMAQ.

Recurso
Préprio,
PAB, PMAQ
e MAC.

Promocao
dos
Direitos.

Promocao
dos
Direitos

Promocao
dos
Direitos



Promover agbes que
visem garantir a
atencdo em Saude
Bucal, para as
gestantes (Pré-Natal
Odontoldgico) e
criangas até 36 meses
(Puericultura
Odontoldgica).

Implantar e
implementar a
Estratégia Amamenta
e Alimenta Brasil.

4.

Organizar atencdo
materno-infantil,
qualificando o cuidado
nas acdes de pré-
natal, parto, puerpério
e do primeiro ano de
vida das criancas no
municipio de Terra

Implantar e
implementar a
Estratégia Iniciativa
Hospital Amigo da
Crianca.

Capacitacéo de
profissionais de
saude bucal, para
realizacao de Pré-
Natal Odontoldgico
e Puericultura
Odontoldgica do
municipio.

Motivar, apoiar e
capacitar
profissionais da
atencdo priméria a
salde para praticar
as acOes deste
programa.

Implantar e
implementar a
Estratégia Iniciativa
Hospital Amigo da
Crianga no Hospital
Municipal Sdo
Judas Tadeu.

Acoes
Continuas

AcOes
Continuas

AcOes
Continuas

Percentual de
profissionais do
municipio em
relacéo ao
nimero de
profissionais
capacitados.

Quadrimestral

Percentual de Semestral
profissionais

capacitados.

Adesdo ao Anual

Programa.

SESA, Secretaria
Municipal de
Saude,
Coordenagéo das
Equipes de Saude
Bucal.

SESA, Ministério
da Saude,
Secretaria

Municipal de
Saude.

Ministério da
Saude,
SESA e Secretaria
Municipal de
Saude.

Recurso
Préprio,
PAB e
PMAQ.

Recurso
Proprio,
PAB e
PMAQ.

Recurso
Proprio,
PAB e
PMAQ.

Gestao da
Politica

Gestdo da
Politica

Promocao
dos
Direitos



Boa

4.

Organizar atencao
materno-infantil,
qualificando o cuidado
nas acdes de pré-
natal, parto, puerpério
e do primeiro ano de
vida das criangas no
municipio de Terra
Boa

Intensificar acdes para
auxiliar a Mulher
trabalhadora que

amamenta.

Implementar o
Programa Estadual de
Triagem Neonatal.

Capacitar
profissionais da
salde para o
incentivo ao
aleitamento
materno mesmo
apos o retorno da
nutriz ao trabalho.

100% dos RN com
acesso para
realizacdo do Teste
do Pezinho
(diagndstico
precoce de 6
doencas
congénitas).

100% dos RN com
acesso para
realizacdo do Teste
da Orelhinha
(emisséo
otoacustica
evocada, para
diagnéstico
precoce de
problemas
auditivos).

Acdes
Continuas

AcOes
Continuas

Percentual de
profissionais
capacitados.

Percentual de
nascidos vivos
gue realizaram
o Teste do
Pezinho.

Percentual de
nascidos vivos
que realizaram
o teste de
emissao
otoacUstica
evocada.

Quadrimestral

Quadrimestral

Quadrimestral

SESA, Ministério
da Saude,
Secretaria

Municipal de

Saude e equipes

de ESF.

SESA, Ministério
da Saude,
Secretaria

Municipal de

Saude e Unidades

Bésicas de Salde
e Hospital
Municipal.

Recurso
Préprio,
PAB e
PMAQ.

Recurso
Préprio,
PAB, PMAQ
e MAC.

Promocao
de
Direitos

Promocao
dos
Direitos



4.

Organizar atencao
materno-infantil,
qualificando o cuidado
nas agdes de pré-
natal, parto, puerpério
e do primeiro ano de
vida das criancas no
municipio de Terra
Boa

5.
Fortalecer e qualificar
as acoes de Vigilancia

em Saude no
municipio

Implementar a
padronizagdo
estabelecida pela SESA
da carteira de Saude e
de Vacinacao da
Crianca no municipio.

Implantar e
implementar na rede
de saude a notificagdo
da violéncia
domeéstica, sexual e
outras formas de
violéncia, contra

100% dos RN com
acesso para
realizacdo do Teste
do Olhinho (teste
do reflexo
vermelho, para
diagnéstico
precoce de
alteracOes visuais).

Implementar a

Carteira de Saude e Acdes
de Vacinacéo da Continuas
Crianca no
municipio.
Capacitar
profissionais de
Salde para realizar Acdes
a notificagdo de Continuas

violéncia, nos
servicos de saude,
educacdo e

Percentual de
nascidos vivos
gue realizaram
o teste do
reflexo
vermelho.

Implantacdo das
carteiras.

Numero de
profissionais
capacitados nas
unidades de
salde.

Quadrimestral

Anual

De acordo com
0 nimero de
capacitacles

disponibilizadas.

SESA e Secretaria
Municipal de
Saude.

SESA, Comissao
Estadual
Interinstitucional
de
enfrentamento
da violéncia
contra criancas e

Recurso
Proprio,
PAB,
PMAQ e
VIGIASUS.

Recurso
Federal e
Estadual,

Recurso

Proprio,

PAB, PMAQ
e

Promocao
dos
Direitos

Protecio
e Defesa
dos
Direitos.



5.
Fortalecer e qualificar
as acOes de Vigilancia

em Sadde no
municipio

criangas e
adolescentes.

Atingir na rotina,
cobertura vacinal
preconizada pelo
Programa Nacional de
Imunizagédo - PNI/MS,
em menores de 01

assisténcia social.

Ampliar o nimero
de notificacoes,
contra criangas e

adolescentes.

Cobertura vacinal
de 90% BCGs e
Rotavirus, 95%

Antipoliomielite,

Pentavalente (DTP

+ Hib+

Pneumocécica 10

Acdes
Continuas

Acdes
Continuas

Numero de
notificacbes de
violéncias
contra criangas
e adolescentes.

Taxa de
cobertura
vacinal em

criangas com
um ano de

Mensal

Mensal

adolescentes e
Secretaria
Municipal de
Saude e
Secretaria
Municipal de
Educacéo.

SESA, Comissao
Estadual
Interinstitucional
de
enfrentamento
da violéncia
contra criangas e
adolescentes e
Secretaria
Municipal de
Saude e
Secretaria
Municipal de
Educacéo.

SESA,
Ministério da
Salde e equipes
de ESF/NASF e
Vigilancia

VIGIASUS.
Recurso Protecao
Federal e e Defesa
Estadual, dos
Recurso Direitos.
Proprio,
PAB, PMAQ
e
VIGIASUS.
Recurso
Federal e
Estadual, Promocao
Recurso de
Préprio, Direitos.
PAB, PMAQ



ano de idade.

5.
Fortalecer e qualificar
as ag0es de Vigilancia

em Sadde no
mnicipio Informar e sensibilizar
a populagéo sobre a
importancia da
vacinacdo, de acordo
com o0 programa
Nacional de
Imunizacéo,
supervisionar e apoiar
tecnicamente as acées
do Programa no
municipio.

Valente, 100%
Febre Amarela).

95%
Triplice Viral.

80% de
homogeneidade de
cobertura vacinal,
do PNI/MS, em
todos os
municipios do
Parana.

idade.

Taxa de Mensal

cobertura
vacinal em
criangas até um
ano de idade.

Taxa de
Cobertura
Vacinal em

criangas até um
ano de idade,
por municipio.

AcOes Mensal

Continuas

Epidemioldgica.

SESA,
Ministério da
Saude, Secretaria
Municipal de
Saude, Vigilancia
Epidemioldgica e
Equipes de ESF.

e
VIGIASUS.

Recurso
Federal e
Estadual,
Recurso
Préprio,
PAB, PMAQ
e
VIGIASUS.

Gestdo da
Politica



5.
Fortalecer e qualificar
as acdes de Vigilancia
em Sadde no
municipio.
Realizar agdes de
prevencio
DST/HIV/Aids, por
meio de projetos
comunitarios.

Realizar campanhas de
divulgacéo para
realizagdo de Testes
Répidos para deteccdo
de HIV,
principalmente em
criangas e

Atingir coberturas

vacinais Taxa de
preconizadas pelo Cobertura
PNI/MS Vacinal em Anual
nas campanhas criangas até um
nacionais de ano de idade,
vacinagdo contra a por municipio.
poliomielite. AcOes
continuas
Desenvolver agoes
de prevencéao de NUmero de Anual
DST/AIDS, por meio Projetos
de projetos Comunitarios
comunitarios. implantados.
Acolher e
encaminhar os NUmero de
pacientes para o Acdes pacientes Quadrimestral
CTA (Centro de Continuas  encaminhados e
Testagem e acompanhados

Aconselhamento)

pelo municipio.
no municipio de

Recurso
SESA, Federal e
Ministério da Estadual, Gestdo da
Saude, Secretaria Recurso Politica
Municipal de Préprio,
Saude, Vigilancia  PAB, PMAQ
Epidemioldgica e e
Equipes de ESF. VIGIASUS.
SESA, Recurso
Ministério da Federal e  Promocéo
Saude, Secretaria Estadual, de
Municipal de Recurso Direitos
Saude, Vigilancia Proprio,
Epidemiolédgica e  PAB, PMAQ
Equipes de ESF e e
Instituicbes da VIGIASUS.
Sociedade civil
Organizada .
SESA, Recurso Gestdo da
Ministério da Federal e Politica,
Saude, Secretaria Estadual, Promogao
Municipal de Recurso de
Saude, Vigilancia Proprio, Direitos
Epidemiolédgica e PAB, PMAQ

Equipes de ESF. e



5.
Fortalecer e qualificar
as acdes de Vigilancia

em Saude no
municipio

adolescentes.

Campo Mourao

realizando
acompanhamento
Garantir o
fornecimento da 100% das criangas
férmula de de maes vivendo

alimentacdo infantil
para criangas de maes

com HIV/Aids,
recebendo formula

vivendo com HIV/Aids. infantil
Promover Testes
Rapidos nas gestantes | 100% das gestantes

para evitar o risco da
transmissdo vertical
de Sifilis e HIV.

do municipio




Acdes
Continuas

Percentual de
criancas, filhos
de maes
vivendo com
HIV/Aids
beneficiarias de
formula infantil.

Percentual do
ndmero de
gestantes no
municipio em
relacdo ao
niimero de
testes rapidos
realizados.

Anual

Quadrimestral

VIGIASUS.

Ministério da Recurso
Saude, SESA, CTA  Federal e
de Campo Estadual, Promocao
Mouréo e Recurso de
Secretaria Proprio, Direitos
Municipal de PAB, PMAQ
Saude, equipes e
de ESF. VIGIASUS.
Ministério da Recurso
Saude, SESA, CTA Federal e  Gestdo da
de Campo Estadual, Politica e
Mouréo e Recurso Promocao
Secretaria Proprio, de
Municipal de PAB, PMAQ  Direitos
Saude, equipes e
de ESF. VIGIASUS.



6.
Implantar e
implementar a Rede
de Atencdo a Saude
Mental

7.
Implantar e
Implementar a Rede
de Pessoa com
Deficiéncia (PcD).

Ampliar 0 acesso a
atencdo em saude

mental, de criancas e

adolescentes, nos
Centros de Atencgéo
Psicossocial (Caps).

Capacitar profissionais

de saude e
professores para
identificar e abordar
com os adolescentes
os fatores de risco
para o uso de alcool,
tabaco e outras
drogas.

Realizar diagnéstico
situacional da Pessoa
com Deficiéncia, com

territorializacdo e
estratificacdo de
Risco.

Desenvolver
projetos

especificos para
atender criangas e

adolescentes.

Profissionais de
Salde e
professores das
escolas do
municipio
capacitados.

Elaborar um
diagndstico
situacional da
Pessoa com
Deficiéncia.

Acoes
Continuas

AcOes
Continuas

2015-2016

Numero
absoluto de
pacientes
atendidos de
acordo com a
faixa etéria.

Numero de
profissionais
capacitados.

Diagnostico
elaborado.

Anual

Anual

Anual

Recurso
SESA, Secretaria Federal e  Promocéao

Municipal de Estadual, de
Saude, Caps e Recurso Direitos
equipes de Proprio,
ESF/NASF. PAB, PMAQ
e MAC.

SESA, Secretaria Recurso Gestdo da

Municipal de Federal e  Politica e
Educacéo, Estadual, Promocao
Secretaria Recurso dos

Municipal de Proprio, Direitos

Salde e Equipes  PAB, PMAQ
de ESF/NASF. e MAC.

SESA, Ministério Recurso

da Saude, Federal e
Secretaria Estadual, Gestdo da
Municipal de Recurso Politica

Saude, Secretaria Préprio,
Municipal de PAB, PMAQ
Assisténcia Social e MAC.
e APAE, CRAS e
Equipes de ESF.



7.
Implantar e
Implementar a Rede
de Pessoa com
Deficiéncia (PcD)

Envolver a Equipe
Multidisciplinar de
Apoio (NASF - Ndcleo
de Apoio Saude da
Familia) para a
atencdo a Pessoa com
Deficiéncia.

Capacitar profissionais
que atuam na Atencéo
Priméria & Saude
(APS), para atencao a
salde da crianca e
adolescente com
deficiéncia.

Capacitar profissionais

gue atuam na Atengéo

Primaria a Satde (APS)
e na Urgéncia e
Emergéncia, para

Sensibilizar a
Equipe do NASF
aos cuidados a

Pessoa com
Deficiéncia.

Profissionais que
atuam nas
Unidades Basicas
de Saude do
municipio,
capacitados para
atencdo a saude da
crianca e
adolescente com
deficiéncia.

Profissionais que
atuam na APS e na
Urgéncia e
Emergéncia
capacitados para

Acdes
Continuas

Acdes
Continuas

NUmero de
pessoas
atendidas.

NUmero de
profissionais
capacitados
para a atengéo
as criancas e
adolescentes
com deficiéncia.

Numero de

profissionais

capacitados
para a atengéo

Quadrimestral

Anual

Anual

SESA, Ministério
da Saude,
Secretaria

Municipal de

Saude e Equipes

de ESF/NASF.

SESA, Ministério
da Saude,
Secretaria

Municipal de

Saude e Equipes

de ESF/NASF.

SESA, Ministério
da Saude,
Secretaria

Municipal de

Recurso
Federal e  Gestdo da
Estadual, Politica e
Recurso Promocao
Proprio, dos
PAB, PMAQ  Direitos
e MAC.
Recurso
Federal e  Gestdo da
Estadual, Politica
Recurso
Proprio,
PAB, PMAQ
e MAC.
Recurso
Federal e  Gestdo da
Estadual, Politica
Recurso



atencao as criancas
e adolescentes com
Doenga Falciforme.

atencdo a saude da
crianca e adolescente
com Doenca
Falciforme.

Implantar a Linha de
Cuidado para a
Atencdo Integral &
Saude de Criangas,
Adolescentes e suas
Familias em Situacédo
8. de Violéncias.
Implantar e
Implementar acdes de
Atencdo a Saude das

Profissionais de
Salide da APS
capacitados na
Linha de Cuidado.

Capacitar profissionais

de salde de Profissionais de

Criancas, Adolescentes estabelecimentos Saude de
e Familias em situacéo hospitalares para estabelecimentos
de Violéncia Atencdo Integral & hospitalares
Saude de Criangas, capacitados.

Adolescentes e suas
Familias em Situacédo
de Violéncias.

as criancas e

adolescentes
com Doenca
Falciforme.

Percentual de
profissionais de
satde da APS do

municipio
capacitados.

Acdes
Continuas

Percentual de

profissionais de
saude de
estabeleciment
0s
hospitalares
capacitados.

114

Anual

Anual

Saude.

SESA,
Ministério da
Saude, Secretaria
Municipal de
Saude e
Secretaria de
Assisténcia Social
e Caps, Conselho
Tutelar.

Proprio,
PAB, PMAQ
e MAC.

Recurso
Federal e
Estadual,
Recurso
Proprio,
PAB, PMAQ
e MAC.

Promocao
de
Direitos

Gestdo da
Politica



9.
Sensibilizar
Criangas e

adolescentes quanto
aos riscos do uso de
drogas, buscando
evitar o cometimento
de atos infracionais
relacionados ao uso
destas substancias.

10.
Garantir os direitos

humanos de criangas e

adolescentes no

ambito da Seguranca

Alimentar e
Nutricional em

especial na garantia da  declaracdo de Aptidéo
ao Pronaf- DAP A, B,

saude e apoio a
entidades socio
assistenciais.

Continuar com os
programas de
prevencdo ao uso
indevido de
substancias
entorpecentes
(Programa
Educacional de
Resistencia as Drogas
- PROERD e acoes da
Diviséo Estadual e

Narcoticos - DENARC).

Aquisicio de
alimentos da
agricultura familiar,
promovendo a
inclusdo produtiva e
de renda dos
agricultores com

A/C e doacao
simulténea para as
entidades sécio
assistenciais.

Programas em
execucao,
atendendo 100%
das demandas
guando solicitado.

Atender 100% dos
alunos da rede
municipal de
ensino (criangas e
adolescentes de O a
14 anos).

Acdes
Continuas

Acdes
Continuas

Numero de
palestras e
cursos
realizados em
relagdo a
demanda
solicitada.

Ndmero de
criangas e
adolescentes
atendidos com
alimentacéo.

Anual

Anual

SESP, Secretaria
de Assisténcia
Social, Secretaria
Municipal de
Saude, Caps e
Conselho Tutelar.

MDS, Prefeitura
Municipal e
entidades da

Sociedade civil
Organizada e

Equipes de
ESF/NASF e

Conselho Tutelar.

Recurso
Federal e
Estadual,
Recurso de
Préprio da
Assisténcia
Social, PAB,
PMAQ e

Promocao

Direitos

MAC.

Recurso
Federal e
Estadual, de
Recurso
Préprio da
Assisténcia
Social, PAB,
PMAQ e

Promocao

Direitos

MAC.



11.

Melhoria nas
condicdes de saude e
de vida das criancgas,

através da distribuicdo
gratuita de leite, por
meio do Programa
Leite das Criancas.

Distribuicao diaria
gratuita, de um litro
de leite por crianca de
06 a 36 meses.

Atender em média
228 criangas por
dia, de 06 a 36
meses no
municipio.




SETS, SEED, SEAB,

Média de Quadrimestral SEDS, SESA e
Criancas de 6 a Secretaria
AcgOes 36 meses Municipal de
Continuas  atendidas com o Educacéo e
leite Secretaria
diariamente. Municipal de

Saude.

Recurso

Federal e

Estadual, Promogao

Recurso de

Préprio, Direitos
PAB, PMAQ

e MAC.



Eixo 2

Direito a liberdade, ao respeito

e a dignidade

Objetivo

Acles
1 Caracterizagéo e
Conhecer a analise das
realidade e violéncias contra
acompanhar a acrianca e o

evolucdo dos
dados, visando
aprimorar as
acoes no
Enfrentamento as
Violéncias contra
Criangas e
Adolescentes.

adolescente a
partir dos dados
oficiais do
municipio
disponibilizados,
com a construcdo
de séries
histéricas
referentes aos
periodos:
2012-2014, 2015-
2017 e
2018-2020.

Metas Prazo de Monitoramento
Execugdo Indicador de Prazo
Resultado
100% dos dados 2015 Porcentagem (%) A cada dois
disponiveis 2018 de dados anos
processados e 2021 disponiveis
analisados.

processados e
analisados ao
final de cada dois
anos.

Responsavel
E

Corresponsavel

Secretaria
Municipal
de
Assisténcia
Social

E

Ministério
Publico
Secretaria
Municipal
de Saude

Fonte de
Recurso

Recursos
préprios do
Municipio da
Secretaria
Municipal de
Assisténcia

Social

Eixo e
diretrizes
nacionais

Gestéo da
Politica
Protecdo
e Defesa
dos
Direitos



1
Conhecer a
realidade e

acompanhar a
evolucdo dos
dados, visando
aprimorar as
acdes no
Enfrentamento as
Violéncias contra
Criangas e
Adolescentes.

1
Conhecer a
realidade e

acompanhar a
evolucdo dos

Realizar
diagnostico sobre
as violéncias
contra criangas e
adolescentes,
visando
complementar os
dados oficiais.

Pesquisa para
identificar e
caracterizar a
exploracdo sexual
de criancas e
adolescentes.
Identificagdo do
perfil da
exploracdo sexual
de criancas e
adolescentes no
Municipio

Mapear o

ndmero de

criangas e
adolescentes

Realizar um
Diagnostico

Identificacdo do
perfil da
exploragédo sexual
de criancas e
adolescentes do
municipio

Publicar Mapa do
Trabalho
Infantil com a
atualizacdo dos

2017
2020
2024

2017-
2019

2014-
2022

Diagnostico
publicizado

Sintese
guantitativa e
qualitativa sobre
criangas e
adolescentes
vitimas de
exploragéo
sexual.

Mapa do
Trabalho Infantil
publicado

N\
118

N\

Secretaria
Municipal
de
Assisténcia
Social

anualmente

CMDCA
SMS
SME

Secretaria
Municipal
de
Assisténcia
Social

anualmente

CMDCA
SMS
SME

Secretaria
Municipal
de
Assisténcia

anualmente

Recurso Proprio
e arrecadado no
Fundo
Municipal dos
Direitos da
Crianca e do
Adolescente

Recurso Proprio
e arrecadado no
Fundo
Municipal dos
Direitos da
Crianca e do
Adolescente

Recursos
Préprios da
Secretaria

Municipal de

Gestao da
Politica
Protecao
e Defesa
dos
Direitos

Gestao
Politica



dados, visando
aprimorar as
acdes no
Enfrentamento as
Violéncias contra
Criangas e
Adolescentes.

2.
Sensibilizar e
mobilizar a
populagéo sobre
a tematica da
violéncia contra
criangas e
adolescentes,
fortalecer e
divulgar canais de
denuncia, visando
diminuir a
subnotificacdo da
violéncia contra
criangas e
adolescentes.

3.
Estruturar e
fortalecer a
Unidade que

desenvolve ac¢les
de erradicacdo do

ocupadas no
mercado de
trabalho.

Realizar
campanhas
educativas de
sensibilizacdo e
orientacao
para a ndo
violéncia e
divulgacéo dos
canais de
dendncia "181" e
"Disque 100".

Sensibilizar o
Municipio da
necessidade de
previsdo
orcamentaria
assegurada na

dados com as
informacoes
divulgadas de
2010 e 2020.

Realizar
campanhas em
todas as Escolas

Municipais e

Estaduais

Assegurar
recursos na
LDO para a¢des de
combate e
erradicacédo do
trabalho infantil

Social

CMDCA
SMS
SME

NUmero de anualmente  Secretaria

Campanhas Municipal

realizadas a cada de
ano Assisténcia

Social e
Secretaria
Municipal

de

Educacéo

Anual

E

Conselho
Tutelar e
CMDCA

2015 SMAS
Recursos anualmente

previstos na LDO E

SMF
CMDCA

Assisténcia

Fundo
Municipal da
Crianca e do
adolescente

Gestado
Politica

Gestao
Politica
Protecéo
e Defesa
dos
Direitos



trabalho infantil e
protecéo da
infancia e
adolescéncia e
fortalecimento da

LDO para acdes

de combate e

erradicagédo do
trabalho infantil.

organizagéo, Acompanhar,
monitorando e monitorar e
avaliando os assessorar o
programas, Reordenamento
projetos, do Programa PETI
beneficios,
Servigos

e acOes contra o
trabalho infantil.

4. Assessorar e
Qualificar o buscar parceria
Servico de com o estado

Medidas para capacitar os

socioeducativas
de meio aberto

profissionais para
garantia da

execucao dos

servicos de LAe
PSC e efetivo

funcionamento
da Comissao
Municipal do

SINASE

100% do
Programa
acompanhado e
monitorado

100% dos
profissionais
capacitados

2014

Acdes
Continuas

NUmero de
criancas
atendidas pelo
programa

Numero de
profissionais
capacitados

anulamente

anualmente

SMAS

CMDCA

SMAS

CMDCA

Gestéo
Recursos Politica
Préprios do
Municipio
orcado na
Secretaria
Municipal de
Assisténcia

Social

Recursos
Préprios do
Municipio e

Parceria com 0
Estado

Gestao
Politica



Promover através
do CRAS

autonomia das

familias em alta

vulnerabilidade,
implicando na
5. efetivacdo da
Promover dignidade das
autonomia das criancas e dos
familias em alta adolescentes.

vulnerabilidade,

implicando na
efetivacdo da Identificar
dignidade das situagdo escolar
criancas e dos membros das
adolescentes familias, em
especial as
criangas e
adolescentes
guanto a

distorcdo idade-
série, abandono,
incluséo e
defasagem na
aprendizagem,
encaminhando as
situagdes a
politica pablica
de educacao.

Acompanhamento Acdes Numeros de anualmente
intersetorial das  Continuas Familias em
familias em situagdo de
situagdo de alta vulnerabilidade
vulnerabilidade social, com Plano
social, através do de Acdo Familiar
Plano de Agéo realizado.
Familiar
Encaminhar 100% Ndmero de anualmente
das criancas e Acdes criangas e
adolescentes das  Continuas adolescentes das
familias em familias em

situacdo de alta
vulnerabilidade
social com plano
de a¢do pactuado
encaminhado.

situacdo de alta
vulnerabilidade
social com plano
de acéo pactuado
gue necessitam
de atencdo
especial quanto a
escolarizag&o.

SMAS

CMDCA e
Secretarias
Municipais

SMAS e
SME

CMDCA,
Conselho
Tutelar

Recursos
proprios da
Protecdo Social
Basica e do
MDS/PAIF

Recursos
Proprios
or¢ados na
Secretaria
Municipal de
Assisténcia
Social e
Secretaria
Municipal de
Educacéo

Gestao
Politica,
Promocao
de
Direitos

Gestéo da
Politica,
Promocao
de
Direitos



5.
Promover
autonomia das
familias em alta
vulnerabilidade,
implicando na
efetivacdo da
dignidade das
criangas e
adolescentes

Viabilizar, de
forma gratuita, a
documentacéo
civil (1ae 2avia
de RG) dos
membros das
familias em
situacdo de alta
vulnerabilidade
social com plano
de acéo familiar
realizado.

Participar das
capacitacOes
continuada
promovida pelo
Estado
Para os atores
envolvidos no
atendimento as
familias em
situacdo de alta
vulnerabilidade
com plano de
acdo familiar
realizado,
conforme
previsto no Plano

100% dos
membros das
familias com
plano de acéo
pactuado com

documentacéo
civil.

Trabalhadores do
SUAS

Numero de semestral
membros da
familia com

documentacao
civil em relacéo
ao nimero de
membros de
familias que ndo
possuem a

documentacéo e

estdo com o
Plano de A¢éo
pactuado

Acdes
Continuas

Numero de semestral
trabalhadores

capacitados

AcoOes
Continuas

Secretaria
Municipal
de
Assisténcia
Social -
CRAS

Portal da
Cidadania

SEDS

Secretaria
Municipal
de
Assisténcia
Social

Recursos
Préprios Orcado
em Beneficios
Eventuais
Secretaria
Municipal de
Assisténcia
Social

Recursos do
IGD/SUAS
Em parceria
com o Estado
do Parana

Promocao
de
Direitos

Gestéo
Politica



6.
Mobilizar e
monitorar

a busca ativa de
inclusédo de
familias em
situacdo de
pobreza no

Cadastro Unico,

na atualizacdo e

revisdo cadastral,
no
acompanhamento
familiar, no
cumprimento das
condicionalidades
do Programa
Bolsa Familia e no
acompanhamento
da oferta de
acoes
complementares

Estadual de
Capacitacdo dos
Trabalhadores do
SUAS

Acompanhar e
apoiar
tecnicamente em
parceria com a
Secretaria
Municipal de
Educagéo, quanto
afrequéncia
escolar de
criangas e
adolescentes das
familias do
Programa Bolsa
Familia.

Acompanhar em
parceria com a
Secretaria
Municipal de
Saude, o
calendario
vacinal de
criancas até 7
anos, mulheres
de 14 a 44 anos e
gestantes das

Acompanhar e

apoiar a

Frequéncia

escolar

Acompanhar e

apoiar a
Frequéncia
escolar

Acdes Acompanhamento
Continuas  acima da média
Nacional
Acdes Numero de
Continuas pessoas
acompanhadas

anualmente

semestral

Secretaria
Municipal
de
Assisténcia
Social

CRAS e
Secretaria
Municipal

de
Educagéo

Secretaria
Municipal
de
Assisténcia
Social

Secretaria
Municipal
de Salde

Recursos do
IGD/Bolsa
Familia

Recursos
IGD/Bolsa
familia

Gestdo da
Politica,
Promogéao
de
Direitos

Gestédo da
Politica,
Promogdo
de
Direitos



6.
Mobilizar e
monitorar

a busca ativa de
inclusdo de
familias em
situacdo de
pobreza no

Cadastro Unico,

na atualizacdo e

revisdo cadastral,
no
acompanhamento
familiar, no
cumprimento das
condicionalidades
do Programa
Bolsa Familia e no
acompanhamento
da oferta de
acoes
complementares

7.
Elaboracdo de
Planos de Acdes
intersetoriais
para atendimento
socieducativo

familias do
Programa Bolsa
Familia, de
acordo com o
calendario de
saude.

Acompanhar as Acompanhar as

familias em familias em
descumprimento  descumprimento
das das

condicionalidades
do Programa

condicionalidades
do Programa

Bolsa Familia. Bolsa Familia.
Elaboragéo do Elaborar e
Plano Municipal Publicar o Plano
de Municipal de
Atendimento Atendimento
Socioeducativo Socioeducativo

Acdes
Continuas

2015

Ndmero de Secretaria
familias Municipal
acompanhadas de
Assisténcia
Social

semestral

SMS e
SMED

Plano elaborado  anualmente  Secretaria
Municipal
de
Assisténcia

Social
E

Secretaria

"124/\

Recursos do
IGD/Bolsa
Familia

Recursos Proprios
Orcado ma
Secretaria

Municipal de

Assisténcia Social

Gestado
Politica

Gestao
Politica






Municipal de
Educagdo,
Secretaria

Municipal de

Saude,

Secretaria da

Fazenda




Eixo 3

Direito a convivéncia familiar

e comunitaria

Objetivo Acdes
1 Acompanhamento
Reordenar os da aplicagéo da
Servigos de medida de
Acolhimento para protecdo na
Criancas e modalidade de
Adolescentes. acolhimento
institucional,
abrangendo
motivos de
acolhimento,

caracterizacdo da
clientela, tempo
de permanéncia e
formas de
desligamento.

Metas

Elaborar
relatorios

Prazo de
Execucéo

2014-
2023

Monitoramento

Indicadores de
Resultado

Relatérios
publicitados,
com ndmero e
perfil dos
acolhidos.

Prazo

Anual

Responsavele
Corresponsavel

Secretaria
Municipal de
Assisténcia
Social

E
CMDCA e

Ministério
Publico

Fonte de
Recurso

Recursos
Préprios da
Prote¢&o Social
Especial e PAC |
/ FNAS

Eixo e
diretrizes
nacionais

Gestdo de
Politica



1
Reordenar os
Servicos de
Acolhimento para
Criangas e
Adolescentes.

Fiscalizar e
acompanhar a
Unidade de
Acolhimento do
Municipio de
Terra Boa que
executam a
quanto as
diretrizes do
Estatuto da
Crianca e do
Adolescente e
OrientacOes
Técnicas, visando
garantir a
protecdo integral
da crianga e do
adolescente e a
superacéo do
modelo
assistencialista
institucional.
Orientar a Unidade de
Acolhimento do
Municipio de Terra
Boa que executam a
quanto as diretrizes do
Estatuto da Crianca e
do Adolescente e
Orientagdes Técnicas,
visando garantir a
protecéo integral da
crianca/adolescente e

Fiscalizar e
Acompanhar
a Unidade de
Acolhimento
do Municipio
de Terra Boa

Orientar a

Unidade de
Acolhimento
de Terra Boa

2014-
2023

Acdes
Continuas

Relatorio de
Monitoramento

Entidade
Orientada

Anual

Anual

Ministério
Publico

CMDCA

CMDCA

CMDCA
Ministério
Publico

Recursos
Préprios da
Protecdo Social
Especial Fundo
Municipal de
Assisténcia
Social

Recursos
Préprios da
Protecdo Social
Especial
Fundo
Municipal de
Assisténcia
Social

Promocao
de Direitos

Promocao
de
Direitos,
Gestéo da
Politica.



1
Reordenar 0s
Servigos de
Acolhimento para
Criangas e
Adolescentes.

a superacao do
modelo
assistencialista
institucional.

Monitorar e
orientar a
entidade de
atendimento que
executa os
servigos de
acolhimento
institucional para
adolescentes sem
possibilidade de
reinsergéo
familiar, em
relagdo a
aquisicdo da
autonomia
pessoal dos
acolhidos,
assegurando seu
preparo para a

vida adulta, com a

obtencéo do
desenvolvimento
da autogestao,

autosustentacdo e

independéncia.

Diminuir a
permanéncia
de jovens na

Unidade de
Atendimento

apoés o
alcance da
maioridade,
em face da
conquista da
autonomia
pessoal

Acdes
Continuas

Numero de
jovens na
Unidade de
Acolhimento
apos a
maioridade

Semestral

SMAS e CMDCA

CMDCA
Ministério
Publico

Recursos
Préprios da
Protecdo Social
Especial
Fundo
Municipal de
Assisténcia
Social

Promocao
de
Direitos,
Gestdo da
Politica.



2
congihilizar a
populacdo para a
garantia do
direito a
convivéncia
familiar e
comunitéria de
Criangas e
adolescentes

3
Apoiar a oferta e
a organizacdo de
acoes, projetos,
programas e
servigos que
fortalecam os
vinculos
familiares
comunitarios das
criangas e
adolescentes e o
desenvolvimento
de acbes de
protagonismo.

Realizacdo de
Campanha de
Comunicacéo para
Garantia do
Direito a
Convivéncia
Familiar e
Comunitaria

Participar das
Capacitacdes do
Estado, para os
atores envolvidos
COm 0S Servicos
de fortalecimento
de vinculos,
conforme previsto
no Plano Estadual
de Capacitagédo
dos Trabalhadores
do SUAS.

Realizar uma
campanha a
cada trés
anos

Profissionais
capacitados

2016 Numero de Anual
2019 Campanhas
2023 realizadas
Acdes Numero de Anual
Continuas  participantes do
Municipio nas
capacitacoes

, 129

Secretaria

Municipal de

Assisténcia
Social

CMDCA
Ministério
Publico
Secretaria

Municipal de

Educacéo

Secretaria
Municipal de
Assisténcia
Social

E

Conselho
Municipal de
Assisténcia

Social, Conselho

Municipal dos
Direitos da
Crianca e do
Adolescente

Recursos do
Fundo

Municipal dos

Direitos da
Crianca e do
Adolescente

Recursos do
IGD/SUAS

Gestdo da
Politica

Gestéo da
Politica



Eixo 4

Direito a educacéo, a cultura,
ao esporte e ao lazer

Objetivo Aches Metas Prazo
de
Execu
céo
1
Universalizar, Ampliar e garantir,
até 2016, a a oferta de

Educagéo atendimento a 50% das 2014-
Infantil na pré- educagdo infantil,  criangas de até 2024
escola para as de forma a atender 3 anos até 2024
criangas de 4 a  50% da demanda

5 anos de manifesta, na faixa
idade e ampliar  etéria de até 3

a oferta de anos.

Educagdo

Infantil em

creches de

forma a Construir, ampliar ~ Construcao de 2014-
atender, no e adequar um Proinfancia 2024
minimo, 50% Centros de

Adequacéo de 1

Educagéo Infantil
CMEI

para ampliagédo
das vagas.

das criancas de
até 3 anos até
o final da

Monitoramento

Indicador de
Resultado

Realizar avaliagdo
periddica do
atendimento
oferecido as

criancas da
educag&o infantil,
por meio de visitas
da equipe da
Secretaria
Municipal de
Educagdo.

Realizar avaliacao
periédica do
atendimento
oferecido as

criangas da
educacdo infantil,

Prazo

Anual

Responsavel
E
Corresponsav
eis

Secretaria
Municipal de
Educacéo

E

CME

Secretaria
Municipal de
Educacéo
E

Anual

Secretaria

Fonte de
Recursos

FUNDEB

Recursos
do FNDE

Eixo e
diretrizes
nacionais

Promocéao
de
Direitos

Promocéao
de

Direitos



vigéncia deste
PME.

Oferecer Educacéo
em tempo integral
em, no minimo,
50% das escolas
publicas, de forma
a atender, pelo
menos, 25%
dos(as) alunos(as)
da Educagdo Bésica

L
Universalizar, até
2016, a Educacéo

Infantil na pré-
escola para as
criangas de 4 a5
anos de idade e
ampliar a oferta de
Educagéo Infantil
em creches de
forma a atender,
no minimo, 50%

Realizar
manutencéo e
aquisicao de
materiais e
equipamentos
para a expanséo e
melhoria da
educacdo infantil.

Garantir nos
centros
municipais de
educagdo infantil,
um profissional
efetivo do quadro
do magistério
municipal
existente para
atuar na
coordenacao
pedagdgica.

Em todos os
CMEls

Manter um
profissional
efetivo do
quadro do
Magistério

2014-

2024

2014-
2024

por meio de visitas
da equipe da
Secretaria
Municipal de
Educagdo.

Realizar avaliacao
periédica do
atendimento
oferecido as

criangas da
educacdo infantil,
por meio de visitas
da equipe da
Secretaria
Municipal de
Educagdo.

Realizar avaliagao
periddica do
atendimento
oferecido as

criangas da
educacdo infantil,
por meio de visitas
da equipe da
secretaria
municipal de
educacio

Municipal de
Obras e
EdificacGes
Publicas

Anual
Secretaria
Municipal de
Educacéo

E

Secretaria
Municipal da
Fazenda

Anual
Secretaria
Municipal de
Educacéo

E

Departamento
de Recursos
Humanos

FUNDEB, Promocéo

Recursos

Municipal, de Direitos

Estadual e

Federal

FUNDEB Promocao

de

Direitos



das criancas de até
3 anos até o final
da vigéncia deste
PME.

Oferecer Educacéo
em tempo integral
em, no minimo,
50% das escolas
publicas, de forma
a atender, pelo
menos, 25%
dos(as) alunos(as)
da Educagdo Bésica

Assegurar, que as
instituicGes de
educacéo infantil,
mantenham
atualizadas suas
Propostas
Pedagbgicas,
contando sempre
com a participacédo
efetiva dos
profissionais da
educacdo nelas
envolvidas.

Fortalecer 0s
mecanismos  de
colaboracédo entre
0s setores da
educacdo, saude
e assisténcia
social, para o0
atendimento das
instituicbes  de
educacdo infantil,
de acordo com as
necessidades.

Fornecer
alimentagao escolar
de qualidade para

Manter
atualizadas as
Propostas
Pedagogicas

Reunides
intersetoriais

Acompanhame
nto nutricional
na elaboragéo

Realizar avaliagao

2014- periddica do
2024 atendimento
oferecido as criancas
da educagdo infantil,
por meio de visitas
da equipe da
secretaria municipal
de educagao.
2014- Numero de
2024 reunides
2014-  Realizar avaliacio
2024 periddica do

atendimento

Anual

De acordo
com as
orientaco
es do
Nucleo
Regional
de
Educacéo

Durante o
ano letivo

Secretaria
Municipal de
Educacéo

E

Diregdo e
Equipe

Pedagdgica das
Instituicbes de

Ensino

Secretaria
Municipal de
Educacéo

E

CME
Secretaria
municipal de
Assisténcia
Social
Secretaria
Municipal de
Saude

Secretaria
Municipal de
Educacéo

Recursos B
Proprios Promogao
de
Direitos
Recursos B
Préprios Promocao
de
Direitos
Recursos «
AR Promocao
Proprios e



1
Universalizar, até
2016, a Educagdo

Infantil na pré-
escola para as
criancas de4 a5
anos de idade e
ampliar a oferta de
Educagéo Infantil
em creches de
forma a atender,
no minimo, 50%
das criancas de até
3 anos até o final
da vigéncia deste

as criancas
atendidas
garantindo
assessoria em
nutricdo na
educago infantil da
rede municipal,
através de recursos
proprios do
municipio somados
aos do Estado e da
Unido.
Manter o
funcionamento
de material
pedagdgico
adequado as
faixas etarias e as
necessidades do
desenvolvimento
do trabalho
educacional, nas
instituicdes de
educacdo infantil.

oferecido as
criangas da
educacdo infantil,
por meio de visitas
da equipe da
secretaria
municipal de
educacio

do cardépio e
nas Instituicoes

Acompanhame  2014-  Realizar avaliagdo

nto Pedagbgico 2024 periddica do
atendimento
oferecido as
criangas da

educacdo infantil,
por meio de visitas
da equipe da
secretaria
municipal de
educacéo.

De acordo
a
necessida
de

Coordenacdo da
Alimentacdo
Escolar

Secretaria
Municipal de
Educacéo

E

Equipe
Pedagdgica das
Instituicbes de

Ensino

Federal

Recurso
Municipal e
Federal

de

Direitos

Promocéao
de
Direitos



PME.

Oferecer Educacdo
em tempo integral
em, no minimo,
50% das escolas
publicas, de forma
a atender, pelo

menos, 25%
dos(as) alunos(as)
da Educacao

Basica.

Assegurar a
oferta periddica
de palestras aos
pais de alunos,
atendidos nas
instituicdes e
educacao infantil,
como forma de
integra-los ao
processo
educacional.

Reunides de
pais

2014-
2024




Secretaria

Municipal de
Numero de Durante o Educacéo Recursos
reunides realizadas ano letivo Proprios
e guantidades de E
pais participantes
Direcgdo e
Equipe

Pedagdgica das
Instituicdes de
Ensino

Promocéao
de

Direitos



Universalizar, até
2016, a Educacéo
Infantil na pré-escola
para as criangas de 4
a5anos de idade e
ampliar a oferta de
Educacéo Infantil em
creches de forma a
atender, no minimo,
50% das criancas de
até 3 anos até o final
da vigéncia deste
PMVE.

Oferecer  Educacio
em tempo integral
em, no minimo, 50%
das escolas publicas,
de forma a atender,
pelo menos, 25%
dos(as) alunos(as) da
Educagéo Bésica.

Garantir a
aquisicao de
brinquedos,
rouparia,
utensilios
alimentacéo,
equipamentos,
materiais
pedagdgicos
administrativos e
de seguranca,

para

devendo estes
estar em
consonancia com
a legislacdo
vigente para
atender a
demanda de
todas as
Instituices

Municipais da
Rede Publica de
Ensino.

Oferecer e
assegurar
condi¢des
necessarias e
adequadas para o
bem estar da

crianca, seu

Aquisicdo anual

Formacéo
Continuada

2014-
2024

2014-
2024

Numero de
reunides realizadas
e quantidades de
pais participantes

Quantidade de
participantes

Semestral

Secretaria
Municipal de
Educacéo

Secretaria
Municipal de
Educacéo

E
CME

Secretaria
Municipal da
Fazenda

Recursos
Proprios

Promocéo
de

Direitos

Promocéo
de

Direitos



2

Universalizar o
Ensino
Fundamental de 9
anos para toda a
populacdo de 6 a
14 anos e garantir
gue pelo menos
95% dos alunos
concluam essa
etapa na idade
recomendada, até
o0 ultimo ano
vigente desta PM.

Alfabetizar todas
as criancas, no
maximo até o final
do 3eano do
Ensino

desenvolvimento
fisico,  linguistico,
emocional,
coghitivo e social,
de modo a
promover e ampliar
experiéncias e
conhecimentos.

Prover recursos
para cumprir a Lei
ne 12.244/10 de
01/05/2010 que
trata da
Biblioteca Escolar,
com espago,
acervo e
formagéo de
professores para
realizar o
atendimento aos
alunos.

Manter as
equipes
pedagdgicas e
professores da
rede atualizadas
nas metodologias

Recursos do 2014-

FNDE 2024
Capacitacdo 2014-
Pedagogica 2024

Recursos Anual
disponiveis
NUmero de Anual
capacitacoes
realizadas

[ 130]

Secretaria
Municipal de
Educacéo

E

Departamento
de Cultura

Secretaria
Municipal de
Educacéo

E

Recursos do
FNDE

Recursos
Préprios

Promocéao
de
Direitos

Promocéo

de



Fundamental

Oferecer Educacéo
em tempo integral
em, no minimo
50% das escolas
publicas de forma
a atender pelo
menos 25% dos
alunos da
Educagdo Baésica

Universalizar o
Ensino
Fundamental de 9
anos para toda a
populacédo de 6 a

14 anos e garantir

gue pelo menos
95% dos alunos
concluam essa
etapa na idade

recomendada, até

o Ultimo ano

vigente desta PM.

de alfabetizagéo
para criancas,
assegurando as
condi¢des de
implementacéo,
em cada escola,
da metodologia
gue mais se
adequar a
Proposta
Pedagogica.

Inserir, na proposta
curricular para a
rede de ensino, as
tematicas da
diversidade,
direitos humanos,
direitos das
criancas e
adolescentes,

género e orientagao

sexual, educacdo
em direitos
humanos, étnico-
racial, da
sustentabilidade
socioambiental,
educacdo integral
(nos diferentes
macrocampos) e
salde da
comunidade

2014-  Realizar avaliagdo
2024 periddica do
atendimento
oferecido aos
estudantes, por
meio de visitas da
equipe da
secretaria
municipal de
educacio

Planejamento
Anual

Anual

SME
Secretaria da
Fazenda

Secretaria
Municipal de
Educacéo

E

Instituicbes de
Ensino

Recursos
Préprios

Direitos

Promocéao
de

Direitos



Alfabetizar todas
as criancas, no
maximo até o final
do 3eano do
Ensino
Fundamental

Oferecer Educacéo
em tempo integral
em, no minimo
50% das escolas
publicas de forma
a atender pelo
menos 25% dos
alunos da
Educagdo Basica

2

Universalizar o
Ensino
Fundamental de 9
anos para toda a
populacédo de 6 a
14 anos e garantir
gue pelo menos
95% dos alunos
concluam essa
etapa na idade
recomendada, até

escolar.

Cumprir a Lei no
10.639, de 9 de
janeiro de 2003, e
a Lei no 11.645,
de 10 de marco
de 2008, que
trata do ensino da
historia e cultura
afro-brasileira e
indigena.

Garantir, no
decorrer deste
Plano, o acesso e
permanéncia de
todas as criancas
na escola de
ensino
fundamental de
forma universal,
de acordo com as
normas do Plano
Nacional de
Educacéo.
Garantir o
acompanhamento
individual de cada

Planejamento
Anual

Garantir
conforme a Lei
vigente

Avaliacdo
Diagnéstica

2014-
2024

2014-
2024

2014-
2024

Planejamento Anual
elaborado
Quantidade de Anual
alunos
Realizar avaliagdo
periddica do Bimestral

Secretaria
Municipal de
Educacéo

E

Instituicbes de
Ensino

Secretaria
Municipal de
Educacéo

E

Instituicbes de
Ensino

Secretaria
Municipal de

FUNDEB

FUNDEB

FUNDEB

Promocéao
de

Direitos

Promocao
de

Direitos

Promocéao
de



o0 ultimo ano
vigente desta PM.

Alfabetizar todas
as criancas, no
maximo até o final
do 3eano do
Ensino
Fundamental

Oferecer Educacéo
em tempo integral
em, no minimo
50% das escolas
publicas de forma
a atender pelo
menos 25% dos
alunos da
Educagdo Baésica

Universalizar o
Ensino
Fundamental de 9
anos para toda a
populacédo de 6 a
14 anos e garantir
gue pelo menos
95% dos alunos
concluam essa
etapa na idade
recomendada, até

estudante do
ensino
fundamental
promovendo a
recuperagéo
paralela de
estudos por meio
de oferta de
contraturno em
todos os anos e
escolas
municipais de
ensino
fundamental.
Garantir o
atendimento
psicoldgico e
fonoaudiolégico a
todas as criangas
do ensino
fundamental que
apresentarem
essas
necessidades para
melhor
desempenho no
processo de
ensino
aprendizagem.

Avaliacéo
diagndstica

2014-
2024

atendimento
oferecido aos
estudantes, por
meio de visitas da

equipe da
secretaria

municipal de
educacdo

Ndmero de Semanal
atendimentos
psicolégicos e
fonoaudi6logos
realizados

139

Educacéo
E

Instituicdes de
Ensino

Secretaria
Municipal de
Educacéo

E

Equipe
Pedagdgica das
Instituicdes de

Ensino

Recursos
Proprios

Direitos

Promocéao
de
Direitos



o0 ultimo ano
vigente desta PM.

Alfabetizar todas
as criancas, no
maximo até o final
do 3eano do
Ensino
Fundamental

Oferecer Educacéo
em tempo integral
em, no minimo
50% das escolas
publicas de forma
a atender pelo
menos 25% dos
alunos da

Educagdo Baésica

Universalizar o
Ensino
Fundamental de 9
anos para toda a
populacédo de 6 a

Avaliacdes
Psicopedagdgicas

Oferecer
programas e/ou
medidas de

acompanhamento
psicopedagdgico
e pedagdgico aos
alunos do ensino
fundamental com

defasagem no
processo de
aprendizagem
através do 6rgdo
municipal de
educacéo.

Acompanhame
nto da
Frequéncia
Escolar

Promover a busca
ativa de criangas
que estejam fora
da escola, em
parceria com as
areas de
Assisténcia Social
e Saude.

2014-
2024

2014-
2024

NUmero de
Programas
realizados

Ndmero de
Criangas que
estavam fora e
ingressem nas
escolas

Semanal

Bimestral

Secretaria
Municipal de
Educacéo

E

SME
SMS

Secretaria
Municipal de
Educacédo

E

Secretaria
Municipal de
Assisténcia
Social

Secretaria
Municipal de
Saude

FUNDEB

Recursos
Préprios

Promocéao
de
Direitos

Promocéao
de
Direitos



14 anos e garantir
gue pelo menos
95% dos alunos
concluam essa
etapa na idade

recomendada, até

o0 Ultimo ano
vigente desta PM.

Alfabetizar todas
as criancgas, no
maximo até o final
do 3eano do
Ensino
Fundamental

Oferecer Educacéo
em tempo integral
em, no minimo
50% das escolas
publicas de forma
a atender pelo
menos 25% dos
alunos da
Educagdo Baésica

Garantir o direito
ao atendimento
adequado de
acordo com as suas
especificidades aos
alunos com
necessidades
educacionais
especiais na Rede
regular de ensino e
instituictes
especializadas
conforme legislagio
especifica, com
profissionais
especializados,
fazendo as
adequagbes
necessarias na
Proposta
Pedagdgica das
unidades escolares,
em parcerias com
0s servigos publicos
de saude e
assisténcia social.

Assegurar
transporte de
qualidade e
gratuito aos
alunos e

Atendimento
em Salas de
Recursos e Sala
Especial

Transporte
Escolar aos
alunos que
moram na Zona
Rural ou

2014-
2024

2014-
2024

NUmero de alunos
atendidos

Levantamento de
dados nas
Instituicdes de
Ensino

[ 14h

Secretaria
Municipal de
Educacéo

Durante o
ano letivo

E

Secretaria
Municipal de
Assisténcia
Social

Secretaria
Municipal de
Saude

Secretaria
Municipal de
Educacéo

Anual
FNDE

E

FUNDEB

Promocéao

de
Direitos

Promocéao
de
Direitos



2.1
Oferecer
educacdo em
tempo integral
em 50% das
escolas
publicas de
educacio
bésica,
priorizando
aquelas que se
encontram em
situacdo de
vulnerabilidade
social.

profissionais da
educacdo da zona
rural e local de
dificil acesso,
reduzindo a
evasao escolar da
educacdo do
campo e o tempo
maximo dos
estudantes em
deslocamento a
partir de suas
realidades.

Realizar a Adesao
aos Programas
gue promovem o
aumento da carga
horéaria do aluno
no ambiente

escolar.

Fortalecer, por meio

distantes da

escola

Adeséo aos
Programas de
Periodo Integral

Acompanhame
do acomp.anhamento nto da
e do monitoramento .
Intersetorial, 0 acesso Frequéencia
e a permanéncia na Escolar

escola por parte dos
beneficiarios de
programas de

assisténcia social e

2014- Quantidade de
2024 alunos
acompanhados
2014- Quantidade de
2024 alunos
acompanhados

"142/\

Comité do
Transporte
Escolar
De acordo Secretaria
com a Municipal de
necessida Educacéo
de
E
Secretaria
Municipal de
Assisténcia
Social
De acordo Secretaria
com a Municipal de
necessida Educacéo
de
E
Secretaria

FNDE Promocéo
de
Direitos
Promocéao
Recursos de
Proprios Direitos



3.
Universalizar,
até 2016, o
atendimento
escolar para
toda a
populagéo de
15a 17 anos e
elevar, até o
final do
periodo de
vigéncia deste
PNE, ataxa
liquida de
matriculas no
Ensino Médio
para 85%.

Oferecer
educacdo em
tempo integral
em 50% das
escolas
publicas,

transferéncia de
renda, identificando
motivos de auséncia e
baixa frequéncia e
garantir, em regime
de colaboragéo, a
frequéncia e o apoio a
aprendizagem.
Promover a busca
ativa da
populacdo de
quinze a
dezessete anos
fora da escola, em
parceria com as
areas da
assisténcia social

e da saude.

Implementar
politicas de
prevencdo a
evasdo motivada
por preconceito e
discriminagédo a
orientacdo sexual
ou a identidade
de género,

Reunioes
intersetoriais

Implementar
politica de
prevencdo

2014-  Numero de alunos
2024 matriculados
2014-

2024 Politica

implementada

143

De acordo
com a
necessida
de

De acordo
com a
necessida
de

Municipal de
Assisténcia
Social

Secretaria
Municipal de
Educacéo

E

Secretaria
Municipal de
Assisténcia
Social

Secretaria
municipal de
salide

Secretaria
Municipal de
Educacéo

E

Secretaria
Municipal de
Assisténcia

Recursos
Préprios

Recursos
Préprios

Promocéao
de
Direitos

Promocéao
de
Direitos



priorizando
aquelas que se
encontram em
situacdo de
vulnerabilidade
social

3.1
Garantir vagas na
EJA para
adolescentes que
nao conseguiram
concluir os estudos
na ldade Propria.

4,
Universalizar, para
a populacdo de 4 a

17 anos com
deficiéncia,

criando rede de
protecéo contra
formas associadas
de excluséo.

Ofertar educacéo
de jovens e
adultos para os
segmentos
populacionais
considerados, que
estejam fora da
escola e com
defasagem idade
série, com a
mesma qualidade
ofertada as outras
modalidades de
ensino

Assegurar as
condigBes
necessarias a oferta
de atendimento
educacional

Ofertar vagas
na EJA

Assegurar a
oferta de
atendimentos

2014-
2024

2014-
2024

Vagas ofertadas Anual

Anual
NUmero de
atendimentos

144

Social

Secretaria
municipal de
salide

Secretaria
Municipal de
Educacéo

E

Secretaria
Municipal de
Assisténcia
Social

Secretaria
municipal de
salide

Secretaria
Municipal de
Educacéo

FUNDEB

FUNDEB

Promocéao
de
Direitos

Promocéo

de



transtornos
funcionais
especificos, o
acesso a educacao
basica e ao
atendimento
educacional
especializado,
preferencialmente
na rede regular de
ensino, com a
garantia de
sistema
educacional
inclusivo, de salas
de recursos
multifuncionais,
classes especiais,
escolas ou servigos
especializados,
publicos ou
conveniados.

Ampliar a
contratacdo de
profissionais
habilitados
para o
atendimento
dos alunos

especializado em
todas as escolas
com matricula de
alunos publico-alvo
da educagéo
especial nas classes
comuns do ensino
regular (alunos com
deficiéncia,
transtornos
funcionais
especificos).

Fomentar a
formagéo
continuada de
professores para
o atendimento
educacional
especializado
complementar.

Zelar pela
acessibilidade nas
escolas regulares

publicas para
adequacéo
arquiteténica,
oferta de
transporte
acessivel,
disponibilizacéo de

Assegurar a
oferta de
atendimentos

Assegurar a
oferta de
atendimentos

2014-
2024

2014-
2024

NUmero de
atendimentos

Numero de vagas

145~

Anual

De acordo
com a
necessida
de

Secretaria
municipal de
salide

Secretaria
Municipal de
Educacéo

E

Secretaria
municipal de
saude
Secretaria
Municipal de
Educacéo

E

Secretaria
Municipal da
Fazenda

FNDE

FNDE

Direitos

Promocéao
de
Direitos



com
necessidades
educacionais
especiais em
todas as
instituicdes
municipais.

material didatico
acessivel,
equipamentos e
recursos de
tecnologia
assistiva, e oferta
da educagéo
bilingue em lingua
portuguesa e
Lingua Brasileira de
Sinais - LIBRAS
(aos que
necessitarem), com
profissional
especializado.

Promover, por Promover

meio dos Parceria com
programas de profissionais da
governo, parceria saude
com 0s

profissionais
habilitados para a
realizacdo anual
de testes de
acuidade visual e
auditiva.

2014-
2024

NUmero de testes
realizados

146

Secretaria
Municipal de
Obras e
Edificacbes
Publicas

Secretaria
Municipal de
Educacéo

Semestral

E

Secretaria
Municipal de
Salide

PSE

Promocéao
de
Direitos.



5.
Promover atividades
de dancas como
ferramenta
desportiva e
educacional, através
de apresentagdes
com alunos e
torneios de dangas,
incentivando cada
vez mais essa pratica
aos alunos.

6,
Direcionar aos
alunos aulas de
teatro, com o
objetivo de tornar
essa pratica algo

Disponibilizar Disponibilizar
livros para materiais
sistema Braille, adaptados para

digitalizados e em estudantes
escrita ampliada  cegos ou baixa
para todas as visdo

criancas,
adolescentes e
adultos cegos
e/ou com baixa
Visdo na rede
municipal de
ensino.

Apresentacdes de  Atingir todas as

espetéaculos criangas e
artisticos que adolescentes do
envolvam a Municipio.

danca, gratuito e
aberto ao publico
em geral.

Atingir todas as
criancas da
Rede Municipal
de Educacéo.

Promover pegas
teatrais gratuita e
aberta a
comunidade, e
levar para outras
cidades as
apresentacoes

2014-
2024

2014-
2024

2014-
2024

NUmero de livres
adquiridos

Aproximadamente
um numero de 50
alunos por aula.

Adaptar o numero
de alunos inscritos
ao numero de
profissionais que
iram capacita-los,
para que
participem todos

N\ N
147

Anual

Anual

Anual

Secretaria
Municipal de
Educacéo

E

Secretaria
Municipal de
Saude

Secretaria
Municipal de
Educacéo

E
Divisdo de

Cultura e
Esportes.

Secretaria
Municipal de
Educacédo
E

Divisdo de

FNDE

Recursos
Préprios

Recursos
Préprios

Promocéao
de
Direitos.

Promocéao
de
Direitos.

Promocéao
de
Direitos.



diario, formando
jovens artistas,

7.
Promover e
incentivar aulas de
mdasica, como
ferramenta de
educacdo, cultura
e arte, levando os
alunos a realizarem
apresentacdes
para a comunidade
e para as escolas.

quem forem
realizadas pelos
alunos.
Tornar o que for
aprendido nas
aulas, um
espetaculo para o
publico, e levar
para as Igrejas,
Empresas e
demais 6rgdo da
cidade as
apresentacdes
gue musicais.
Desenvolver
projetos
pedagdgicos de
esporte e lazer
bem como
atividades
extracurriculares
em espagos e
com materiais
adequados.

Atender
aproximadame
nte um numero

de 15 alunos
por aula, e
disponibilizar 2
turmas.

Atender
aproximadame
nte um numero

de 15 alunos
por aula, e
disponibilizar 2
turmas.

2014-
2024

2014-
2024

os alunos que
tiverem interesse.

NUmero de alunos
atendidos

NUmero de alunos
atendidos

148

No
decorrer
do ano
letivo

Anual

Cultura e
Esportes.

Secretaria
Municipal de
Educacéo

E

Divisdo de
Cultura e
Esportes.

Secretaria
Municipal de
Educacéo,
Cultura e
Esportes

E

Departamento
do Esporte

Recursos
Proprios

Recursos
Préprios

Promocéao
de
Direitos.

Promocéao
de
Direitos



Eixo 5

Direito a profissionalizacao e
a protecédo no trabalho

Objetivo Acoes Metas Prazo de Monitoramento Responsavel Fonte de Eixo e
Execu¢d0 |ndicador de  Prazo E Recurso diretrizes
Resultado Corresponsaveis nacionais
Ampliar a oferta de Anual
Cursos e vagas para Aumentar 50 2015 a Quantidade Secretaria Recursos
aprendizagem e vagas 2024 de vagas Municipal de Préprios do
propiciar a melhoria da aumentadas Assisténcia Fundo
estrutura da Escola Saocial Municipal de Gestao
1 Profissionalizante por Assisténcia Politica
' meio de articulacdes, E Social
Fomentar a .
implantacio parcerias com o Estado,
_Imp ¢ ~ Unido e entidades da CMDCA
implementacéo . - A
o sociedade civil Agéncia do
e continuidade . .
organizada, garantindo Trabalhador
de Programas de . ~
Aprendizagem a inclusdo de Empresa
' adolescentes com Dudalina
deficiéncia.
L Ampliar e fortalecer o

, 149



Fomentar a
implantagéo,
implementacéo
e continuidade
de Programas de
Aprendizagem.

2.
Ampliar a oferta
do ensino técnico
e

profissionalizante.

programa
de aprendizagem(2) do
Municipio de Terra Boa
em respeito a Lei
estadual
ne 15.200/2006 do
Programa de
Aprendizagem,
diversificando parcerias
para execucao e
ampliacdo das
possibilidades de
qualificacdo profissional
de acordo com
interesses dos
adolescentes.
Oferta de cursos de
qualificacdo profissional
aos
adolescentes acima de
16
anos em Medidas
Socioeducativas

Ampliar e
fortalecer o
programa
de aprendizagem

Ofertar vagas de

cursos técnicos e
Profissionalizantes

para 0s
adolescentes

em cumprimento

de medidas

Acdes Numero de
Continuas adolescentes
inseridos no

Programa

Acles NUmero de
Continuas adolescentes
capacitados

Anual

Anual

Secretaria
Municipal de
Assisténcia
Social

CMDCA
Agéncia do
Trabalhador

Empresa

Dudalina

Secretaria
Municipal de
Assisténcia
Social

CMDCA
Empresas
Privadas
Agéncia do
Trabalhador

Recursos
Préprios do
Fundo
Municipal de
Assisténcia
Social e
Parcerias

Recursos
Préprios da
Prote¢do Social
Especial -
Fundo
Municipal de
Assisténcia
Social

Gestéo
Politica

Gestdo da
Politica e
Promogéo de
Direitos



Eixo 6

Fortalecimento das estruturas do sistema de garantia dos direitos da

Objetivo

Fortalecer os CTs e
CMDCAs através de
instrumentalizacdo
técnica e melhoria
das estruturas para
0 exercicio de suas
atribuicdes

Fortalecer e
reafirmar os
preceitos do
Estatuto da Crianca e
do
Adolescente

Sensibilizar, mobilizar e
formar criangas e
adolescentes quanto a
seu papel como sujeitos

Acdes

Participar da formacao
continuada do Estado
em nivel basico,
intermediario e
avancado apos eleicdes
unificadas de CTs.

Participar dos
Seminarios do Estado
alusivo aos
25 anos do Estatuto.

Fomentar a participacdo
de adolescentes no
CMDCA, divulgacdo

Metas

Capacitar os
cinco
conselheiros
tutelares do
Municipio de
Terra Boa

Participacéo de
CT e CMDCA

Ampliar a
participacdo de
adolescentes no

Prazo de
Execucao

A/C

2015

2015-
2017

Monitoramento

Indicador
de
Resultado
Ndmero de
conselheiros
capacitados

Numero de
Participantes

NUmero de
participantes
adolescentes

Prazo

Anual

Médio
Prazo

Curto
Prazo

Responsavel
E
Corresponsaveis

Secretaria
Municipal de
Assisténcia Social

E
CMDCA
Secretaria
Municipal de
Assisténcia Social
E
CMDCA
Secretaria

Municipal de
assisténcia Social

crianca

Fonte de
Recurso

Recursos
Préprios da
Secretaria

Municipal de
Assisténcia
Social

Recursos
Préprios da
Secretaria

Municipal de
Assisténcia
Social

Recursos
Préprios do
FUndo

Eixo e
diretrizes
nacionais

Gestdo Politica

Gestdo Politica

Participagdo de
Criangas e
Adolescentes,



de direitos na construgao
de politicas publicas e na
efetivacdo da cidadania,
estimulando o
protagonismo juvenil

Estimular a
ampliagdo e 0
fortalecimento da
participacdo da
sociedade civil

Acompanhar a
execucao das acbes
do Plano Decenal
dos Direitos da
Crianca e do
Adolescente de Terra
Boa

através dos Grémios

Estudantis do Municipio.

Promover a participagédo
da sociedade civil nas
capacitacdes do Estado
com foco no Controle
Social da efetivagdo dos
direitos da crianca e
adolescente

Incentivar a sociedade
civil aacompanhar o
desenvolvimento das
acles e metas
estabelecidas no Plano
Decenal

CMDCA

Promover a
participagédo da
sociedade civil

dos cursos e

seminarios
Macrorregionais

Publicitar
amplamente o
Plano decenal

2015-
2023

2015-
2023

nas reunides

NUmeros de
Conselheiros
capacitados

Numero de
reunioes e
informes
sobre o0
Plano

Médio
Prazo

Longo
Prazo

E
CMDCA e
Secretaria

Municipal de
Educacédo

SMAS

CMDCA

SMAS

CMDCA

Municipal dos
Direitos da
Crianca e

Adolescente

Recursos
Préprios da
Secretaria

Municipal de
Assisténcia
Social

Recursos
Préprios da
Secretaria

Municipal de
Assisténcia
Social

Gestédo Politica

Controle Social
e Efetivacéo de
Direitos

Controle Social
Efetivacdo de
Direitos



0

Acompanhamento, Monitoramento e Avaliacao

O Plano Decenal dos Direitos da Crianca e do Adolescente do Municipio de
Terra Boa, Estado do Parana, é um documento que estabelece um
planejamento de longo prazo, para os proximos dez anos.

O Monitoramento e avaliagdo do Plano Decenal dos Direitos da Crianca e
do Adolescente do Municipio de Terra Boa sera feito através do Conselho
Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente juntamente com o
Ministério Publico que ird monitorar e avaliar dos servigos, programas e
projetos prestados a garantia de direitos da criangca e do adolescente no
municipio, tanto na rede governamental como ndo governamental.

O Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente reune-se
mensalmente  discutindo e avaliando a politica de Direitos,
acompanhamento dos servigos, programas e projetos em andamento e,
acompanhamento da aplicagdo dos recursos orgcamentarios municipais
através do Fundo Municipal da Crian¢a e do Adolescente.

Estes instrumentos permite a avaliacdo frequente do Conselho Municipal
dos Direitos da Crianga e do Adolescente o levantamento das dificuldades
de forma a buscar junto as esferas administrativas, formas de superacéo e
estabelecimento de novas estratégias de acao.

Caberd a Secretaria Municipal de Assisténcia Social, Conselho Municipal
dos Direitos da Crianca e do Adolescente bem como do Conselho
Municipal de Assisténcia Social o acompanhamento das metas e acgbes
previstas neste documento, assim como a avaliagdo anual dos objetivos
atingidos e metas a serem repactuadas.

PARECER DO CMDCA: FAVORAVEL

Data da Reunido: 08 de junho de 2016

Ata N°: 005/2016

Resolugédo N°: 112/2016

Publicacéo: Edicdo: 1019 Data: 10/06/2016
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