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Lista de Abreviaturas e Siglas

CADUNICO - Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo Federal
CADSUAS - Cadastro do SUAS CADASTRO UNICO

CAPS - Centro de Atencao Psicossocial

CMAS - Conselho Municipal de Assisténcia Social

CMDCA - Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente
CNEAS - Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Assisténcia Social
CNES - Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude

CRAS - Centro de Referéncia de Assisténcia Social

CREAS - Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social

EACS - Equipe de Agentes Comunitarios de Saude

ECA - Estatuto da Crianca e do Adolescente

EJA - Educacao de Jovens e Adultos

ESF - Equipe de Saude da Familia

ESFSB - Equipe de Saude da Familia com Saude Bucal

FNAS - Fundo Nacional de Assisténcia Social

IBGE - Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica

IDEB - indice Desenvolvimento da Educacao Basica

LDO - Lei de Diretrizes Orcamentarias

LOA - Lei Orcamentaria Anual

LOAS - Lei Organica de Assisténcia Social

MEC - Ministério da Educacao

MS - Ministério da Saude

NOB - Norma Operacional Basica

NOB/RH/SUAS - Norma Operacional Basica de Recursos Humanos do SUAS
NOB/SUAS - Norma Operacional Basica do Sistema Unico de Assisténcia Social
ODS - Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel

ONU - Organizacao das Nacoes Unidas

PAEFI - Servico de Protecao e Atendimento Especializado a Familias e Individuos
PAIF - Servico de Protecao Integral a Familia

PEP - Plano de Educacao Permanente

PNAS - Politica Nacional de Assisténcia Social.
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PNEP/SUAS - Politica Nacional de Educacao Permanente do SUAS
PNI - Programa Nacional de Imunizacoes

PPA - Plano Plurianual

PSE - Programa Saude na Escola

RENEP/SUAS - Rede Nacional de Educacao Permanente do SUAS
RMA - Registro Mensal de Atendimentos

SAGI - Secretaria de Avaliacao e Gestao da Informacao

SGD - Sistema de Garantia de Direitos

SGDCA - Sistema de Garantia de Direitos da Crianca e do Adolescente
SINAN - Sistema de Informacao de Agravos de Notificacao

SNAS - Secretaria Nacional de Assisténcia Social

SUAS - Sistema Unico de Assisténcia Social

TBM - Taxa Bruta de Mortalidade

TBN - Taxa Bruta de Natalidade

TEF - Taxas Especificas De Fecundidade

TFD - Tratamento Fora do Domicilio

TFE - Taxa De Fecundidade Total

TMI - Taxa de Mortalidade Infantil
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Apresentacao

Este relatorio apresenta o diagnostico da situacdo de educacao, saude e violéncia
e do arranjo institucional do SGD no municipio de Breves. Ele sistematiza
informacdes tanto de dados secundarios como de pesquisa primaria realizada in loco.

Os dados secundarios utilizados foram extraidos de instituicoes e pesquisas oficiais
disponiveis on-line. Foram também solicitadas informacdes oficiais diretamente para
os orgaos competentes do municipio, quando o dado nao foi encontrado nesse
ambiente. Ja os dados primarios foram obtidos por meio de entrevistas em
profundidade, grupos focais e oficinas desenvolvidas com atores estratégicos que
compoem o SGD e com criancas, adolescentes e seus familiares.

A integracao de diferentes fontes de dados e metodologias de pesquisa permitiu um
olhar mais acurado sobre o municipio, trazendo informacdes relevantes para o
fortalecimento do SGD no enfrentamento as violacoes de direito. O relatério esta
dividido em 5 secdes: 1) Contextualizacao do municipio de Breves; 2) Situacdes de
Saude; 3) Condicoes de Educacao; 4) Situacoes de Violéncia; e 5) Mapeamento do
SGD.
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O Municipio de Breves

Breve Contextualizacdo

O municipio de Breves esta localizado em um ponto estratégico na Ilha do Marajo,
pois esta a 200 km da capital Macapa, a 220 km da capital Belém e a 1000 km de
Manaus. Essa localizacao faz com que Breves se torne um corredor logistico entre
Para, Amapa e Amazonas, e ponto de embarque e desembarque de milhares de
pessoas.

Breves € o municipio mais populoso da Ilha do Marajo e também o que possui maior
infraestrutura dentre os demais; a maior economia e o maior mercado consumidor,
fatores esses que descrevem a chamada “capital do Marajo”. A area que constitui a
localidade esta inserida dentro da Reserva Extrativista Mapua e cerca de 80% da
extensao de Breves é uma area protegida.

As festividades culturais de Breves sao diversas; a cidade abriga o maior carnaval do
Marajé, o maior concurso de quadrilhas, o Festival de Verao do Marajo entre outras
atracoes. Além disso, as manifestacoes religiosas sao comemoradas intensamente
pela populacao. A tradicional festa de Nossa Senhora de Santana, padroeira da
cidade, recebe milhares de fiéis todos os anos.

O Centro de Artes e Esportes Unificados de Breves recebe atividades culturais,
esportivas, de lazer e educacao para toda a populacao. Relatos de adolescentes do
municipio demonstram que o local ja foi mais frequentado por eles, mas se tornou
perigoso, e esta sendo retomado aos poucos. Além disso, os adolescentes relatam
gostar muito do Ginasio Esportivo, da Praca dos Operarios e também de passear pela
orla da cidade.

A vocacao economica local € baseada no extrativismo, destacando-se o acai; o
municipio € o maior produtor de acai da Ilha. Além disso, destaca-se também o
palmito, carvao e madeira. Na agricultura, destaca-se arroz, milho, mandioca,
amplamente utilizada para a producao de farinha, laranja, banana e limao. Na
pecuaria, destaca-se o gado, a criacao de bufalo e de suinos.
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Caracteristicas Sociodemograficas

POP ULACAO 103.497 habitantes (Estimativa para 2020)

PROPORCAO As mulheres representam 48% dos habitantes de Breves; e os
POR SEXO homens, 52%.

~ Em Breves, 44.541 habitantes sdo criangas e adolescentes de
DIs TR’BU’CAO 0 a 17 anos, O numero estimado para meninas nessa faixa
ETARIA etdria é de 21.864, sendo 67% de 0-11 anos e 33% de
adolescentes de 11-17 anos.

S TUA,CAO 50% da populagdo mora na drea urbana e 50% habita dreas
URBANA RURAL rurais

O indice de Desenvolvimento Humano (2010) no municipio é

IDH 0,503, um valor mediano no Marajo. A varidvel com maior
valor é longevidade, 0,778 e a menor educagdo, 0,312.

0.603, valor mediano dentre os demais municipios
marajoaras.

A esperanga de vida ao nascer de um(a) morador(a) de
LONGEVIDADE Breves é de 71,7 anos; inferior a do Pard (72,4 anos) e a do
Brasil (73,9 anos).

RENDA 209,14 reais, o sexto maior valor dos municipios na Ilha do
PERCAPITA Marajo.

TAXA - DE 50,49% de admisséo em 2019, correspondente a média
OCUPACAO nacional de 50,91%.

Em Breves, a realidade do saneamento basico é preocupante. Dados de 2017 apontam
que apesar de 88,5% da populacao urbana ser atendida por servicos regulares de
coleta de residuos domiciliares, um dos valores mais altos entre os demais
municipios, pelo menos 46% de da populacdo esta inscrita no Cadastro Unico sem
abastecimento de agua, esgotamento sanitario e coleta de lixo adequados no
municipio.

As condicoes de domicilios particulares permanentes no municipio contrastam com a
realidade nacional segundo dados do IBGE de 2010. Em um pais onde 52,46% dos
domicilios particulares sao considerados adequados para a moradia, em Breves, essa
realidade é de apenas 3,4%. Esse dado contrasta diretamente com os valores do Brasil
de moradias consideradas inadequadas, 2,09% é a média nacional enquanto o valor
para essa variavel em Breves € 32,95%.
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Condicoes de Saude

Caracteristicas gerais

O territorio marajoara é dividido em duas Regionais de Salude: 72 Regional de Salde
cujo municipio polo de atendimento é a capital do estado do Para e a 8 Regional de
Saude que tem a cidade de Breves como localidade de referéncia no atendimento a
saude.

MAPA 1: REGIONAIS DE SAUDE DA ILHA DO MARAJO

Regionais de Saude

TS
3 g

@ Polos de Atendimento

Sedes municipais

|:| Limite Municipal
] Limite Estadual

~—|Regionais de Saide
\ | 7* Regional de Saude
| | & Regional de Saude

Fonte: Ministério da Saude - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude do Brasil - CNES /
DATASUS,2020. Elaboracao: Herkenhoff & Prates.
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Equipamentos de Saude - Breves

MAPA 2 - EQUIPAMENTOS DE SAUDE DE BREVES - AGOST0/2020

1 - UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA DONA BADICA

2 - UBS FLUVIAL MARIA MELO GOUVEIA

3 - UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA DA CIDADE NOVA

4 - CLINICA BIOMED

5 - CENTRO DE TESTAGEM E ACONSELHAMENTO CTA
6 - UNIDADE VIGILANCIA SANITARIA DE BREVES

7 - CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL CAPS

8 - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE BREVES

9- NUCLEO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA DE BREVES
10 - LABORATORIO DE PROTESE DENTARIA DE BREVES
11 - CENTRAL DE REGULACAQ DE BREVES

12 - HOSPITAL MUNICIPAL MARIA SANTANA ROCHA FRANCO
13 - CENTRO DE ESPECIALIDADES CLINICAS MUNICIPAL DE BREVES

14 - LABORATORIO MUNICIPAL DE BREVES

15 - CLINICA ODONTOLOGICA DR MAX COSTA

16 - UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA BAIRRO CENTRO
17 - UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA DO SANTA CRUZ
18 - CENTRO ODONTOLOGICO DO MARAJO

19- SAMU192 BREVES

20 - MEPSITRAN CLINICA MEDICA E PSICOLOGICA DO TRANSITO

34 - POSTO DE SAUDE IRMAOS DIAS
35 - POSTO DE SAUDE NOVA VIDA

=

36 - UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIAAMANCIO P DA CRUZ SAO MIGUEL
37 - UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA PAULO F ARAUJO LAWTON

38 - POSTO DE SAUDE FURO DO GIL

39 - POSTO DE SAUDE NOSSA SENHORA DO PERPETUO SOCORRO
40- POSTO DE SAUDE SAO PEDRO DO PARARIJOS

41 - POSTO DE SAUDE PORTO ZIL

42 - SENSE CLINICA ESPECIALIZADA

43 - POSTO DE SAUDE SAO ANTONIO TAUJURI

]

44 - POSTO DE SAUDE BOM JESUS

45 - POSTO DE SAUDE FLORIANO GONCALVES

46 - POSTO DE SAUDE SANTARITA

47 - HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DO MARAJO

48 - UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA DA CASTANHEIRA
49 - HOSPITAL DE CAMPANHA COVI19 BREVES

50 - UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA DO AEROPORTO
51 - POLO ACADEMIA DA SAUDE DE BREVES

52 - UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA JARDIM TROPICAL
53 - UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA DO RIACHO DOCE

21 - UNIDADE BASICA DE SAUDE RIBEIRINHO DR RAIMUNDO ADRIANO54 - UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO UPA BREVES

22 - UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA DO BANDEIRANTES
23 - POSTO DE SAUDE RIO PALHETA

24 . SESPA8 RPS

25 - VER A SAUDE

26 - CENTRO DE RECUPERACAQ REGIONAL DE BREVES
27 - POSTO DE SAUDE BOM SAMARITANO

28 - POSTO DE SAUDE FURO DO RATO

29 - POSTO DE SAUDE SANTA MARIA

30 - POSTO DE SAUDE FELIX

31 - POSTO DE SAUDE ARANAIZINHO

32. POSTO DE SAUDE CLAUDIO AZEVEDO

33 . POSTO DE SAUDE DO CURUMU
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55 - UNIDADE BASICA DE SAUDE NOVA BREVES

56 - POSTO DE SAUDE VALENTIM GONCALVES DA SILVA
57 - POSTO DE SAUDE SAO PEDRO DO RIO MARIAIZINHO
58 - UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA BREVES ANAJAS

59 - POSTO DE SAUDE EDINALDO DA SILVA SAMPAIO

OBS: Os com coords efou equi
foram georrerenciadas na sede municipal

Fonte: Ministério da Salde - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude do Brasil - CNES / DATASUS,2020. Elaboracao: Herkenhoff & Prates.



Segundo o Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude (CNES), em Breves, existem
59 estabelecimentos cadastrados. O municipio conta com 3 hospitais; um deles € o
Hospital Regional PUblico de Marajo; 15 centros de saide/unidades basicas de salde;
21 postos de saude e 1 Unidade mdvel fluvial, dentre outros equipamentos. Se
comparado aos demais municipios da Ilha do Marajo os estabelecimentos de saude
estao um pouco melhor distribuidos pelo territorio, sobretudo os postos de saude.
Porém ainda existem extensas areas, sem nenhum equipamento proximo.

O municipio conta com 7 tipos de equipes de salde distintas. Ha grupos voltados para
atender especificamente a populacao ribeirinha, com atendimento em saude bucal e
equipe que atende a UBS Fluvial, além das equipes convencionais. (Dados do CNES,
2020)

TABELA 1 - EQUIPES DE SAUDE EM BREVES - JUN/2020

TIPO DA EQUIPE QUANTIDADE

01 ESF - EQUIPE DE SAUDE DA FAMILIA 5
02 ESFSB_M1 - ESF COM SAUDE BUCAL - M | 5
04 EACS - EQUIPE DE AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE 9
06 NASF1 - NUCLEO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA-NASF 1
MODALIDADE 1

12 ESFR - EQUIPE DE SAUDE DA FAMILIA RIBEIRINHA 4
13 ESFRSB_MI - ESF RIBEIRINHA COM SAUDE BUCAL MI 1
15 ESFFSB - ESF FLUVIAL COM SAUDE BUCAL 1
TOTAL 26

Fonte: Ministério da Saude - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude do Brasil - CNES /
DATASUS,2020.

Em 2020, segundo dados do CNES, atuam em Breves, 796 profissionais de saude.
Especificamente sao 59 médicos, a maioria generalistas (25) e da estratégia de salde
da familia (13). Além disso, ha 9 especialidades médicas, incluindo profissionais
voltados para as necessidades infanto-juvenis, como, por exemplo: pediatra e
ginecologista obstetra. A relacao médico/habitante é de 0,57 médicos por mil
habitantes, relacao bem abaixo do recomendado pelo Ministério da Saude (2,5 médicos
por mil habitantes).

E importante destacar que Breves é o municipio referéncia de atendimento da 82
Regional de Saude, logo, além da prestacao de servico para a populacao do municipio,
atualmente estimada em 103.497 mil habitantes, a rede de salde também é
potencialmente demandada por mais 6 municipios da Ilha do Marajo (Anajas, Bagre,
Curralinho, Gurupa, Melgaco e Portel), o que acaba sobrecarregando os servicos de
salde (consultas, equipamentos, profissionais, leitos de internacdes e exames):

Aqui no hospital ndo atende so os pacientes de Breves, mas de 7 outros municipios — sGo
6 leitos de maternidades para 8 municipios e 1 obstetra. Ndo dd 1 leito de maternidade
para cada municipio. Fica muito dificil. Nos outros municipios ndo tem obstetra, muitos
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ndo tem nem médico, sobrecarrega aqui e muita gente fica sem atendimento.
(Profissional de Saude)

Nos outros municipios ndo tem pediatra. Aqui tem o hospital regional e municipal, no
municipal ndo tem pediatra e nem obstetra. Os bebés nascem com as enfermeiras e quem
faz o primeiro atendimento do bebé também é a enfermeira. O atendimento imediato,
quando necessdrio, ndo acontece, por falta de profissional. Isso acontece aqui, e isso
acontece nos outros municipios. Aqui é o polo onde atende 7 outros municipios, se o polo
ndo tem, os outros menos ainda. O polo de Breves abrange Bagre, Anajds, Curralinho,
Gurupd, Melgagco e tem mais um que ndo lembro. Fluem todos os pacientes para cd.
(Profissional de Saude)

TABELA 2 - PROFISSIONAIS DE SAUDE EM BREVES - OuT/2020

TIPO DE PROFISSIONAL QUANTIDADE

Médico Anestesiologista 2
Meédico Cirurgido Geral 3
Meédico Clinico 25
Médico Ginecologista Obstetra 1
Meédico da estratégia de Saude da Familia 13
Médico Pediatra 1
Meédico psiquiatra 1
Médico em radiologia e diagndstico porimagem 4
Meédico cardiologista 2
Médico oftalmologista 2
Meédico ortopedista e traumatologista 5
Cirurgido dentista - clinico geral 2
Cirurgido dentista — protesista 1
Cirurgido-dentista da estratégia de saude da familia 6
BioMédico 9
Enfermeiro 65
Enfermeiro da estratégia de saude da familia 16
Enfermeiro obstétrico 2
Assistente Social 13
Nutricionista 7
Fisioterapeuta geral 6
Fonoaudidlogo 2
Psicologo Clinico 5
Psicologo Hospitalar 2
Psicologo do trdnsito 1
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Farmacéutico 6
Auxiliar de Enfermagem 28
Auxiliar de enfermagem da estratégia de saude da f 4
Visitador Sanitdrio 6
Técnico de enfermagem 228
Técnico de enfermagem de saude da familia 29
Socorrista (exceto médicos e enfermeiros) habilita 1
Auxiliar de Laboratdrio de Andlises Clinicas 11
Técnico em patologia clinica 5
Protético Dentdrio 1
Técnico em radiologia e imagenologia 10
Agente comunitdrio de saude 267
Agente de saude publica agente de saneamento 3
Atendente de enfermagem atendente dedicado ao bergdrio 1
Total 796

Fonte: Ministério da Saude - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude do Brasil - CNES /
DATASUS,2020.

Em se tratando de leitos disponiveis, observa-se 182 leitos de internacao, sendo,
portanto, 1,76 leitos por mil habitantes, um nivel de oferta de internacao abaixo do
considerado adequado pela OMS (4 leitos/1.000 habitantes).

TABELA 3 - QUANTIDADE DE LEITOS DE INTERNAGAO POR ESPECIALIDADES EM BREVES - OUT/2020

LEITOS DE  INTERNACAO  POR
ESPECIALIDADES QUANTIDADE

Cirurgicos 53
Clinicos 77
Obstétrico 23
Pedidtrico 29
Total 182

Fonte: Ministério da Saude - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude do Brasil - CNES /
DATASUS,2020.

A percepcao dos trabalhadores da area e da populacao entrevistada € que ha
defasagem de atendimento por falta de profissionais e equipes reduzidas. Soma-se a
isso a descontinuidade na prestacao de servico pela rotatividade constante de
trabalhadores da area. A realidade ¢ ainda mais desafiante na zona rural, devido a
dificuldade de acesso e a propria logistica para realizacao do atendimento a essa parte
da populacao.
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Desde que abriu a UPA, a quantidade de médicos é pouca e sempre falta profissional. [O
médico] acaba agarrando uma carga hordria mais alta porque ndo tem colegas que
venham para trabalhar aqui, por conta da logistica, condigées de trabalho. (Profissional
de Saude)

Temos uma particularidade de dificuldade de acesso. Ndo consegui colocar o Programa
Mais Médicos na zona rural. Ja tentei o Mais Médicos, mas os médicos néo aceitam ficar.
Vdo e voltam ou ficam uns dias quando é UBS fluvial. (Gestor)

Posto de saude é muito dificil. Precisa acordar de madrugada para conseguir atendimento
na fila. (Adolescentes)

A falta de recursos também foi algo bastante salientado pelos atores entrevistados.
Em funcdo do fator Amazobnico, caracteristica territorial e fluvial, acarreta-se um
dispéndio significativo dos recursos destinados a saude nessa logistica, dificultando,
portanto, 0 acesso aos servicos por parte da populacao, resultando no
subfinanciamento da regiao do Marajo.

Ndo se melhoram os indicadores por conta do déficit de custeio. Quando o financiamento
for compativel com a regidio, tenho certeza de que os indicadores vdo melhorar em todas
as dreas. (Gestor)

Além disso, outras caréncias da rede de salde de Breves estao relacionadas a
disponibilidade de leitos, realizacao de exames, remédios, equipamentos e materiais.

Existe equipamento de hemodidlise, porém o servico ndo é ofertado por sempre haver
problemas no equipamento. (Profissional de Educagdo)

Outra realidade vivenciada em Breves, sendo comum em outros municipios
marajoaras, refere-se a casos frequentes de atendimento de urgéncia em detrimento
de uma atuacao mais preventiva.

Tem agentes comunitdrios que vdo nas casas, trazem demandas, mas ds vezes a
populacdo ndo tem interesse de procurar atendimento primdrio, deixando para procurar
quando estd em situagdo grave. (Profissional de Saude)

O hospital acaba sendo referéncia para todas as patologias mais graves. Muitas dessas
patologias, se tivessem sistemas funcionando, poderiam ser evitadas. (Profissional de
Saude)

A maior dificuldade é a busca ativa. Dos adultos, do Hiperdia, conseguem, mas jovens é
muito dificil. Ndo procuram a prevengdo, so a cura. (Profissional de Saude)

Diferentemente da maioria dos municipios da Ilha do Marajo em que prevaleceu uma
avaliacao mais negativa sobre a rede de salde, em Breves, alguns profissionais e
usuarios apontaram varios pontos positivos em relacao a infraestrutura: implantacao
da Unidade Fluvial, UPA e farmacia central. Ampliacao da rede fisica em 20 postos de
saude e dos leitos no Hospital Municipal de Breves. E alguns equipamentos de satude
foram citados como de grande importancia para o atendimento da salde da populacao
(UPA, Hospital Regional e UBS Fluvial).

Outras potencialidades identificadas na escuta com os publicos da pesquisa foram a
dedicacao e o comprometimento da equipe em oferecer um servico de qualidade para
os usuarios e que possibilite uma mudanca de vida para as pessoas atendidas. Isso
revela que, isoladamente, a relacao nUmero de profissionais por habitante nao reflete,
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por si s6, a qualidade dos servicos prestados. Também € necessario que haja um
envolvimento da equipe, bem como da populacao atendida.

Nossa equipe é unida, briga junto. (Profissional de Saude)

Aqui a gente conhece a familia e comeg¢a a orientar a familia. A gente precisa de alguma
forma tocar. E gratificante, a gente percebe retorno em orientagbes simples: uma mée
uma vez nos disse que nunca tinha lavado tanto as mdos. (Profissional de Saude)

Todo mundo se ajuda em todos os lugares. (Profissional de Saude)

Rede de atendimento da Politica de Saude as criangas e adolescentes

De forma geral, em Breves nao ha um fluxo de atendimento especifico para criancas
e adolescentes. A prioridade de atendimento deste publico depende do tipo de
equipamento de salde que esta sendo acessado.

O enfermeiro pode atender vdrias faixas etdrias, mas atende especificamente até 5 anos.
Faixa que tem maior respaldo de atendimento. Mas também atende crian¢as mais velhas
com outras queixas — como verme, anemia. (Profissional de Saude)

Temos uma pediatria que atende especificamente criangas. Adolescentes nds atendemos
direto na clinica médica, cirurgica. Temos casos obstétricos com adolescentes. O
atendimento parte do principio da garantia de direitos, acionando a rede sempre que
necessdrio. Como é um setor de interna¢do, ndo tem essa fila ambulatorial, todos sdo
atendidos. (Profissional de Satde)

Em geral sim, as criangas e adolescentes sdo atendidos com prioridade. No PardPaz o
atendimento que faco é de mulher e criangas, e entendo que hd uma prioridade sim, o
atendimento é diferenciado. (Profissional de Satde)

Na ESF os atendimentos seguem cronograma com programas especificos. Por exemplo,
na segunda-Feira: atendimento de demandas de crianca de 0 a 5 anos, e resultados
de exames e preventivos. Terca-feira: Programa de Aleitamento Materno Exclusivo
(PROAME) voltado para atendimento de bebés de até 6 meses que se alimentam de
leite materno. Além disso, ha o acompanhamento de peso, comprimento,
desenvolvimento, estagios de desenvolvimento, carteira vacinal, interacao mae e
filho. Este dia, é dedicado, também, ao Planejamento Familiar, em que ocorre
entrega de preservativos, agendamento de cirurgias e outras atividades relacionadas
ao planejamento. Quarta-feira é do dia do pré-natal. Quinta-feira sdao realizadas
visitas em domicilio. Na sexta-feira, ha atendimento de demanda espontanea, além
de ser feito o exame preventivo do cancer de colo do utero (PCCU). Os usuarios sao
atendidos pela enfermeira e médica em paralelo - cada uma tem um cronograma, e
demanda espontanea.

Atualmente, o municipio conta com duas pediatras'. Uma das profissionais trabalha
no Hospital Regional, sendo que em uma semana presta servico em Breves e depois
em Belém. Geralmente, os atendimentos sao realizados nas UTls, UTI neonatal e
pediatrica. A outra profissional, também, nao se dedica exclusivamente ao municipio,

1 Dado proveniente da coleta de dados primdria.
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trabalha uma semana por més em Breves. O servico é mais voltado a visitas na
pediatria e ambulatorio, realizacao de cesareas e outras intercorréncias. Além disso,
a médica obstétrica do Hospital Regional é responsavel pelas consultas de pré-natal
de gravidez de alto risco, realizacao de partos, visitas as pacientes internadas,
atendimento ambulatorial e de emergéncia e outros atendimentos gerais relativos a
obstetricia.

A presenca de profissionais voltados para area infanto-juvenil € um grande diferencial
do municipio e para toda a Ilha do Marajo, por ser o municipio polo de atendimento
da 82 Regional de Saude. No entanto, a quantidade de médicos e a jornada de trabalho
sao insuficientes para a demanda que chega na rede de saude de Breves:

Muitas pessoas de outras regides buscam atendimento em Breves. Hd defasagem tanto
de pediatras quanto de obstetras. Isso reflete no atendimento. (Profissional de Satude)

Ficamos sobrecarregados porque hd uma demanda muito grande. Mas hd uma demanda
muito reprimida, porque os outros municipios, e até Breves, as vezes deixa de mandar
pacientes que deveriam fazer pré-natal aqui, porque aqui as pacientes sdo reguladas e
essas pacientes ndo chegam aqui. A gente perde muito pré-natal por conta disso. E
quando chega, jd é num grau avan¢ado de gravidade. Se tivéssemos mais obstetras
fazendo pré-natal em outros lugares, haveria um pré-natal mais tranquilo e melhor, e por
consequéncia menos gravidez de alto risco. (Profissional de Saude)

Outra necessidade apontada nas escutas com os profissionais da saude foi o Centro de
Atencao Psicossocial Infantil (CAPSi), uma vez que o CAPS do municipio nao é voltado
para o atendimento deste publico. No entanto, quando se faz necessario, as criancas
sao atendidas neste equipamento. Ali também sao desenvolvidos varios grupos
terapéuticos como grupo de jovens e grupo de idosos.

Em relacao ao cuidado da salde do adolescente ha uma dificuldade maior em trazer
este publico para a unidade de saude, sendo que na pandemia a busca por atendimento
piorou. As adolescentes acessam mais os servicos de saude, geralmente para a
realizacao de consultas de pré-natal e planejamento familiar. Ja os adolescentes e
jovens do sexo masculino, quando vao até os equipamentos de salude, que sao
rarissimas vezes, é para retirada de preservativos e realizacao de teste? de DSTs,
especialmente sifilis.

Principais Desafios na saude

Natalidade

A taxa de natalidade, juntamente com outros indicadores demograficos, tais, como:
taxa de mortalidade, taxa de envelhecimento, expectativa de vida, dentre outros sao
indicadores de desenvolvimento humano do territério. Esses indicadores sao medidas
sintese de grande auxilio para a compreensao da dinamica populacional.

2 O municipio de Breves possui o Centro de Testagem e Aconselhamento (CTA) de paciente com HIV ou outras doencas
sexualmente transmissiveis.
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A taxa bruta de natalidade (TBN) considera o numero de criancas nascidas vivas
durante um ano especifico e a populacao total deste mesmo ano. Ela depende da
intensidade com que as mulheres tém filhos a cada idade, do nUmero das mulheres
em idade fértil, em relacao a populacao total, e da distribuicao etaria relativa das
mulheres dentro do periodo reprodutivo. De forma geral, taxas altas de natalidade
sao tipicas de populacées com estrutura jovem e mortalidade infantil elevada. Por
outro lado, taxas de natalidade baixas sao caracteristicas de populacées com estrutura
etaria mais envelhecida.

Os dados publicos sobre a Taxa Bruta de Natalidade (TBN) no municipio revelam um
aumento de 34 para 46 nascidos vivos por mil habitantes entre 2010 e 2018, o que
corresponde a um aumento de 35%.

A analise das condicoes de fecundidade de uma populacao, apenas pela TBN é muito
restrita, a analise de taxas especificas de fecundidade?® (TEF) e principalmente a taxa
de fecundidade total* (TFT) possibilitam uma melhor avaliacdo da dinamica
populacional de uma localidade. No entanto, nao existem dados publicos oficiais e
recentes sobre a TEF e TFT de Breves.

O dltimo dado disponivel em relacao a TFT € do Censo 2010. Para esse periodo foi
observada uma média de 3,32 filhos por mulher ao final de seu periodo reprodutivo.
A TFT de Breves € mais proxima das taxas observadas em Afua (3,22) e Gurupa (3,37).
O numero médio de filhos por mulher nessas localidades é maior que a taxa observada
para o estado do Para (2,5).

De acordo com os atores entrevistados, ainda tem casos no municipio de mulheres
com muitos filhos “Tem mulheres com 12, 13 filhos...” (Profissional de Saude), sendo
que na pandemia tem se percebido um aumento de 50% no nimero de nascimentos;
foi colocado por um dos entrevistados que em Breves “se produz muita crianca”. A
falta de uma Politica de Desenvolvimento Local e Planejamento Familiar mais efetiva
foram citadas como a¢Oes importantes para mudar este contexto de altas taxas de
natalidade.

Gravidez entre criangas e adolescentes

A gravidez na adolescéncia deve ser tratada como uma gestacao de alto risco devido
a repercussoes sobre a mae e o recém-nascido, além de acarretar problemas sociais e
biologicos. A gravidez na adolescéncia pode acarretar consequéncias emocionais,
sociais e econdmicas para a salde da mae e seu filho e ocorre no extremo inferior da
vida reprodutiva que € dos 10 aos 19 anos de idade. Na faixa etaria dos 10 aos 12 anos
pode-se considerada como gravidez na infancia.

O Brasil apresenta um dos maiores indices de adolescentes gravidas se comparado aos
paises da América Latina e Caribe. Porém, o Ministério da Salude indica que houve uma

3 Taxa especifica de fecundidade (TEF) por idade da mulher é estimada pelo nimero de nascimentos vivos tidos por uma
mulher, em uma determinada faixa etdria e o numero de mulheres nesta mesma faixa etdria.

4 Taxa de fecundidade total (TFT) corresponde ao numero médio de filhos que uma mulher teria ao terminar o periodo
reprodutivo.
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reducao de 40% no numero de maes entre 15 a 19 anos, no periodo de 2000 a 2018.
Entre adolescentes menores de 15 anos a queda é de somente 27%.

Em Breves a realidade é mais desafiante se comparado ao cenario nacional, sobretudo
entre as adolescentes de 15 a 17 anos.

Taxa de gravidez entre criangas e adolescentes em 2017
10 a 14 anos 15 a 17 anos

1,29% 27,1%

No periodo de 2013 a 2017 foi observado um aumento de 4,31% de adolescentes gestantes.
A taxa em 2017 foi de 27,1%, ou seja, a cada 100 adolescentes brevenses entre 15 a 17 anos,
27,1 ficaram gravidas. Entre as meninas (10 a 14 anos) houve uma queda de
aproximadamente 24%. O municipio obteve a terceira menor taxa da Ilha do Marajo em 2017,
sendo de 1,29%. A taxa foi maior que a observada em Soure (0,79%) e Chaves (0,81%).

A gravidez na adolescéncia é uma preocupacao constante nos servicos de saude de
Breves. Sendo uma realidade muito presente e marcante nas escutas dos diversos
atores investigados:

O numero de gravidas na adolescéncia é gritante. Menos de 14 anos notifica como abuso
sexual, notifica o Conselho Tutelar e manda o registro para Secretaria de Saude, mas
normalmente é com consentimento. (Profissional de Saude)

Em relagdo aos adolescentes o que mais atendo sdo pré-natais, infelizmente. O menor pré-
natal que jé atendi foi de 13 anos; 17 e 18 anos é o mais comum, mas tem também outras
faixas etdrias. (Profissional de Saude)

E comum ter meninas de 15 anos no segundo filho. Néo s6 tem a gravidez de alto risco,
como também tem a recidiva da gravidez de alto risco, na adolescéncia. Se tivesse um
servico de planejamento familiar mais forte, diminuiria gravidez na adolescéncia e
gravidez de alto risco. (Profissional de Saude)

E importante salientar que a gravidez nesta faixa etdria é provocada tanto por
vivéncias sexuais consentidas quanto por situacoes de abuso e exploracao sexual. Nos
casos de violéncia sexual, o municipio conta com médica responsavel pelo exame
sexologico, para os casos que a vitima busca atendimento. O casamento infantil®, é
outo fator que contribui para o aumento de casos de gravidez precoce.

O Brasil é o quarto pais no mundo com o maior nimero de unides de meninas. Esta
atras de india, Bangladesh e Nigéria. Além disso, o Brasil também esta entre os cinco
paises da América Latina e Caribe com maior nimero de registros de casamentos
infantis. A unidao precoce € uma realidade muito marcante no municipio de Breves,
como pode ser percebido pelo trecho transcrito acima. No entanto, os dados oficiais

5 Casamento infantil se refere as unibes, formais ou informais, nas quais pelo menos um dos cénjuges tem menos de 18 anos.
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proveniente da Estatistica do Registro Civil de 2019 registram apenas 12 casamentos
com menores de 18 anos em Breves. A partir desses nimeros é possivel verificar que
a grande maioria das unides precoces sao informais, ou seja, sem registro em cartorio.
De forma geral, pode-se concluir que esse fendbmeno no Brasil € marcado pela
informalidade, pela pobreza e busca por melhores condicées de vida, como por
exemplo, fugir de situacdes de violéncia e de abuso sexual que ocorrem no ambito
familiar. A erradicacao do casamento infantil faz parte dos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel da ONU (ODS 5 - Igualdade de Género: em que uma das
metas € eliminar todas as praticas nocivas, como os casamentos prematuros, forcados
e de criancas e mutilacoes genitais femininas). No Brasil a meta prevé o fim da pratica
até 2030.

Criancas e adolescentes gravidas podem favorecer o aumento do nimero de abortos,
mortalidade materna® e mortalidade neonatal ao buscarem interromper a gravidez por
meio de remédios ou ida as clinicas clandestinas. Esse quadro é ainda mais grave
quando se trata de gravidez fruto de estupro. Também foi muito citado entre os
profissionais de saude a recorréncia de DSTs, sobretudo a sifilis. Neste caso, muitos
recém-nascidos sao infectados durante o momento do parto e necessitam de
internacao ao nascer.

Um desafio é diminuir a mortalidade materna e infantil. Existem muitos casos de criangas
que nascem sem atendimento apropriado e acabam tendo uma deficiéncia para o resto
da vida. (Profissional de Saude)

Hd 7 anos atrds, tinha um numero grande de eclampsia, conseguiu diminuir um pouco,
mas com a pandemia, subiu as pré-ecldmpsias, subiu a sifilis. Antes da pandemia estava
com um numero muito positivo de pré-natal, embora ndo consigamos abranger todo
mundo. (Profissional de Satde)

Diante dessa realidade alarmante, a criacao de programas de orientacao e prevencao
de gravidez na infancia e adolescéncia sao iniciativas importantes para transformar a
realidade das meninas e adolescentes locais. O municipio realiza campanhas
educativas relacionadas a DSTs e temas afins nas escolas. No entanto, segundo os
adolescentes que participaram dos grupos focais, pouco € conversado sobre
sexualidade no ambiente escolar. O mais proximo que chegam disso € na aula de
ciéncias, mas os conteudos sao restritos as funcoes do corpo humano.

Outro ponto relacionado a prevencao refere-se a propria cultura local, em que se
precisa realizar um trabalho de conscientizacao sobre o desenvolvimento infanto-
juvenil e as consequéncias da gravidez durante esse periodo da vida, nao sé com as
criancas e os adolescentes, mas com a populacao de forma geral. Além disso, tais
programas precisam incluir discussoes sobre os projetos de vida e perspectivas de
futuro desses sujeitos em desenvolvimento.

No Hospital Regional é comum os médicos atenderem maes que nao receberam
nenhum atendimento no pré-natal e muitas maes muito jovens, com isso, precisam
acolher nao s6 o bebé, mas a familia. No entanto, ainda ndao tem um trabalho

® Em 2017, a taxa de mortalidade materna em Breves foi de 110 bitos maternos por cem mil nascidos vivos de mdes de todos
o0s grupos etdrios. (Elaboracdo: Atlas do Desenvolvimento Humano no Brasil. Pnud Brasil, Ipea e FIP, 2020).
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estruturado para esse acolhimento e tém sido realizado rodas de conversas, por uma
equipe multidisciplinar, com as maes que ficam com os filhos internados.

Dar essa assisténcia ndo so ao bebé, mas a maioria dessas mdes adolescentes mesmo.
Vocé vé a caréncia de um modo geral nelas, a gente tem que abracar o bebé e abracar
elas, abracar uma familia, é triste! (Profissional de Satde)

A gente tenta trabalhar essas mées enquanto os filhos estdo na internagdo. Elas sGo meio
bichinho do mato, ficam mais fechados. Agora temos um grupo interdisciplinar em que
estamos comegando a fazer esses trabalhos. Estamos tentando fazer reunides com essas
mdes. (Profissional de Saude)

Em Breves, o acompanhamento do pré-natal apresenta dificuldade de duas formas:
auséncia de servico nas comunidades ribeirinhas e desconhecimento dessas gravidas
sobre a importancia do pré-natal, o que compromete bastante os indicadores no
campo da mortalidade materna e mortalidade infantil, uma vez que a realizacao do
pré-natal € de suma importancia para a prevencao e diagnostico precoce de
morbidades maternas e fetais.

Tem muita mde de regides ribeirinhas que néo sdo aqui do Centro e elas néGo tém acesso
direito ao pré-natal adequado, é longe, o custo para poder ir até um hospital fazer um
parto por exemplo, acaba preferindo ter o parto em casa. Ai tem as complicagées
referente a isso. O bebé nasce prematuro numa casa ribeirinha e ai corre pra alguém
consequir o transporte de lancha, barco, que a gente chama rabeta alguma coisa assim.
Tem paciente que viaja 12 horas num barquinho pra poder chegar aqui pra poder ter
atendimento na UTI neonatal. (Profissional de Saude)

De forma geral, a realizacao de pré-natal para gestantes de alto risco é feita no
Hospital Regional de Breves. Neste caso, ha o acompanhamento nutricional,
psicologico e assisténcia social. Os casos de risco habitual sao contra referenciados
para o municipio de origem da paciente. Porém, existem muitos problemas de gravidez
de alto risco que ndo sdo absorvidos pela rede de satde do municipio. E comum isso
ocorrer por falta de médico, pois quem é autorizado para encaminhar é somente este
profissional, ou por falta de conhecimento, o médico nao é especialista, nao se atenta
para encaminhar gestacoes de meninas e adolescentes. Mas por outro lado, o Hospital
ja esta sobrecarregado com a demanda atual.

Muitas vezes ndo encaminham meninas de 13 anos, quando na verdade essa menina tinha
que fazer pré-natal aqui. Muitas vezes a gravidez é de risco, mas a base, a ponta, ndo
encaminha. (Profissional de Satde)

A orientacao do Ministério da Saude é que sejam realizadas no minimo seis consultas
de pré-natal. Em 2017, cerca de 19% dos nascidos vivos em Breves tiveram pelo menos
sete consultas. No periodo de 2013 a 2017, o municipio apresenta uma tendéncia de
aumento do numero de consultas (27,62 %), no entanto a taxa continua bem aquém
do esperado. Importante ressaltar que estes sao dados gerais, sem recorte etario da
mae.
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6 consultas de pré-natal € o minimo que
recomenda o Ministério da Saude

Em 2017, apenas 1 9%

dos nascidos vivos tiveram
pelo menos sete consultas

i ugoﬁzn:czi&d?e ﬂuvﬁmt\l a9e§to de 27 ’ 62%9

E importante intensificar o cuidado com a saude da gestante.

.\

/

Entre as criancas e adolescentes € mais comum que o acompanhamento seja menor
do que das demais gestantes, o que reflete em um menor niUmero de consultas devido
aos indices mais elevados de nao comparecimento. A fim de melhorar essa situacao
em Breves, o pré-natal de gestantes adolescentes €& feito com
acompanhante/responsavel que assina o prontuario, e tem que estar também
realizando o acompanhamento. No entanto, ainda é bem desafiante o
comparecimento nas consultas, como pode ser verificado pelo trecho abaixo:

Na UTI neonatal por exemplo a gente pega os bebés prematuros entdo isso ai vem muito
mde adolescente, muitas mdes adolescentes, consequentemente partos prematuros, sem
pré-natal ou pré-natal incompleto e ai nés temos bebés com complica¢bes que vem pra
UTI neonatal. (Profissional de Saude)

Por fim, um ponto de destaque em Breves no que diz respeito a gestacao refere-se a
Associacao de Parteiras. Atualmente, a instituicao possui aproximadamente 200
associadas espalhadas na sede e zona rural, segundo relatos de uma das integrantes.
Geralmente, as associadas realizam reunides bimestrais, exceto no periodo da
pandemia, e participam de capacitacdes com o corpo de bombeiros, enfermeiras e
psicologas. Hoje em dia a atuacao das parteiras fica restrita aos casos em que nao €
possivel encaminhar a gestante ao hospital. Uma entrevistada citou varios casos nos
quais as parteiras eram as Unicas com algum conhecimento e puderam dar o apoio
necessario no momento do parto. Ainda vale destacar que as parteiras nao tém relacao
estabelecida dentro do sistema de salde, e, também, nao se percebem como parte
do sistema.

Crescimento sauddvel: imunizagdo, saude bucal e prevengdo
a desnutrigdo

O Programa Nacional de Imunizacées (PNI) oferece atualmente 18 vacinas para
criancas e adolescentes. A vacinacao € uma das medidas fundamentais de prevencao
contra doencas graves, como, por exemplo: sarampo, caxumba e rubéola, sobretudo
entre as criancas, porque as defesas imunologicas delas estao em processo de
desenvolvimento, tornando-as mais suscetiveis as doencas virais e bacterianas.
Portanto, o fato de nao imunizar as criancas faz com que elas fiquem
desnecessariamente vulneraveis.
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Ha queda significativa, de aproximadamente 65%, da cobertura vacinal em Breves
entre 2010 e 2019. O declinio da imunizacao também é verificado no Para (20,12%) e
em menor proporcao no Brasil (1,63%). Em 2019, a taxa de cobertura total em Breves
foi de 32,94%, sendo a pior cobertura da Ilha do Marajo.

A dificuldade em manter o calendario vacinal atualizado foi citado por varios
entrevistados. Os motivos ressaltados foram: resisténcia dos pais quanto a imunizacao,
pela crenca que pode fazer mal a saude do filho; falta de conhecimento e
conscientizacao da importancia das vacinas e a questao de acesso. Mas também, tem
uma parcela de pais que foram considerados “relaxados”, pelos profissionais da
educacao, pois tem acesso a informacao e aos servicos de saude. A situacao € tao séria
que no municipio houve surto de sarampo e falecimento de pessoas, devido a baixa
cobertura.

Cobertura vacinal pifia por questdo de acesso. (Gestor)

E a outra situagdo criangas que chegam para nds, internam aqui, as vezes com um ano de
idade ainda ndo foram nem registradas, e se elas ndGo foram registradas elas ndo tém
carteira de vacina, entdo elas nunca tiveram acesso a nenhum servico de saude
(Profissional de Saude)

A fim de melhorar esse contexto ha orientacao das familias por parte dos profissionais
de saude, campanhas de vacinacao e, também, tem um Programa direcionado a satude
da crianca e adolescente com acdes voltadas a vacinacao e a saude bucal, porém as
atividades estao paralisadas por causa da pandemia.

A realidade da desnutricao, também, é muito presente em Breves. A alimentacao é
precaria, sendo baseada, especialmente, no acai e na farinha. Diante disso, as
pediatras disseram ser comum ver criancas desnutrida e anémicas.

Na UTI pedidtrica também vocé vé isso, mdes novas com muitos filhos enfim a caréncia de
poder sustentar aqueles filhos todos. Vocé vé criang¢as que s@o desnutridas, criangas que
tem carteira de vacina atrasada e chegam aqui com patologias que das vezes poderiam ser
mais simples, agravadas por conta dessa desnutricGo dessa falta de recurso também
demoram para chegar ter essa assisténcia. (Profissional de Satde)

Doencas prevalentes e Internacdes hospitalares

0 saneamento € um remédio eficaz para inUmeras morbidades (diarreias, hepatite A,
verminose, esquistossomose, leptospirose) que afetam a populacao e sobretudo para
as criancas menores. A deficiéncia sanitaria foi apontada como um dos principais
pontos negativos nos grupos focais realizados com familiares e atores escolares. Os
igarapés da zona urbana foram reportados como “valas de esgoto”. E comum os
profissionais de salde atenderem criancas com vermes, parasitoses e anemia. Em
2017, por exemplo, o saneamento ambiental inadequado no municipio foi responsavel
por quase 4% das internacoes hospitalares.

Em Breves, para os dois periodos analisados 2010 e 2019, destaca-se duas principais
causas de internacdes hospitalares para menores de 10 anos: doencas infecciosas e
parasitarias, especialmente diarreia e gastroenterite de origem infecciosa presumida,
e doencas do aparelho respiratorio, de modo particular pneumonia.
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O que mais interna, pelo menos na UTI pedidtrica sdo as pneumonias. E algumas
decorrentes das verminoses, perfuracdo intestinal, diarreia com desidratagdo.
(Profissional de Saude)

Ja na faixa etaria de 10 a 19 anos, os motivos mais comuns das internacées hospitalares
sao relativos a gravidez, parto e puerpério e em seguida morbidades provenientes de
lesdes (fraturas), envenenamentos e algumas outras consequéncias de causas externas.

TABELA 4 - INTERNAGOES INFANTO-JUVENIL POR LOCAL DE INTERNAGAO SEGUNDO CAPITULO CID 10: BREVES - 2010 E 2019

w0 s o

CAPITULO CID-10

. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 277 475 76 166
Il. Neoplasias (tumores) 1 10 - 5
clgins rametommes it 2 7 i .
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 30 22 8 2

V. Transtornos mentais e comportamentais - - - 14
VI. Doengas do sistema nervoso 3 10 2 7
VIIl. Doencgas do ouvido e da apdfise mastoide - 6 - 2
IX. Doencas do aparelho circulatério 3 6 2 4

X. Doengas do aparelho respiratorio 293 529 67 53
XI. Doengas do aparelho digestivo 26 160 47 122
XIl. Doengas da pele e do tecido subcutdneo 14 80 4 63
XIll. Doengas do sistema osteomuscular conjuntivo 1 17 10 28
XIV. Doengas do aparelho geniturindrio 22 51 58 70
XV. Gravidez parto e puerpério - 1 582 823
XVI. Algumas afec¢des originadas no periodo perinatal 83 342 6 13
XVII. Malformag¢des congénitas de grande deformidade e i 25 i 1
anomalias cromossémicas

2(/ \,'/,Z-ILLO;SIZZ)ZZZ'OS,:%; s achados anormais de exames 11 10 25 9
@ ws = m
XXI. Contatos com servigos de saude - 11 8 6
Total 856 2.027 1.031 1.711

Fonte: Ministério da Salde - Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS) / DATASUS, 2020.

Os dados sobre as causas das internacoes corroboram as percepcoes dos atores
entrevistados, quando apontam a questao do saneamento basico inadequado como
responsavel ndo so pelas doencas recorrentes entre as criancas, como, também, principal
motivo pelas internacdes desse publico. Ja entre as adolescentes, a questao da gravidez
precoce € que acaba sendo o fator preponderante para ocupar os leitos de internacao.
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Casos de salde mental, também, tém crescido no municipio em virtude do isolamento
e distanciamento social provocados pela pandemia do Covid-19. Além disso, foram
citados muitos casos de depressao em uma escola da rede estadual de Breves. Em 2018
e 2019, foram desenvolvidos trabalhos pelo CAPS com o corpo discente da escola. No
ano passado, 2020, em virtude da pandemia, nao foi possivel dar continuidade ao
acompanhamento dos alunos.

Taxas de mortalidade

Taxas de mortalidade sao indicadores importantes para avaliar a qualidade de vida da
populacao. A Taxa Bruta de Mortalidade’ (TBM) expressa a frequéncia anual de dbitos
em uma localidade especifica. Taxas elevadas revelam um contexto de politicas de
saude ineficientes e saneamento basico inadequado em que grande parcela da
populacao vive em situacoes de extrema pobreza, desnutricao e morbidades. Em
contrapartida, taxas de mortalidade baixa sao caracteristicas de localidade com boa
qualidade de vida e expectativa de vida alta. A populacao tem acesso a vacinas,
remédios e servicos de saude de forma geral.

A TBM em Breves aumentou cerca de 17% entre 2013 e 2017. Para o ultimo ano
analisado foi observado 3,6 mortes a cada mil habitantes. Os dados de mortalidade
podem estar condicionados a subnotificacao de registros de dbitos, sobretudo em
areas de dificil acesso e em contextos menos desenvolvidos. A TBM do municipio
apresenta indices menores que no Brasil (6,3) e no estado do Para (4,8). Alguns
motivos que podem levar a subnotificacao sao que os cartorios estao localizados na
area urbana. Assim, ha dificuldade de acesso ao cartério, pela distancia fisica, além
de nao haver atendimento médico rapido/urgéncia em muitas dessas areas. Muitas
mortes nao devem chegar aos hospitais e, consequentemente, ao cartorio.

A mortalidade infantil® (TMI) é dos principais assuntos nas agendas de salde publica
mundial, faz parte dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS 3 -Salde e
Bem-estar: Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas
as idades). No Brasil a meta até 2030 € de que a mortalidade de criancas menores de
5 anos seja no maximo 8 por mil nascidos vivos.

O dado mais atual de mortalidade infantil de Breves é de 2017 em que foi verificado
aproximadamente 16 obitos de criancas menores de 1 ano por mil nascidos vivos. Ha,
portanto, um longo caminho a ser percorrido para reduzir a mortalidade entre
criangas.

A mortalidade entre este publico é resultado de diversos fatores como: baixa
escolaridade e nivel de informacao da mae, pobreza, precarias condicoes de moradia,
desemprego, sistema de salde deficiente, habitos alimentares inadequados, entre
outros, refletindo o nivel de desenvolvimento de uma regiao, e o compromisso de seus
governantes com a realizacao e regulamentacao de acdes basicas e preventivas que
possam evitar obitos infantis.

7 Numero total de ébitos, por mil habitantes, em determinado espaco geogrdfico, no ano considerado.

8 Taxa de mortalidade infantil corresponde ao niimero de ébitos de menores de um ano de idade, por mil nascidos vivos, em
determinado espaco geogrdfico, no ano considerado.
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As principais causas de obitos para menores de 10 anos sao relativas a afeccoes
originadas no periodo perinatal. Entre o publico de 10 a 19 anos as causas externas de
morbidade e mortalidade configura como principal motivo que leva ao dbito.

TABELA 5 - OBITOS INFANTO-JUVENIL POR LOCAL DE RESIDENCIA E OCORRENCIA SEGUNDO CAPiTULO CID 10:
BREVES - 2010 E 2018

Abaixo de 10 10 a 19 anos

CAPITULO CID-10 il
200 o1 10 018

. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 21 14 - 3
Il. Neoplasias (tumores) 1 - 2 1
Ill. Doencas do sangue e dos drgdos hematopoiéticos e
alguns transtornos imunitdrios 8 1 - 2
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 2 2 - -
VI. Doengas do sistema nervoso 8 1 - -
IX. Doengas do aparelho circulatdrio - 1 3 -
X. Doencgas do aparelho respiratdrio 12 20 - 1
XI. Doengas do aparelho digestivo 2 1 - -
XII. Doencas da pele e do tecido subcutdneo - 2 - -
Xlll. Doengas sistema osteomuscular e tecido conjuntivo - 1 - -
XIV. Doengas do aparelho geniturindrio - 1 - 3
XV. Gravidez parto e puerpério - - - 3
XVI. Algumas afecgdes originadas no periodo perinatal 47 65 - -
XVIl. Malformagbes congénitas, deformidades e anomalias
cromossémicas 14 20 - -
XVIIl. Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos
e de laboratdrio, ndo classificados em outra parte 11 - 4 4
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 27 3 3 20
Total 153 132 12 37

Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informacoes sobre Mortalidade - SIM / DATASUS,2020.

A mortalidade por causas externas refere-se a quaisquer tipos de acidentes, lesoes
autoprovocadas intencionalmente, agressoes, homicidios, suicidios dentre outros. Os
dados mais recentes para as quatro taxas de mortalidade relacionadas a causas
externas (taxa de mortalidade por acidente de transito, suicidio, agressao e homicidio)
estimadas pelo Atlas Brasil para o municipio de Breves é referente a 2017. Nota-se
que os maiores percentuais observados foram para obitos causados por agressao e
homicidio, ambos com 32,03%. Em seguida, estao as causas externas provocadas por
suicidio (6,01%) e a menor taxa de mortalidade € causa por acidente de transito
(5,01%).
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Uso de dlcool e drogas

Os dados relativos ao uso de alcool e drogas sao menos disponiveis em meios oficiais
na sua forma mais detalhada. Diante disso, em muitos casos as informacdes podem
nao refletir a realidade em si. Levando em consideracao essas particularidades, vale
destacar que as analises feitas em relacao a drogadicao e o uso de bebidas alcodlicas
estao embasadas, sobretudo, nas percepcoes dos atores entrevistados.

O uso de alcool e drogas, juntamente com a gravidez precoce sao grandes desafios
que afligem o publico de adolescentes e jovens em Breves. Nos grupos focais com
adolescentes e atores educacionais houve relatos sobre uso e venda de drogas no
ambiente escolar.

- Moderador(a): Tem venda de drogas?

- Participante: Ndo é venda, mas eles trazem e dividem com os amigos. Jd teve meninas
que foram pegas fumando dentro na escola. Ela foi expulsa da escola. (Adolescentes)

A falta de oportunidade de emprego, caréncia de opcdes de cultura e lazer,
desestrutura familiar, envolvendo casos de violéncia e domeéstica e sexual foram
citados como os principais fatores que contribuem para o consumo de bebidas
alcodlicas e a drogadicao entre o publico adolescente e jovem.

Diante do exposto acima verifica-se, portanto, envolvimento expressivo de
adolescentes e jovens com bebidas e drogas de forma geral. Por outro lado, nas
abordagens realizadas pelos profissionais do CREAS, em 2017, nao foi identificado
nenhum caso de crianca ou adolescente usuaria de crack ou outras drogas (Dados do
RMA;2017). Esse dado contrasta totalmente com a percepcao dos atores entrevistados.
Na verdade, essa informacao revela em certa medida a necessidade de mais servicos
de abordagem e de prevencao/orientacao em Breves.

- Moderador(a): Hd alguma conversa na escola sobre a questdo de drogas?
- Participante: Uma vez no ano, raramente. (Adolescentes)

Ano passado (2019) fizemos alguns trabalhos de grupo sobre drogas na Escola Miguel
Bitar. (Profissional de Educagdo)

Além do uso de drogas, também, apareceu nas discussoes dos grupos focais o
envolvimento de adolescentes em brigas, assaltos, traficos e aliciamento na porta de
escolas.
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Potencialidades e iniciativas de destaque

Algumas potencialidades identificadas na escuta com os publicos da pesquisa foram a
inauguracao e ampliacao da rede fisica de salde, nos ultimos anos. Além disso, tem o
planejamento para a criacao de Centro Especializado de Reabilitacao e uma oficina
ortopédica.

Além da parte estrutural, o comprometimento da equipe de saide do municipio € um
ponto que merece destaque:

Poder dar essa assisténcia ndo sé ao bebé, mas também as mdes. A gente tem que abragar
0 bebé e também a mde. (Profissional de Saude)

O paciente ndo sai sem atendimento, mesmo que precise contatar profissionais de outra
unidade, mas néo sai sem atendimento. O paciente néo fica sem a solugdo do problema.
(Profissional de Saude)

Poder ajudar a vitima, de certa maneira esclarece a situagdo, dd andamento. De alguma
forma, dd um conforto, assisténcia. Essa é a melhor parte. (Profissional de Satde)

Os programas de salde voltados especificamente paras criancas e adolescentes e a
realizacdo de campanhas educativas mensais (Aedes, Malaria, DSTs, gravidez na
adolescéncia) sao importantes iniciativas para buscar transformar a realidade do
publico infanto-juvenil de Breves.

Colocaria o exemplo do PROAME, as mdes conseguem fazer o acompanhamento, ganham
consulta com o bebé de 1 ano, para saber como estd a alimentagdo mista. O ponto positivo
sdo os programas, tudo vem, falta interesse da populagdo procurar o servigo.

Além disso, o trabalho desenvolvido pela Associacao de Parteiras € um diferencial.
Atualmente, elas tém orientacao, e assim orientam, a s6 atuar como parteiras em
casos que nao for possivel encaminhar para o hospital. Em varios casos relatados pela
entrevistada as parteiras foram as Unicas com algum conhecimento e, por isso,
puderam dar o apoio necessario ao parto. Nessas circunstancias a parteira é tudo:
“médica, enfermeira, psicologa...”.
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Condicoes de Educacao

Caracteristicas gerais

No municipio de Breves, 24% das pessoas de mais de 10 anos nao eram alfabetizadas,
segundo os dados do Censo Demografico 2010, valor que pode ser considerado alto
comparado ao Brasil e ao Para, em que a taxa de analfabetismo era de 9% e 11%,
respectivamente, no mesmo ano. Em conformidade com a baixa taxa de alfabetizacao,
os moradores do municipio também apresentam baixo nivel de escolaridade. Entre os
individuos de 25 anos ou mais, 79% nao possuiam instrucao ou tinham o ensino
fundamental incompleto, 8% tinham o fundamental completo ou médio incompleto,
10% tinham ensino médio completo ou superior incompleto e apenas 3% apresentavam
nivel superior completo.

Ainda segundo dados de 2010, 45% das criancas de 4 anos estavam frequentando a
escola, percentual mediano considerando-se que essa deveria ser a idade de insercao
na rede de ensino. Aos 6 anos, aumenta para 76% o percentual de criancas na escola.
O maior percentual ocorre entre as idades de 11 a 14 anos, alcancando 90%. Ja entre
os jovens de 15 a 19 anos, o percentual que estava frequentando a escola cai
consideravelmente para 68%. Dados do Censo Escolar mostram que, em 2019, havia
4.432 criancas matriculadas na educacao infantil; 17.915 nos anos iniciais e 8.833 nos
anos finais do ensino fundamental; e 3.660 no ensino médio. Em relacao a 2010, houve
uma diminuicao no numero de matriculas nos anos iniciais do ensino fundamental, que
era de 21.014 matriculados. Para os demais segmentos, houve aumento nas
matriculas, que em 2010 eram da ordem de 3.056, 6.862 e 3.009 na educacao infantil,
nos anos finais do fundamental e no ensino médio, respectivamente.

O nUmero de escolas no municipio diminuiu sensivelmente entre 2010 e 2019, passando
de 351 para 276 escolas publicas (Censo Escolar, 2010 e 2019). A maior parte das
escolas € municipal (98%) e esta na area rural (88%).

Segundo a Secretaria de Educacao do municipio, ha cerca de 129 pessoas trabalhando
nesse orgao. Existe um Plano Municipal Decenal de Educacao, que foi construido em
conjunto com a sociedade e os setores envolvidos na area educacional. Ha um
acompanhamento do PME pelo setor de controle externo, o qual aponta onde é
necessario avancar mais. Segundo gestores, a questdao financeira € o que impede
alcancar resultados mais satisfatorios. Por fim, destaca-se que Breves dispoe de
Conselho Municipal de Educacao, Conselho Estadual e Conselho do Fundeb,
considerados muito atuantes. Segundo um dos atores escolares entrevistados, ha, na
zona rural, 16 mil alunos matriculados e, na zona urbana, cerca de 13 mil
matriculados.
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Principais Desafios na educacdo

O municipio de Breves apresenta grandes desafios na area de educacdo, conforme
apontam os diversos atores que participaram das entrevistas e dos grupos focais
realizados no municipio.

Houve trocas frequentes de secretarios na Secretaria de Educacao, em periodos
curtos. Isso faz com que ndao haja continuidade do trabalho que comeca a ser
desenvolvido e que os profissionais nao tenham retorno adequado para suas demandas.
A secretaria atual, por exemplo, iniciou seu trabalho no meio da pandemia.

Isso dificulta o nosso trabalho. A gente manda oficio e ndo tem resposta. Quando hd
algum problema e comunicamos, leva meses para a situag¢do ser resolvida e quem fica
prejudicado sdGo os alunos. Profissional da drea de educagdo.

Outro grande desafio é a logistica para atender todo o municipio, pois ele possui
grande extensao territorial e muitas comunidades rurais e ribeirinhas. Um dos gestores
entrevistados ressalta a dificuldade de acesso por se tratar de uma ilha, dependendo
majoritariamente de acesso fluvial. Assim, nem sempre é possivel estar em todos os
locais verificando o atendimento e conhecendo a situacao, principalmente na area
rural. A questao da logistica e da distancia afeta também os professores,
especialmente os que atuam na area rural. O deslocamento até essas areas e o local
para residir nos periodos em que se esta dando aulas sao dificuldades enfrentadas e
custeadas pelo proprio professor.

Nosso maior desafio é a nossa estrutura, a nossa logistica. Porque, atender todos os
alunos que estdo em fase escolar e que a gente ndo consegue estar em cada local
fiscalizando ou verificando se aquela crianca estd tendo o atendimento necessdrio e
devido, eu acredito que esse é o nosso maior desafio: de fazer acontecer a educacdo na
nossa regido, principalmente na drea rural. Gestor municipal.

Relacionado a isso, a defasagem no atendimento, especialmente na educacao infantil,
€ um ponto que merece atencao. Os profissionais da educacao entrevistados apontam
que ha uma defasagem grande de atendimento, devido as caracteristicas geograficas
do municipio (zona rural muito extensa) e a precariedade do servico publico. A
demanda é grande e ndo ha recursos suficientes para atendé-la. Assim, a rede de
ensino nao consegue dar conta de todas as matriculas. Atores escolares especulam
que as creches atendam cerca de 40% da demanda, impactando em esferas como a
empregabilidade da mae. Também ha queixas sobre a falta de escolas que ofertem os
anos finais do ensino fundamental. No grupo focal com criancas, elas declaram o
desejo por escola em tempo integral.

Conforme constatado nos dados secundarios, o nUmero de escolas diminuiu, o que
pode ter impactado na defasagem de vagas. Dados do Inep contribuem para entender
essas percepcoes. Entre 2010 e 2019, o nimero médio de estudantes na educacao
infantil caiu, passando de 24,5 para 23,6. Nos anos iniciais do ensino fundamental, a
queda foi maior, passando de 27,4 para 24,7. Nos anos finais, passou de 28,6 para 24,6
e, no ensino médio, de 37,1 para 34,0 no periodo. Apesar das diminuicdes, no ensino
médio a média de alunos ainda é elevada.

O indicador de esforco docente, que mensura o esforco feito pelos docentes da
educacao basica no exercicio de sua profissao levando em conta o nimero de escolas
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em que trabalha e o nimero de turnos, etapas e alunos atendidos, complementa essas
informacdes. Ele mostra que, para os anos iniciais do ensino fundamental, 29% dos
docentes estao no nivel 1, ou seja, menor esforco docente, e 28% no nivel 3. Ja nos
anos finais, 51% estao nos niveis 3 e 4, enquanto, no ensino médio, 44% estao nos
niveis 5 e 6 da escala (maior esforco docente), no ano de 2019.

A situacao é ainda mais dificil na area rural. Atores escolares apontam que o trabalho
da Secretaria de Educacao no interior € muito precario. Além disso, nao existe oferta
de ensino médio nessa regidao. Os entrevistados declaram que o investimento em
educacao no rural é diferente do realizado no urbano, a maioria das politicas
desenvolvidas nao chegam no interior. Conforme relatado pela propria Secretaria de
Educacao, acoes nas comunidades rurais e ribeirinhas sdo mais dificeis que na cidade.

Breves, por ser um municipio grande e de dificil acesso (90% do acesso é por dgua), as
politicas publicas ndo consequem abarcar tudo isso. A maioria das politicas nGo chegam
no interior, o que prejudica as comunidades ribeirinhas. [...] O trabalho da Secretaria de
Educagdo no interior é muito precdrio. Profissional da drea de educagéo

No que concerne a infraestrutura das escolas, ha reclamacboes quanto a
adequabilidade dos espacos disponiveis, a conservacao dos ambientes e aos materiais
e recursos didaticos disponiveis. Muitas escolas nao possuem laboratérios de
informatica ou, quando tem, nao ha internet ou existem poucos computadores. O
material didatico também é considerado de ma qualidade. A falta de estrutura fisica
faz com que algumas instituicoes de ensino nao tenham salas suficientes para atender
a demanda e montar varias turmas. Na area rural, o desafio é dar aula em locais
improvisados, que nao sao salas de aula. Ha um relato de que os alunos precisam
comprar o uniforme da escola, mesmo sendo um dever do Estado oferta-lo. A auséncia
de biblioteca e brinquedoteca também é sentida pelos atores escolares.

Relacionado a oferta de servicos basicos para os alunos, a merenda e o transporte sao
pontos criticos. A merenda, assim como em outros municipios da Ilha do Marajo, é
uma questao social. Muitos estudantes vao para a escola com fome e dependem da
merenda para se alimentar, sendo ela uma das poucas refeicoes, por vezes a Unica,
daquele dia. Muitas vezes, a falta de alimentacao interfere no desempenho e no
interesse dos estudantes. Nesse sentido, os entrevistados apontam que nao ha
merenda todos os dias e sua qualidade nao € boa. A inexisténcia da refeicao
inviabiliza, inclusive, a realizacdao das aulas, sendo necessario, quando nao ha
merenda, reduzir a carga horaria.

A questdo da merenda é muito importante. A gente ndo tem o més todo. Tem aluno que
vai para escola sem tomar um café. O aluno vai pensando em comer algo. Profissional da
drea de educacdo.

As vezes hd merenda, das vezes ndo. Quando ndo hd merenda, a carga hordria das aulas é
reduzida. Profissional da drea de educacgdo.

O transporte escolar também ¢é considerado inadequado. A Prefeitura fornece algumas
lanchas para deslocamento, mas nao é sempre e, por vezes, falta combustivel para
abastecé-la. Nessas situacoes, os pais, muitas vezes, tém que pagar o combustivel ou
outro transporte, o que leva os discentes a faltarem as aulas. A auséncia de transporte
afeta especialmente a area rural, devido a distancia da escola e a moradia do jovem,
e impacta o desempenho dos estudantes.

33

Abrace o



O deslocamento desses alunos é complicado, néo sdo poucos alunos nessa situagdo.
Alunos da zona rural, muitas vezes, tem um déficit de aprendizagem por muitos fatores,
mas pelo cansago no deslocamento também. Profissional da drea de educagdo.

Todas essas condi¢coes culminam em elevada evasao, reprovacao e abandono escolar,
bem como em distorcao idade-série. Os professores destacam que ha muita evasao,
desisténcia e faltas, em parte relacionadas a problemas sociais como desemprego e
desestruturacao familiar. No grupo focal realizado com criancas, também houve
relatos de amigos e colegas que abandonaram a escola. O envolvimento com drogas
também é um fator que contribui para que os jovens deixem a escola. Outro motivo
apontado por um dos entrevistados € a existéncia de um significativo niumero de
criancas que deixam a escola para se casar, trazendo a tona outro problema social da
regiao - o casamento infantil. A idade de entrada na escola também ¢é destacada,
causando atraso e distorcao idade-série.

A evasdo e a desisténcia ocorrem. E comum jovens pararem de estudar no nono ano para
se casar. E muitas dessas meninas ndo voltam, pois o marido ndo deixa ir para a escola.
Para a cultura deles, para a realidade deles, isso é comum, infelizmente. Profissional da
drea de educacgdo.

Na minha sala jéd abandonaram [a escola]. [...] Ficamos preocupados porque néo sabiamos
0 que estava acontecendo, a gente procura a casa do colega e vamos conversar. [...] O
meu colega deixou de vir a escola porque ndo tinha mais roupa e morava muito longe.
Grupo focal com criangas, falas dos diversos participantes.

Dados do Censo escolar corroboram essa realidade, com aumento da reprovacao em
todos os segmentos de ensino entre 2010 e 2019, porém com reducdo na taxa de
abandono. Apesar da reducao na distorcao idade-série, ainda ha um elevado indice no
periodo.
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Dados do Censo Escolar

Distorcao idade-série (2019 em relacao a 2012):
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Anos iniciais do ensino fundamental entre 2010 e 2019:
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A evasao, abandono e reprovacao impactam em outros indicadores escolares, como o
Ideb, cujo baixo valor € preocupacao dos gestores. O Indice de Desenvolvimento da
Educacao Basica tem sido bastante utilizado como medida da qualidade da educacao
oferecida no municipio e agrega medidas de fluxo escolar e de proficiéncia dos alunos
em um indice que varia entre 0 e 10 - quanto maior o valor, melhor sao essas
dimensdes. Apesar do crescimento nos anos iniciais do ensino fundamental, nos anos
finais, houve menor variacao.
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Esses valores ficam abaixo da meta estabelecida para o municipio, em 2019, nos dois segmentos
de ensino (4,8 e 4,9 para os anos iniciais e finais, respectivamente).

Outra demanda apontada no trabalho de campo é a necessidade de uma equipe
multidisciplinar e a ampliacdo do atendimento aos alunos com deficiéncia.
Entrevistados apontam que ha muita crianca com necessidades especiais fora da
escola, por falta de atendimento educacional especializado. Além disso, algumas
escolas nao possuem orientador pedagdgico, psicologo, psicopedagogo ou assistente
social. A presenca de nutricionista também aparece como necessidade, uma vez que
ha desnutricao entre alguns alunos e agua de qualidade ruim.

Os entrevistados apontam que os jovens do municipio de Breves tém enfrentado
problemas com drogas, gravidez na adolescéncia, abusos sexuais, violéncia e bullying,
fatores que impactam no desempenho escolar. Ha relatos de que nas escolas ha brigas
e situacoes de violéncia, além de alunos cumprindo medidas socioeducativas. Assim,
atores escolares apontam que alguns jovens nao tém perspectivas para o futuro,
inclusive com casos de depressao e automutilacao. Adolescentes declaram que, nas
escolas, nao ha um trabalho com eles sobre essas tematicas, por meio de palestras,
conversas ou no conteudo das disciplinas.

Ha, ainda, pouca participacdo dos pais na vida escolar dos filhos. Grande parte,
segundo relatos, nao se envolve na rotina dos estudantes, nao frequenta as reunioes
e sO procuram a escola em caso de problemas mais sérios. Um dos entrevistados
destaca que isso pode ter relacao com a baixa escolaridade dos proprios pais.

Durante a pandemia, os alunos ficaram sem aulas. As atividades escolares cessaram
completamente e nao houve nenhum tipo de ensino remoto. Atores escolares
declaram que a falta da escola, nesse momento, afetou o comportamento dos jovens,
principalmente no aspecto emocional.
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Potencialidades e iniciativas de destaque

Os profissionais da educacao apontam a troca de experiencias e a convivéncia com os
jovens como um dos principais aspectos positivos do seu trabalho. Acompanhar a vida
deles de perto, tentar engaja-los e motiva-los, € visto como recompensador. Os
profissionais apontam como é importante reconhecer a via de mao dupla que é a
docéncia: nao é so ensinar, é também aprender com os alunos. O corpo técnico da
educacao é visto como muito engajado, desde os gestores aos professores. Ha relatos
de que alguns professores realizam, inclusive, uma coleta na escola para fornecer
alimentacao aos alunos que nao tem o que comer.

A gente fica muito orgulhoso quando nossos alunos conseguem ultrapassar as barreiras
das desigualdades, das dificuldades. Quando conseguem comegar uma universidade.
Quando vejo alunos meus cursando direito, medicina, pedagogia... Isso me dd orgulho!
Essa é a maior recompensa que podemos ter: ver nossos alunos sobressaindo os desafios.
Profissional da drea de educacgdo

O corpo docente é definido como qualificado. De fato, o indicador de adequacao da
formacao docente, que expressa quanto a formacao deles € compativel para o
nivel/disciplina de ensino em que atua, corrobora essa informacao. Ele é dividido em
5 grupos, em que o grupo 1 diz da relacao apropriada entre docéncia e formacao do
docente, segundo os dispositivos legais, e 0 5 expressa a proporcao de docentes que
nao possuem formacao adequada.

No ensino infantil, 57% dos professores estavam no grupo 1 e 13% no grupo 5, em 2019,
mostrando um aperfeicoamento em relacao a 2013, quando 85% estavam no grupo 5.
Nos anos iniciais do ensino fundamental, também houve melhoria na qualificacao dos
professores: 68% dos docentes estavam no grupo 1 e 16% no grupo 5, em 2019,
enquanto, em 2013, 65% estavam no grupo 5. Nos anos finais do fundamental, a
melhora na adequacao da formacao foi menos intensa, com 43% dos docentes estavam
no grupo 4, 34% no grupo 1, em 2019, enquanto, em 2013, 66% estavam no grupo 5.
Também no ensino médio o IAFD teve melhoras, com 69% dos docentes no grupo 1 e
nenhum no grupo 5, em 2019, enquanto 45% estavam no grupo 1 em 2013. Assim, de
maneira geral, ha grande adequacao da formacao docente.

Os gestores destacam que algumas escolas de Breves estao bem acima da média
nacional, apesar de ainda nao terem conseguido atingir os resultados satisfatorios da
area de educacao. Os entrevistados apontam, ainda, que ha uma demanda grande de
alunos com deficiéncia e profissionais especializados para atendé-los, especialmente
para a deficiéncia auditiva. Inclusive, ha um projeto chamado Maos de Ouro, citado
pelos diversos publicos entrevistados, que oferece aulas de libras.

A gente tem uma equipe muito boa que trabalha com a questdo da surdez. A gente tem
30 alunos que estdo nessa categoria. Profissional da drea de educagéo

Os gestores apontam que tem conseguido realizar o trabalho proposto, mesmo com os
desafios de sua estrutura administrativa e situacao financeira. Ha preocupacao da
SEMED em nao deixar criancas fora da escola e tentar humanizar as relacoes. As
escolas sao consideradas participativas no desenvolvimento educacional. Em parceria
com outros 0rgaos, a secretaria busca amenizar a evasao escolar, procurando saber
por que estao faltando, em um trabalho de resgate dos alunos de volta para o
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ambiente escolar. Os Conselhos relacionados a educacdao sao vistos como bem
atuantes, cobrando do poder publico.

Apesar de alguns atores escolares declararem que muitos jovens sao desmotivados e
sem planos para o futuro, nos grupos focais, criancas e adolescentes demonstram
interesse em ingressar no nivel superior, citando os cursos de agroecologia,
informatica, estilismo e administracao como principais interesses. Destacam que o
campus do IFPA localizado em Breves é muito concorrido e buscado pelos jovens,
oferecendo cursos profissionalizantes e opcoes de bolsas para estudar em
universidades.

Foram relatadas, por fim, algumas iniciativas relacionadas com a area de educacao
que merecem ser destacadas por contribuir para que criancas e jovens conhecam
melhor seus direitos, se afastem de situacbes como drogas e criminalidade e
compreendam quando vivenciam situacoes de violéncia. Essas acoes sao desenvolvidas
no ambito das escolas e da Secretaria de Educacao, tanto dentro das instituicoes de
ensino como em parceria com outras instituicoes.

Dentro das instituicdes de ensino, os profissionais entrevistados lembram das acées e
projetos desenvolvidos pela escola em que atuam. Ha iniciativas de esportes (danca,
karaoké, futebol, jiu-jitsu) e artes que fazem os alunos se engajarem bastante. Uma
das escolas do municipio, a Escola Municipal Odizia Correa Farias, € citada como
referéncia por conta dos projetos na area de esportes, atraindo muitos alunos. Ha
escolas que desenvolvem também acdes culturais, como o sarau cultural, para
incentivar a cultura e os talentos dos jovens.

Fora da escola, outros projetos desenvolvidos por parceiros, mas voltados para a
educacao, também sao mencionados. O trabalho da Policia Militar, realizado nas
escolas sobre drogas e violéncias (PROERD), é apontado como uma iniciativa positiva.
O municipio desenvolve também projetos para envolver os jovens, como o Maos de
Ouro, Projeto Junino e projetos de futebol. Ha, ainda, varias instituicoes nao-
governamentais que trabalham com jovens em situacdes de risco, mais voltados para
a area do esporte, e iniciativas individuais dos atores da rede. Por exemplo, a Igreja
Renovacao promove a alfabetizacao com criancas da periferia e a Pastoral da Crianca
e Juventude dao oportunidades aos jovens de Breves.

Os atores entrevistados reconhecem a importancia desses projetos para manter os
jovens na escola e afasta-los de situacoes de violéncia, e lamentam que, devido a
falta de recursos e incentivo, muitas dessas acoes sao interrompidas ou finalizadas.
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Situacoes de Violéncia

Caracteristicas gerais

O Estatuto da Crianca e do Adolescente refere em seu artigo 5° que:

Nenhuma crianca ou adolescente serd objeto de qualquer forma de negligéncia,
discriminag¢do, exploragdo, violéncia, crueldade e opressGo punido na forma da lei
qualquer atentado por a¢Go ou omissdo aos seus direitos fundamentais.

Entretanto, criancas e adolescentes sao as principais vitimas da violéncia e, por
conseguinte, estdo em constante risco social. A violéncia contra criancas e
adolescentes é presenciada em diversos contextos, seja no ambiente familiar, nas
escolas, nas ruas, podendo ser manifestada de diferentes formas, nao excludentes
entre si. A exposicao continua a situacoes de risco e violéncia acaba por interferir em
todas as dimensdes do desenvolvimento infanto-juvenil podendo desenvolver um
circuito de sociabilidade marcado pela violéncia, pelo uso de drogas e pelos conflitos
com a lei.

Sob essa otica, a atencao as vitimas de violéncia deve se realizar por meio de acoes
articuladas entre as organizacoes envolvidas na rede de protecao a infancia e
adolescéncia. Esses diversos atores devem atuar de forma a partilhar recursos e
informacdes contribuindo para a integralidade da atencao, defesa, protecao e
garantia de direitos das criancas, dos adolescentes e suas familias em situacao de
violéncia.

Um dos instrumentos dos quais o Estado dispoe para assegurar a garantia dos direitos
das criancas e adolescentes é a prestacao jurisdicional, efetivada através do Sistema
de Justica da Infancia e Juventude. No municipio de Breves, o Sistema de Justica é
composto pelo Poder Judiciario, Ministério Publico, Defensoria Publica, Seguranca
Publica (Policias Militar e Civil) e Conselho Tutelar que, articulados e integrando a
rede de protecao a crianca e ao adolescente, encarregam-se de aplicar a justica nas
situacoes que envolvam interesses de criancas e adolescentes em conformidade com
o ECA.

Apesar de nao haver uma Vara da Infancia e Juventude instalada no municipio, o Poder
Judiciario conta com uma equipe interdisciplinar composta por Assistente Social,
Psicologo e Pedagogo o que ja representa um grande avanco em relacao aos demais
municipios do Arquipélago do Marajo.

O Ministério Pablico conta com 3 promotores, além de 3 assessores e dois técnicos das
areas de engenharia e psicologia.

Breves é a sede do nucleo Regional da Defensoria Publica no Marajé contando com 2
Defensores Publicos disponiveis para atendimento a populacao. Com sede propria, sua
estrutura esta preparada para receber o Nicleo de Atendimento Especializado da
Crianca e do Adolescente- NAECA, mas no momento nao possui profissionais lotados
no setor.
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Em relacdo a Seguranca Publica, o municipio conta com 02 equipamentos da Policia
Militar com um total de 150 oficiais’, além da Superintendéncia da Policia Civil do
Marajo Ocidental, uma Delegacia e a Delegacia Especializada no Atendimento a
Mulher.

Apesar de ser umas das maiores estruturas na Regidao do Marajé, o municipio ainda
enfrenta problemas de infraestrutura e equipe técnica. Na percepcao dos
profissionais, o atendimento as vitimas ainda se encontra pouco estruturado, sendo
insuficiente para a demanda que chega aos servicos; falta equipe especializada para
atendimentos as criancas e adolescentes vitimas de violéncia sexual e outras violacoes
de direitos.

o volume é alto comparado a estrutura fisica e pessoal. Poucos promotores; inexisténcia
de transporte fluvial para atender as demandas na zona rural, sendo que 60% da
populagdo reside na zona rural. (Ministério Publico)

Hd defasagem, era para ter 2 defensoras no criminal e dois no civel. Humanamente
impossivel dar conta da demanda numa cidade que tem mais de 100 mil habitantes.
Mesmo com o quadro completo a gente saber que ndo daria conta, mas dobraria o
numero de atendimento. (Defensoria Publica)

No ambito da Assisténcia Social'®, o municipio conta com 03 Centros de Referéncia da
Assisténcia Social (CRAS), ofertando o Servico de Atencao Integral a Familia (PAIF).
Também sao disponibilizados Servicos de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos
para criancas e adolescentes e uma equipe Volante, referenciada ao CRAS Jardim
Tropical, para atendimento as familias que estao localizadas em regides ribeirinhas.
A 03 unidades de CRAS também registraram a oferta do Servico de Protecao Social
Basica no Domicilio para Pessoas com Deficiéncia e Idosas.

Para as situacdées em que criancas e adolescentes encontram-se com seus direitos
violados o municipio conta com o Servico de Protecao e Atendimento Especializado a
Familias e Individuos (PAEFl) ofertado no Centro Especializado de Referéncia da
Assisténcia Social (CREAS). A equipe do PAEFI também é responsavel pelo
acompanhamento de adolescentes em cumprimento de Medidas Socioeducativas e
Pelo Servico de Protecao Social Especial para Pessoas com Deficiéncia, Idosas e suas
Familias. Ha ainda o Servico de Acolhimento Institucional para Criancas e
Adolescentes.

Dessa forma, buscando dar visibilidade as questdes que permeiam a gestdao e a
organizacao do atendimento a criancas e adolescentes vitimas de violéncia no
municipio de Breves serao apresentados dados coletados dos Sistemas de Informacao
do Sistema Unico de Salde e Assisténcia Social evidenciando as dificuldades e
potencialidades da acao de um trabalho em rede no enfrentamento da violéncia.

Violéncia e Violagdo de direitos contra a Crianca e o Adolescente

9 Conforme entrevistas realizadas com a Policia Militar os 150 oficiais disponiveis se dividem em 6 pelotées. A sede em Breves
e mais 5 pelotées em Bagre, Curralinho, Anajd, SGo Sebastiao da Boa Vista e Gurupd.

10 As informac6es disponiveis sobre os organizagdo e execugdo dos Servicos das Assisténcia Social foram obtidas a partir do
Censo Suas 2019 e Registro Mensal de Atendimento-RMA dos Cras e Creas de 2018 e 2019
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Para entender a importancia de enfrentar a violéncia contra criancas e adolescentes,
€ essencial conhecer o contexto e a dimensao dessa questdao. Existem fatores de
vulnerabilidade que incidem diretamente sobre o problema, aumentando os casos de
violacao de direitos, dentre os principais estao a pobreza, a exclusao, a desigualdade
social e as questoes ligadas a raca, género e etnia. A falta de conhecimento sobre os
direitos da infancia e adolescéncia também contribui para o aumento das violacoes,
bem como o desconhecimento sobre os aspectos psicossociais do desenvolvimento
infanto-juvenil.

Varios sao os estudos sobre as diversas formas de violacoes e violéncias contra criancas
e adolescentes realizados em todo o territorio nacional, mas a real incidéncia desses
fendmenos é dificil de ser conhecida. A disponibilizacao de dados para mensurar a
dimensao da violéncia contra criancas e adolescentes ainda se apresenta incipiente,
seja porque existe uma falta de integracao dos orgaos responsaveis, ou pela
despadronizacao dos dados coletados. Estima-se que apenas 10% dos casos de abuso e
exploracao sexual contra criancas e adolescentes sejam, de fato, notificados as
autoridades, segundo a Childhood Brasil'".

Por exemplo, no municipio de Breves, em 2018, foram registrados 12 atendimentos no
SINAN'2 relacionados a diversas violacoes e violéncias, sendo 05 relacionados a
violéncia sexual, 80% contra criancas e adolescentes. As criancas, do sexo feminino,
tinham 04 anos e as adolescentes entre 14 e 17 anos. Todos os crimes foram cometidos
por conhecidos das vitimas. Em 2018, o RMA-CREAS relatou 62 inclusdes de novos casos
para acompanhamento no PAEFI, 50 casos eram de criancas e adolescentes em
situacoes de violéncia ou violacdes de direitos o que representa 81% dos novos
atendimentos realizados pela equipe. Das violacoes e violéncias identificadas
destacamos 10 casos relacionados ao abuso sexual, 12 relacionados a negligéncia ou
abandono e 6 identificados como violéncia intrafamiliar. As diferencas nos registros
de orgaos distintos dificultam a compreensao da real dimensao da violéncia no
municipio. E importante ressaltar que a notificacio em caso de suspeita ou
confirmacao de violéncia contra crianca € compulsoria.

Os dados da Saude e Assisténcia Social confundem-se ainda mais quando analisamos a
faixa etaria das vitimas.

" Criada em 1999 pela Rainha Silvia da Suécia, a Childhood Brasil faz parte da World Childhood Foundation (Childhood),
instituicdo que conta ainda com escritdrios na Suécia, na Alemanha e nos Estados Unidos. A organizacéio é certificada
como Organizagdo da Sociedade Civil de Interesse Publico (OSCIP).

2 Informacées coletadas no Sistema de Informacéio de Agravos de Notificacéio -SINAN DO Ministério da Satide. O Sinan Net
tem como objetivo coletar, transmitir e disseminar dados gerados rotineiramente pelo Sistema de Vigildncia Epidemioldgica
das trés esferas de Governo, por meio de uma rede informatizada, para apoiar o processo de investigacdo e dar subsidios
a andlise das informacgées de vigildncia epidemiolégica das doencas de notificacGo compulséria. Os dados disponibilizados
referem-se ao periodo de 2009 a 2018.
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E perceptivel que a violéncia sexual se destaca em relacdo as demais violacdes de
direitos, nas entrevistas realizadas com os diversos atores que compoem o Sistema de
Garantia de Direitos. Embora tenham sido mencionadas outras formas de violéncias,
como a negligéncia e o abandono, a énfase maior centrou-se na violéncia sexual
quando questionados sobre as pautas mais recorrentes em relacao a violacao de
direitos de criancas e adolescentes:

Abuso sexual é a pauta mais recorrente em relagéo a violagdo de direitos de criangas e
adolescentes. 90% das denuncias sdo voltadas para o abuso. Denuncias de exploragéio
sexual ndo chegam ao MP. (Ministério Publico)

Se a iniciagdo sexual é precoce no Brasil, aqui é mais ainda, muitas vezes por uma questdo
de sobrevivéncia. (Seguranga Publica)

A percepcao dos entrevistados € corroborada quando confrontados os dados
estatisticos apresentados, mas ainda ndo é possivel trazer a tona a real dimensao do
fendomeno da violéncia e suas diversas nuances no municipio.

Considera-se que os agressores usam o abuso emocional, psicoldgico, economico e
fisico como uma forma de controlar suas parceiras ou parceiros e familia. Estima-se
que 50 a 70% dos homens que agridem suas mulheres também cometem algum tipo de
agressao as criancas, existindo uma alta correlacao entre homens que abusam de suas
parceiras e aqueles que abusam sexualmente das criancas, principalmente do sexo
feminino.

E precisa de denuncia, mas muitas vezes a familia se cala. O algoz muitas vezes estd dentro
de casa, com o controle financeiro, faz com o que a familia nGo se pronuncie. (Policia
Militar)

Fatores como medo, falta de credibilidade no sistema legal e o siléncio cumplice que
envolve as vitimizacoes sexuais, tornam dificil a notificacao das violacoes. De acordo
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com dados da Ministérios da Saude'®, os principais abusadores sdao pessoas do sexo
masculino, sobretudo pais, padrinhos, avos, irmaos, tios, e o ambiente em que o abuso
mais ocorre € o doméstico. Esse vinculo familiar contribui para que os dados sejam
tao obscuros, pois 0 mesmo que agride é aquele a quem a crianca ama.

Além das lesoes fisicas, a violéncia sexual transforma as vitimas tornando-as mais
vulneraveis a outros tipos de violéncia, aos distUrbios sexuais, ao uso de drogas, a
prostituicao, a depressao e ao suicidio.

Nesse aspecto os profissionais que integram o Sistema de Garantia de Direitos apontam
que a maior parte dos casos de violacao tem relacao com uso de alcool e drogas. Para
além, a relacao de adultos com criancas e adolescentes em muitos casos nao é vista
como agressao, alguns pais tem a nocao de ser sua responsabilidade a iniciacao sexual
das filhas na vida sexual.

A violéncia € um fenomeno complexo, tornando-se essencial conhecer o contexto e
dimensao da violacao dos diretos das criancas e do adolescente para se construir um
plano de enfrentamento adequado a realidade municipal.

Medidas Socioeducativas - Adolescentes em conflito com a Lei

A crianca e o adolescente em conflito com a lei deve ser alvo de politicas protetivas
e educativas que antes de tudo os assistam, ao invés de puni-los. De acordo com o
ECA, adolescentes devem ser responsabilizados por sua pratica infracional, contudo,
o tratamento necessariamente diferenciado, justifica-se, dentre outros fatores, em
razao de sua condicao de sujeitos em desenvolvimento.

Nesta perspectiva, as medidas socioeducativas tém como objetivo reeducar o
adolescente em conflito com a lei, de modo a reintegra-lo ao processo de
desenvolvimento normal de suas atividades na sociedade.

De acordo com o artigo 112 do ECA, apods constatada a pratica de ato infracional,
podera o Poder Judiciario aplicar medida socioeducativa, por meio da Justica da
Infancia e Juventude ou, em sua auséncia, pela Vara Civil correspondente. O mesmo
artigo ainda prevé, as modalidades aplicaveis de medidas socioeducativas:

| - adverténcia; Il - obrigagdo de reparar o dano; Ill - prestagdo de servigos G comunidade;
IV - liberdade assistida; V - insercdo em regime de semiliberdade; VI - internagdo em
estabelecimento educacional; VIl - qualquer uma das previstas no art. 101, | a VI.

As medidas de Prestacao de Servicos a Comunidade - PSC e de Liberdade Assistida -
LA, de responsabilidade de execucao por parte do municipio, sao definidas como
medidas socioeducativas em meio aberto por nao implicar em privacao de liberdade,
mas sim em restricao dos direitos, visando a responsabilizacdo, a desaprovacao da
conduta infracional e a integracao social.

A Secretaria Nacional de Assisténcia Social (2017) tipifica Liberdade Assistida e
Prestacao de Servicos a Comunidade:

3 Boletim Epidemiolégico 27. Vol 49- Jun2018- Secretaria de Vigildncia em Sadde- Ministério da Saide
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A Liberdade Assistida pressupbe certa restricdo de direitos e um acompanhamento
sistemdtico do adolescente, mas sem impor ao mesmo o afastamento de seu convivio
familiar e comunitdrio. Essa medida é fixada pelo prazo minimo de seis meses, podendo
ser prorrogada, revogada ou substituida caso a Justica determine. De acordo com o
Estatuto da Crianca e do Adolescente, a Prestacdo de Servicos a Comunidade consiste na
realiza¢do de atividades gratuitas de interesse geral, por periodo ndo superior a seis
meses, junto a entidades assistenciais, hospitais, escolas e outros estabelecimentos, bem
como em programas comunitdrios governamentais. As atividades realizadas pelos
adolescentes sdo atribuidas conforme suas aptiddes, que devem ser cumpridas durante 8
horas semanais.

De acordo com a Tipificacao Nacional de Servicos Socioassistenciais, o Servico de MSE
em Meio Aberto deve garantir aquisicoes aos adolescentes que consistem nas
segurancas de acolhida, de convivéncia familiar e comunitaria e de desenvolvimento
de autonomia individual, familiar e social. A Tipificacao estabelece ainda os seguintes
objetivos para o Servico de Protecao Social a Adolescentes em Cumprimento de MSE
em Meio Aberto:

(i) realizar acompanhamento social a adolescente durante o cumprimento da medida,
bem como sua inser¢cdo em outros servicos e programas socioassistenciais e de outras
politicas publicas setoriais; (ii) criar condi¢bes que visem a ruptura com a prdtica do ato
infracional; (iii) estabelecer contratos e normas com o adolescente a partir das
possibilidades e limites de trabalho que regrem o cumprimento da medida; (iv) contribuir
para a constru¢do da autoconfianca e da autonomia dos adolescentes e jovens em
cumprimento de medidas; (v) possibilitar acessos e oportunidades para ampliagdo do
universo informacional e cultural e o desenvolvimento de habilidades e competéncias; (vi)
fortalecer a convivéncia familiar e comunitdria. (Resolugdo N2 109, de 11 de novembro de
2009, Tipificagdo Nacional de Servigos Socioassistenciais. pp.34)

Conforme Resolucao CNAS n° 18/2014 o Servico de Protecao Social a Adolescentes em
Cumprimento de Medida Socioeducativa de Liberdade Assistida e Prestacao de Servicos
a Comunidade deve ser realizado pelo Centro de Referéncia Especializado de
Assisténcia Social - CREAS de forma integrada e complementar aos outros servicos do
Sistema Unico de Assisténcia Social. O atendimento ao adolescente autor de ato
infracional deve contemplar a sua responsabilizacao e a protecao social sendo esse
Servico referéncia para o Sistema de Justica encaminhar os adolescentes que deverao
cumprir medidas socioeducativas em meio aberto.

Além de prover o acompanhamento das MSE em meio aberto determinadas
judicialmente, o trabalho da equipe do CREAS deve contribuir para o acesso a direitos
e para a ressignificacao de valores na vida pessoal e social dos adolescentes e jovens.
Para a oferta do servico faz-se necessaria a observancia da responsabilizacao face ao
ato infracional praticado, cujos direitos e obrigacoes devem ser assegurados de acordo
com as legislacoes e normativas especificas para o cumprimento da medida. O
acompanhamento social ao adolescente deve ser realizado de forma sistematica, com
frequéncia minima semanal de forma a garantir atencao e acompanhamento
socioassistencial.

De acordo com a Lei do SINASE, para que o servico ou programa de atendimento
socioeducativo possa ser inscrito nos Conselhos de Direitos da Crianca e do
Adolescente é requisito obrigatorio que tenham uma politica de formacao dos recursos
humanos. A equipe técnica responsavel pelo acompanhamento do Servico de MSE em
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Meio Aberto deve atuar de forma interdisciplinar e em complementaridade com as
equipes e técnicos dos outros servicos do SUAS.

A indisponibilidade de informacoes sobre a execucao de programas de meio aberto
bem como sobre os adolescentes que cumprem tais medidas, implicou na coleta de
dados apenas por meio da Secretaria de Avaliacao e Gestao da Informacao do
Ministério da Mulher, da Familia e dos Direitos Humanos. Foram utilizadas as bases do
Censo Suas 2019e o Registro Mensal de Atendimento do mesmo ano.

Em Breves a mesma equipe técnica responsavel pelo PAEFI acompanha o Servico de
Protecao Social a Adolescentes em Cumprimento de Medida Socioeducativa de
Liberdade Assistida (LA) e de Prestacao de Servicos a Comunidade (PSC) conforme
dados cadastrados no Censo SUAS 2019.

Nesse ano de 2019, o RMA-CREAS registrou:

Novos adolescentes inseridos
Adolescentes em cumprimento no Servigco de Protegao a
de Medidas socioeducativas adolescentes em cumprimento

(\ de Medidas Socioeducativas
@ Ll

141 adolescentes R );
=

em acompanhamento &
. 1 8 adolescentes
Liberdade ;
. do sexo masculino
assistida

1 04 Liberdade Assistida

Todos adolescentes
do sexo masculino

7 6 i Prestacao de
J Prestacao de servico a
Servicos a Comunidade comunidade

Percebe-se a necessidade de estruturacao do Servico de Protecao Social Especial para
aprimoramento do acompanhamento as medidas socioeducativas em meio aberto. Na
percepcao dos profissionais da assisténcia ha uma dificuldade de articulacdo da rede
de servicos para atendimento a adolescentes principalmente em cumprimento de PSC:

Em relagéo ainda as medidas socioeducativas, ainda temos dificuldades de aceitagcdo em
instituicées para cumprir as medidas. As vezes, a prépria politica de assisténcia precisa
acolher esse adolescente porque a rede se fecha para eles. (Profissional da Assisténcia
Social)

Para além disso, a pactuacao de ferramentas e processos de trabalho entre os diferentes
atores sociais (sistema judiciario, seguranca publica e assisténcia social, CMDCA, 0SC) é
primordial para amplitude da oferta de servicos.
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Desaparecimento

O desaparecimento de criancas e adolescentes ocorre amplamente em contextos de
violéncia contra o publico infanto juvenil e em ambientes com fragil rede de protecao.
Segundo informacdes da Rede Nacional de Identificacao e Localizacao de Criancas e
Adolescentes Desaparecidos (ReDesap), movimento da sociedade civil que conta com
o0 apoio institucional da Secretaria Especial de Direitos Humanos e de outros orgaos de
governo, bem como de ONGs, Conselheiros Tutelares, entre outros, a violéncia
doméstica a que muitas criancas e adolescentes sao submetidos € o principal fator que
leva ao desaparecimento de criancas e adolescentes em todo Brasil. No entanto,
existem outras causas como conflitos de guarda; perda por descuido, negligéncia ou
desorientacao; sequestro; trafico para fins de exploracao sexual; situacao de
abandono; suspeita de homicidio; e o rapto consensual, ou seja, fuga para ficar com
o/a namorado/a.

As informacdes sobre criancas e adolescentes desaparecidos no Estado do Parj,
disponiveis no Sistema Nacional de Informacdes de Seguranca Publica, Prisionais, de
Rastreabilidade de Armas e Municoes, de Material Genético, de Digitais e de Drogas -
SINESP, registram 50 criancas e adolescentes, 41 do sexo feminino e 09 do sexo
masculino, com idade entre 01 e 17 anos com status desaparecidas no estado do Para
nos Ultimos 10 anos. Nao é possivel identificar o nimero registros de casos de
desaparecimento nesse periodo no municipio de Breves uma vez que nem todos os
historicos possuem a identificacao de municipios.

Trabalho Infantil e Trabalho Protegido

Para a realizacao desse diagnostico, foi fundamental a consulta ao Observatorio da
Prevencao e Erradicacao do trabalho Infantil como fonte secundaria de dados. Este
observatorio € uma iniciativa conjunta do Ministério PUblico do Trabalho e da
Organizacao Internacional do Trabalho no Brasil. Trazemos, a seguir, alguns desses
dados extraidos dessa plataforma.

Em Breves o total de criancas e adolescentes ocupados entre 10 e 17 anos segundo
Censo Demografico 2010 era de 3,5mil; sendo 1,4mil com idade entre 10 e 13 anos e
240 em trabalho doméstico. Os menores de 14 anos ocupados em estabelecimentos
agropecuarios' somavam 1,9mil criancas e adolescentes de acordo com o Censo
Agropecuario, Florestal e Aquicola, 2017.

A Prova Brasil (SAEB), promovida pelo INEP/MEC, é uma ferramenta de diagndstico e
avaliacao de larga escala, com uma grande cobertura em relacao as escolas publicas
brasileiras. Um dos questionarios da Prova Brasil de 2017, distribuido aos alunos do
municipio, abordou o tema do trabalho infantil; entre as perguntas estava se as

4 Vale dizer que estabelecimento agropecudrio é toda unidade de producéo/exploracdo dedicada, total ou parcialmente, a
atividades agropecudrias, florestais e aquicolas, independentemente de seu tamanho, de sua forma juridica (se pertence a
um produtor, a vdrios produtores, a uma empresa, a um conjunto de empresas etc.,), ou de sua localizagéo (drea urbana
ou rural), tendo como objetivo a producdo, seja para venda (comercializa¢do da produgdo) ou para subsisténcia (sustento
do produtor ou de sua familia)
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criancas ou adolescentes que responderam ao questionario haviam trabalhado fora da
casa no periodo de referéncia. As respostas foram as seguintes:

Prova Brasil de 2017 @e

400

alunos de 5° e 9° de escolas publicas
declararam trabalhar fora de casa

M 278 \M 122

estudantes estudantes
do 5° ano do 9° ano

Quanto aos Acidentes de trabalho (de 2012 a 2018) apresentados nesta dimensao
foram consideradas as informacoes do Anuario Estatistico de Acidentes de Trabalho -
AEAT - e o banco de dados de Comunicac¢oes de Acidentes de Trabalho - CatWeb e nao
foram encontrados registros de acidentes de trabalho com vitimas criancas e
adolescentes. Importante ressaltar que a falta de registro nao significa auséncia de
ocorréncias em contexto de informalizacao e fragilizacao das relacoes de trabalho.

Do ponto de vista do acesso as oportunidades, se verificarmos o potencial de cotas
para a contratacao de aprendizes, de acordo com as informacOes oriundas da
Secretaria de Inspecao do Trabalho do Ministério da Economia, com base na RAIS e no
CAGED (fevereiro de 2019) constata-se que a cidade tem um total de 56 vaga para
este publico com apenas 1 aprendiz contratado.

Em 2019, o RMA CREAS'™ registrou 10 familias em acompanhamento pelo PAEFI com
criancas ou adolescentes inseridas no Programa de Erradicacao do Trabalho Infantil-
PETI, e 13 criancas e adolescentes que ingressaram para acompanhamento no PAEFI
em situacao de trabalho infantil. Para além, o Servico de Abordagem Social registrou
90 situacdes de criancas e adolescentes em trabalho infantil.

Criancas e Adolescentes em Situac¢do de Rua

Criancas e adolescentes em situacao de rua é um fendmeno que tem se tornado
comum nao apenas em areas centrais de grandes cidades, como também nos pequenos
municipios.

' Para andlise do contexto apresentado pelo municipio, de criancas e adolescentes em situacéio de trabalho infantil, foram
utilizadas as varidveis B3, C5 e K2 do Relatério Mensal de Atendimento-RMA CREAS/2019.
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Compreender o contexto econémico, social, politico e cultural no qual se inserem
criancas e adolescentes é fundamental para o debate acerca dos motivos que as
impulsionam para as ruas. Ha uma ampla gama de fatores relacionados a essa questao:
condicdes socioeconOmicas precarias e agressoes intrafamiliares fazem parte das
multiplas dificuldades encontradas na estrutura familiar desses sujeitos, que veem na
rua uma alternativa para o tratamento negligente e/ou agressivo de seus responsaveis.

Uma questao social complexa e delicada como esta demanda servicos, programas e
acoes eficazes. No entanto, ainda existe uma grande invisibilidade politica
relacionada a este segmento. Embora a responsabilidade do estado sobre esta
populacao esteja prevista em uma série de instrumentos legais e planos
governamentais, os direitos de criancas e adolescentes em situacdao de rua ainda
carecem de aprimoramento, efetivacao e monitoramento.

Os dados oficiais sobre criancas e adolescentes em situacao de rua podem ser
identificados por meio do Registro Mensal de Atendimento preenchido pelo Centro de
Referéncia Especializado em Assisténcia Social - CREAS, responsavel pela execucao do
Servico Especializado de Abordagem Social. De acordo com a Tipificacao Nacional De
Servicos Socioassistenciais

o Servigo especializado em Abordagem Social ser deve ofertado de forma continuada e
programada com a finalidade de assegurar trabalho social de abordagem e busca ativa
que identifique, nos territdrios, a incidéncia de situacdes de risco pessoal e social, por
violagdo de direitos, como: trabalho infantil, explora¢éo sexual de crian¢as e adolescentes,
situagdo de rua, uso abusivo de crack e outras drogas, dentre outras.

No municipio de Breves, o CREAS executa este servico sem uma equipe exclusiva para
esta finalidade, conforme declarado no Censo Suas 2019. A composicao completa da
equipe é essencial para a manutencao da qualidade e da prestacao de servicos
socioassistenciais, e a falta destes profissionais € um dos maiores problemas no
municipio, pois resulta na defasagem de atendimento a populacao.

Em 2019, 88% dos registros'® de abordagem social realizados pela equipe do CREAS
foram direcionados a criancas e adolescentes; nenhum desses atendimentos foi
relacionado a criancas em situacao de rua, o que referenda a percepcao do Conselho
Tutelar sobre o nUmero reduzido de ocorréncias dessa tematica no municipio.

Bullying, cyberbullying

O bullying pode ser considerado um tipo de violéncia cujas acoes podem causar danos
graves aos envolvidos, seja enquanto vitimas ou agressores, ou mesmo de maneira
indireta, como espectadores/testemunha. O cyberbullying é o bullying realizado por
meio das tecnologias digitais. Pode ocorrer nas midias sociais, plataformas de
mensagens, plataformas de jogos e celulares. E o comportamento repetido, com
intuito de assustar, enfurecer ou envergonhar aqueles que sao vitimas.

A Lei n° 13.185, em vigor desde 2016, classifica o bullying como intimidacao
sistematica, quando ha violéncia fisica ou psicologica em atos de humilhacdao ou

'8 Quantidade total de abordagens realizadas (compreendida como niimero de pessoas abordadas, multiplicado pelo nimero
de vezes em que foram abordadas durante o més)
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discriminacdo. A classificacdo também inclui ataques fisicos, insultos, ameacas,
comentarios e apelidos pejorativos, entre outros.

No Brasil, de acordo com os resultados da Pesquisa Nacional de Salude do
Escolar - PeNSE" realizada em 2015, 7,4% dos estudantes brasileiros ja se sentira
humilhado por provocacoes dos colegas. Entre os alunos das escolas publicas, o
percentual foi de 7,6% e entre os das escolas privadas, 6,5%. Dos escolares
entrevistados, 53,4% responderam que nenhuma vez, e 39,2%, raramente ou as vezes
se sentiram humilhados por provocacoes feitas pelos colegas de escola. Dentre os que
se sentiram humilhados pelas provocacoes dos colegas, responderam como principais
motivos, a aparéncia do corpo (15,6%) e aparéncia do rosto (10,9%) (Tabela de
Resultados 1.1.9.8).

No que tange ao ambiente escolar, as evidéncias do Programa Internacional de Avalia¢Go
de Alunos - Pisa 2018 apontam para as consequéncias negativas da violéncia fisica ou
emocional caracterizada pelo bullying, bem como para a falta de respeito pelas diferencas
ou desvalorizagGo da diversidade entre grupos culturais, que caracterizam o clima escolar
discriminativo, na performance académica dos estudantes de 15 anos de idade. Nesse
sentido, é preciso reforcar e apoiar politicas escolares que incentivem agbes de
solidariedade, tolerdncia e respeito as diferencas e conscientizagdo da comunidade
escolar para a prevengdo de qualquer tipo de violéncia ou discriminag¢éo. (Pisa 2018)

Em relacao a percepcao dos entrevistados, para o Conselho Tutelar tanto o bullying
quanto o cyberbullying ndo sao temas recorrentes quando se trata de violéncia contra
criancas e adolescentes. Em contraponto, professores e estudantes relatam situacoes
de bullying em salas de aula quando questionados sobre os maiores problemas
enfrentados no municipio. O tema toma uma proporcao significativa quando
identificamos que o municipio, em 2019, criou uma Lei para prevencao e
enfrentamento as situacdes de bullying no ambiente escolar.

A Lei 2541, de 19 de agosto de 2019 instituiu a Semana de Prevencao e Combate ao
Bullying. A promulgacao dessa lei evidencia a preocupacdao do municipio com a
incidéncia desse tipo de violéncia, contudo nao foram encontradas informacdes
quantitativas a respeito da incidéncia de bullying e cyberbullying no territorio.

Principais Desafios para superar
as violacdes de direitos

A estrutura de Seguranca Publica, Judiciario e Assisténcia Social em Breves € uma das
melhores de todo o Arquipélago, contudo considerando o seu status de polo referéncia
nesses servicos, o quantitativo de equipamentos e recursos humanos ainda sao
insuficientes para atendimento a toda demanda da populacao. As dificuldades de
deslocamento, falta de transporte adequado e recursos humanos sao apontados com
os principais entreves para desenvolvimento dos servicos no municipio.

17 pesquisa Nacional de Satde do Escolar - PeNSE foi realizada em 2015, a partir de convénio celebrado entre o Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE e o Ministério da Satide, com o apoio do Ministério da Educacdo.
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(...) ndo hd uma estrutura necessdria para fazer esse tipo de atendimento. Quando vem
demandas do interior, existe dificuldade de atender, principalmente chegar ao local da
ocorréncia. E o maior problema, seja tanto na delegacia de Breves, quanto na
DEAM/DEACA. (Policia Civil)

A prostituigdo infantil é grande também em Breves, como no Marajé como um todo,
principalmente nos rios. Nos rios é onde hd maior caréncia — de todos os drgdos, caréncia
de tudo, de Politicas Publicas, de acolhimento, protegdo, repressGo. Basicamente ficam
isolados, a questdo geogrdfica influencia na impunidade de infratores e a falta de recurso,
por vezes, faz com que familias oferecam suas criangas para que possam ter alguma fonte
de renda, o que ndo justifica, mas ndo justifica eles terem auséncia do Estado e ninguém
é punido por isso. (Seguran¢a Publica)

A Politica Municipal de Assisténcia Social tenta superar parte desses desafios por meio
da implantacao da Equipe Volante para atendimento as familias que residem em locais
de dificil acesso (areas rurais, comunidades indigenas, quilombolas, calhas de rios,
assentamentos, dentre outros). Segundo o Caderno de Orientacdes Técnicas para os
CRAS a equipe é responsavel por fazer a busca ativa destas familias, desenvolver o
Servico de Protecao e Atendimento Integral a Familia (PAIF), além de promover o
acesso dos usuarios aos servicos de protecao basica do SUAS, por intermédio do
trabalho social com familias. A equipe volante também é responsavel por apoiar a
inclusao ou atualizacao cadastral das familias no Cadastro Unico, realizar
encaminhamentos necessarios para acesso a renda, para servicos da Assisténcia Social
e de outras politicas. Considerando a dimensao do territorio e a quantidades de CRAS
existentes o ideal seria a implantacao e cofinanciamento de outras equipes volantes
no territorio para atendimento as comunidades rurais e ribeirinhas.

O Acessuas Trabalho e o Crianca Feliz sao destacados pela equipe de Assisténcia Social
com programas com grande amplitude no territdrio, mesmo assim a falta de transporte
prejudica o acesso das comunidades ribeirinhas a esses servicos.

De acordo com o relatério de Informacoes da Protecao Social Basica, o municipio tem
previsao de repasse anual do Governo Federal de R$54.000,00 para a equipe volante,
contudo o apoio para manutencao e aquisicao de lancha para deslocamento dessa
equipe estao suspensos’s.

Outro ponto que deve ser trabalhando em ambito municipal é garantir o registro e
sistematizacao dos atendimentos, que permitirao a avaliacao dos resultados e o
repensar permanente das praticas e acdes sociais. Varios foram os relatos
identificando situacoes de exploracao sexual no municipio, entretanto nao foram
apresentados dados oficiais que fundamentassem as afirmacoes:

Aperfeicoar os registros os atendimentos, principalmente os casos de violacao de
direitos atendidos na rede devem ser tratados como acao prioritaria, principalmente
para o Conselho Tutelar. A sistematizacao de dados dos atendimentos feitos pelo
Conselho Tutelar é um instrumento importante no equacionamento das violacoes
identificadas e na definicao das prioridades para as politicas publicas. Dessa forma, é

18 A suspensdo de pagamento relaciona-se ao ndo envio do questiondrio de monitoramento referente ao ano de 2018, néo
comprovacdo da transferéncia de propriedade da lancha e/ou néo apresentacéo de condutor habilitado. As informagdes foram
obtidas a  partir  do  Relatério  de  Informagbes  Sociais da  Prote¢do  Bdsica  disponivel  em
https.//aplicacoes.mds.gov.br/sagi/ri/mod/index.php?rl=337&t_div=1&codigo=150770&aM=0
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um desafio para toda a rede resolver os entraves que dificultam a elaboracao de
relatérios periddicos e o registro cotidiano dos casos

Para isso o Poder Publico precisa oferecer o suporte adequado para que o Conselho
Tutelar desenvolva a complexidade de tarefas inerentes a funcao de conselheiro. Faz-
se necessario instituir o apoio aos conselheiros em seus procedimentos, por meio de
um assessoramento técnico, e inclusive pela rede de servicos que executa as politicas
publicas. A continua capacitacao dos integrantes do Conselho Tutelar também é
indispensavel, de modo que eles sejam preparados para o exercicio de suas
atribuicoes. A falta de capacitacao é pontuada com preocupacao pelos conselheiros
em exercicio.

No pleito passado tivemos capacitagdo, esse ano néo tivemos. O CMDCA néo tem cuidado
disso. Fomos numa capacitagdo em Portel por esforco nosso. A Aconextel fez a
capacita¢do Id. Quando tem uma capacitagdo a nivel nacional, o conselheiro volta
empoderado. (Conselho Tutelar)

Sinto falta de uma capacitagdo pessoal para atuar no conselho. Por exemplo é a segunda
vez que venho substituir conselheiro e ndo tive capacitagdo. Sinto falta da questdo da lei
e da atuacdo. (Conselho Tutelar)

A Resolucao 139 do Conselho Nacional dos Direitos da Crianca e do Adolescente-
CONANDA, recomenda que os municipios possuam a proporcao minima de um
Conselho Tutelar para cada cem mil habitantes.

§ 12 Para assegurar a equidade de acesso, caberd aos Municipios e ao Distrito Federal
criar e manter Conselhos Tutelares, observada, preferencialmente, a propor¢éo minima
de um Conselho para cada cem mil habitantes. § (Art.32- Resolugdo 139- Conanda)

Considerando a projecao populacional do municipio de Breves para 2020, a dimensao
territorial, as dificuldades de acesso as diversas localidades e crescente demandas de
atendimento relatadas, fica evidente a necessidade de ser avaliar a implantacao de
uma segunda unidade de Conselho Tutelar no territorio para protecao e garantia de
direitos da crianca e do adolescente.

Em relacao ao controle social, para sua efetivacao, faz-se necessario a existéncia de
Conselhos Municipais que, além de implementar politicas publicas, sao também
responsaveis pelo controle das contas publicas. Devem ser levadas ao conhecimento
da populacao suas funcoes e seus métodos de atuacado, para a melhor concretizacao
de suas acdes e promocao da cidadania.

Embora o Conselho Municipal de Direitos da Criancas e Adolescente esteja ativo faz-
se necessario que o 6rgao seja mais atuante. Na percepcao dos entrevistados, ha uma
auséncia do CMDCA no municipio, falta transparéncia em suas acoes. Foi possivel
identificar também despreparo de alguns conselheiros para exercicio de seu papel,
sendo fundamental a realizacao de capacitacdes nesse sentido.

O CMDCA néo faz uma discussdo adequada, o presidente estd hd 04 anos sendo indicado.
Hd interesse de ter a cadeiras nas mdos de secretdrio. (OSC)

O CMDCA deve fazer as politicas publicas, mas muitas vezes é um representante do poder
publico que acaba ndo pressionando a politica. Aqui nunca vi alternéncia, o presidente é
sempre ligado a prefeitura (Profissionais do SGD)
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(Sobre Controle Social) Observo que acaba sendo tudo muito teatral. As conferéncias
muitas vezes sdo esvaziadas, avisam em cima da hora e nGo ouvem as pessoas. (Professor)

Nas entrevistas foram frequentes as demonstracoes de preocupacao com o aumento
das situacoes de violéncia, suicidio, uso de drogas e com o trafico no municipio. Para
a populacao nao ha ofertas suficientes de atividades lazer, cultura, até mesmo
educacionais que possam fazer frente a tais situacoes. Os professores demostraram
preocupacao com o grande niumero de alunos em “condicional”. Os adolescentes que
precisam cumprir medidas de privacao de liberdade sao encaminhados para Belém
pois nao existem unidades socioeducativas de internacao no Arquipélago do Marajo.

Em um dos grupos focais foram relatados também casos de automutilacao, depressao
e tentativa de suicidio. No SINAN foram identificadas 04 situacoes de lesdes
autoprovocadas por adultos com idades entre 20 e 45 anos. Nao ha registros desse tipo
de atendimento relacionado a criancas ou adolescentes.

A morosidade do sistema judiciario leva muitas vitimas a desistirem da continuidade
dos processos. Profissionais da rede relataram que acompanham casos que aguardam
julgamento ha 06 anos. Além disso, a falta de estrutura no atendimento as vitimas
muitas vezes leva a convivéncia com o agressor mesmo apos a comprovacao dos
abusos, para romper com esse ciclo sao as vitimas que deixam suas casas.

A falta de preparo dos policiais para atuar numa delegacia especializada foi reclamada
por outros entrevistados, conferindo descrédito aos servicos prestados pela delegacia
da mulher. Por fim, ha casos de abandono de criancas, evidenciando a precariedade
no cuidado com criancas e adolescentes nao havendo no municipio um tratamento dos
casos de alcool e drogas.

E perceptivel que grande parte das equipes municipais apresentam uma postura ativa
para combater esses problemas e total disponibilidade de construir estratégias em
conjunto para o enfrentamento da violéncia contra criancas e adolescentes. O maior
problema é a frequente troca ou auséncia em tempo integral de atores do Sistema de
Justica no municipio. A qualificacao e estruturacao do corpo técnico também é uma
demanda urgente. O CMDCA, Conselho Tutelar, e as Secretarias de Assisténcia Social,
Educacao e Saude, além dos atores do Sistema Judiciario, apresentam-se como
essenciais para intensificar e perpetuar o trabalho de protecao a criancas e
adolescentes no municipio.

Potencialidades e iniciativas de destaque

A politica de Assisténcia no municipio de Breves, organizada a partir da Secretaria
Municipal de Trabalho e Assisténcia Social, atua conforme as orientacoes do SUAS,
tendo a familia como foco de suas atividades. O municipio conta com uma estrutura
de servicos composta por 3 CRAS, 01 Equipe Volante desse servico,01 CREAS, dois
Centros de Convivéncia, além de 01 unidade de acolhimento institucional para
criancas e adolescentes.

A Politica de Assisténcia Social se mostrou efetivamente enquanto a principal porta
de entrada para as familias com alguma situacao de violacao de direitos, ficando o
Censo Suas e nos Relatério Mensais de Atendimento-RMA dentre as principais e mais
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confiaveis fonte de informacdes sobre a violacao de direitos da crianca e do
adolescente no municipio.

Em Breves tem-se unidade especifica para atendimento a crianca e ao adolescente
quando sao vitimas de crimes, e DEACA (Delegacia especializada ao Atendimento da
Crianca e Adolescente). Funciona na mesma estrutura da DEAM (Delegacia da mulher),
que atende as duas demandas, violéncia doméstica contra a mulher e também a
violéncia, seja fisica ou sexual, em que a vitima é a crianca ou adolescente.

Importante esclarecer que o enfrentamento as diversas formas de violacao de diretos
as criancas e adolescentes devem se dar nao somente por meio de acoes de visibilidade
sobre o tema. A organizacao de campanhas englobando passeatas, mobilizacao de
escolas, distribuicao de panfletos e a fixacao de cartazes devem ser valorizadas e
realizadas de forma continuada. Entretanto a valorizacao das organizacoes sociais se
faz primordial visto que cumprem um importante papel, na garantia de direitos das
criancas e adolescentes do municipio.

Em Breves, as Organizacoes Sociais, mesmo com toda a precariedade tem
desempenhado seu papel de forma efetiva. Importante destacar o papel das entidades
de ensino superior no processo de formacao e qualificacao dos servicos prestados a
populacao.

A Maos de Ouro, mesmo sem possuir um diagnostico com o perfil da populacao com
deficiéncia no municipio, identificou a necessidade e atua de forma a incluir as
pessoas com deficiéncia auditiva por meio do ensino de libras.

A atuacao do Polo Parapaz qualifica e potencializa o atendimento as vitimas de violéncia
nao apenas no municipio, mas em toda sua area de abrangéncia. Se somarmos a
possibilidade de instalacao, junto a Defensoria PUblica, do atendimento do NAECA-NUcleo
de Atendimento Especializado da Crianca e do Adolescente, Breves tera melhores
condicOes para tracar as diretrizes para o enfrentamento as violacoes de direitos das
criancas e adolescentes.

Com a mobilizacao de esforcos de toda a rede, a violéncia sexual contra criancas e
adolescentes pode deixar de ser uma pratica rotineira em Breves. E perceptivel que
as equipes municipais apresentam uma postura ativa para combater esses problemas
e disponibilidade de construir estratégias em conjunto para o enfrentamento desse e
outros problemas. O CMDCA, Conselho Tutelar, Secretarias de Assisténcia Social,
Educacao e Saude, além dos atores do Sistema Judiciario, apresentam-se como
essenciais para intensificar e perpetuar o trabalho de protecao a criancas e
adolescentes no municipio.
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Mapeamento do SGD

Organizacéo do SGD

Mapeamento contendo um diagndstico geral do Sistema de Garantia de Direitos da
Crianca e Adolescente no municipio de Breves, nos eixos de Defesa, Promocdo e
Controle, especificando a acao das instituicdes e operadores do SGD, a partir da
percepcao dos moradores, incluindo as criancas e adolescentes, e os funcionarios
dos diversos o6rgaos e instituicoes.

Eixos de Atuacdo

Eixo Defesa

Eixo Defesa
Garantia de acesso a justica e a protecdo juridico social,
voltadas para o sistema de justical9:

Juizado da Infdncia e da Juventude/Poder Judicidrio

ESTRUTURA

Equipe com 12 servidores trabalhando:
- No gabinete: 1 juiz, 1 assessor, 2 analistas, e 1 secretario de audiéncia.

- Na secretaria: 1 analista, 1 auxiliar judicidrio, 2 estagiarios e 3 outros
servidores.

O Férum de Breves conta com uma equipe social composta por psicéloga,
assistente social e pedagogo.

Existéncia de espago destinado a escuta especializada de crianga e
adolescente.

19 Ponto de atencdio relativo a todos os atores: Néo se verificou a fiscalizacé@o da autorizagdo obrigatdria (emitida pela Vara
da Infdncia) nas viagens intermunicipais fluviais para menores de 16 anos vigiando sem um dos pais ou desacompanhados.
A fiscalizacéio deveria ser feita pela empresa de transporte, com possibilidade de inspecéo pela Policia Federal ou Ministério
Publico. Hd, portanto, alto risco de desaparecimento de criancas ou adolescentes na regido.
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FLUXO
Percepc¢do de composicdo da rede: Conselho Tutelar e Ministério Publico.

Demandas advém, basicamente, do Ministério Publico, Conselho Tutelar e
do abrigo. As comunicagdes (devolutivas) ao Ministério Publico ocorrem por
oficio; ao Conselho Tutelar, por meio de processo judicial eletronico; e ao
abrigo, por meio de visitas in loco.

PONTOS DE ATENGAO

Vara cumulativa com outras matérias.

Déficit na articulacdo e no didlogo com a rede. A articulagdo é feita,
basicamente, com o Ministério Publico, Conselho Tutelar e o abrigo, de
guem se tem uma resposta satisfatoria.

Auséncia de controle social por parte da populagdo, o que diminui a
demanda ao Poder Judicidrio.

As pautas mais recorrentes em relagao a violacdo de direitos de criangas e
adolescentes sao maus tratos, abandono de incapaz, atos infracionais,
adogdo e estupro.

Desconhecimento, por parte da populacdo, da existéncia de um juiz no

municipio.

POTENCIALIDADES

Ha visitas regulares ao abrigo do municipio. —
Ha prioridade no atendimento a crianga e ao adolescente. Qy—

Nao ha defasagem em relacdo ao atendimento.

Sinergia entre a equipe para uma boa resolu¢ao dos casos.

Ministério Publico
ESTRUTURA

3 promotores de justica, 3 assessores, 3 servidores, 3 estagidrios, 2
técnicas (engenheira e psicéloga), 1 policial militar, 1 motorista, e
1 auxiliar de servigos gerais. Previsdo de chegada de uma assistente social.

Existéncia de um espaco no Férum para a realizacdo de escuta
especializada.

Processam uma média de 15 processos, por més, por promotoria.
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FLUXO

Percepcdo de composicdo da rede: Conselho Tutelar, Secretaria de
Assisténcia Social, CRAS, CREAS, Policia Civil, Policia Militar, Poder
Judiciario, Defensoria Publica (a nivel estadual); e a nivel federal ndo ha
(o MP Federal responsavel por Breves fica em Castanhal).

Acionamento da Policia Civil e do Poder Judiciario, enquanto 6rgao
demandante.

E porta de entrada para recebimento de dentincias da rede.

O acesso por parte da populacdo ao servico se dd pela Central de
denudncias (Disque 100) e por meio do atendimento ao publico.
Realizam também teletrabalho e recebem denuncias por e-mail e
WhatsApp.

PONTOS DE ATENGAO

Questdes culturais regionais atravessam a solu¢ao dos casos, inclusive,
impactando, negativamente, no nimero de denuncias recebidas e na
existéncia de uma sociedade civil organizada e atuante.

Déficit na infraestrutura: poucos promotores; inexisténcia de transporte
fluvial para atender as demandas na zona rural, sendo que 60% da
populagdo reside na zona rural.

Abuso sexual é a pauta mais recorrente em relagao a violagao de direitos
de criangas e adolescentes. 90% das denuncias sdo voltadas para o abuso.

Apesar do alto indice, poucas denlncias de violéncia a crianca e
adolescente e estupro de vulnerdvel sdo encaminhadas ao MP. N3o ha
denuncias de exploragdo sexual.

Auséncia de clareza, por parte da populagado, sobre o acesso e atribui¢ao
das institui¢des de justica.

PONTOS DE DESTAQUE POSITIVO
Ha atendimento prioritdrio as criancas e adolescentes e ndo ha defasagem
de atendimento.

Visdo positiva do MP estadual pela capilaridade, presenca e efetividade na
atuacdo e combate contra as violagdes dos direitos de criangas e
adolescentes.

Resposta satisfatoria e imediata da rede, segundo um dos promotores.
Para o outro, a rede é “como um boomerang”; o problema vai e volta.

Realizagdo de reunides com representantes da rede, para sua integragao.

Existéncia de um espaco exclusivo para a regidao do Marajé no Centro de
Apoio Operacional a Infancia e Juventude (sede em Belém) dentro do
Ministério Publico Estadual.

A rede de saude tem uma atuagdo importante na dentincia de abuso
sexual.

Breves é um ponto de referéncia para os conselheiros tutelares e para os
assistentes sociais de Bagre.
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Defensoria Publica

ESTRUTURA

Atualmente, o municipio conta com 2 defensores publicos, 3 estagiarias, 1
motorista, 1 servidor conciliador, 1 auxiliar administrativo, 2 servidores
para atendimento ao publico e 1 auxiliar de servigcos gerais (os ultimos trés
sdo funciondrios cedidos pela prefeitura).

Breves é a sede do nucleo regional da Defensoria Publica do Marajo.

Ha um espaco na sede para receber a estrutura do NAEC (Nucleo de
Atendimento a Crianca e Adolescente), mas ndo ha profissionais atuando
no nucleo.

FLUXO

Percepgdo de composicdao da rede: Conselho Tutelar, CRAS, CREAS, e
Poder Judicidrio.

E porta de entrada para recebimento de dentncias da rede. Aciona o
Conselho Tutelar, que aciona outros membros da rede, como o CRAS. E
feito um parecer do CT para o Defensor.

O acesso por parte da populacdo ao servico se da pela Central de
denuncias (Disque 100) e por meio do atendimento ao publico. Realizam
também teletrabalho e recebem denuncias por e-mail e WhatsApp.

PONTOS DE ATENGAO

Falta de apoio (cessdo de profissionais) da prefeitura para a
implementa¢dao do NAEC.

As pautas mais recorrentes em relagdo a violagdo de direitos sdo referentes
a saude, diante da caréncia de profissionais; e a educagao, pela situagdo do
transporte e da merenda escolar. Ingresso de uma agdo publica durante a
pandemia para distribuicdo de merenda escolar na zona rural.

Também hd o acionamento do érgao por situagdes familiares diversas
(alimentos, investigacdo de paternidade, alienagdo parental,
regulamentacdo de visitas, abandono de criangas).

Substancial defasagem no nimero de profissionais.
Necessidade de maior articulagdo entre os atores da rede.

Necessidade de mais visitas as comunidades rurais.

PONTOS DE DESTAQUE POSITIVO

H4 uma tentativa de atendimento prioritario as criangas e adolescentes.

Atuagdo em parceria com o Conselho Tutelar e com o CRAS, apesar de
haver certa demora nos retornos desses 6rgaos.

Visita a comunidades rurais.
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Realizagdo de palestras, audiéncias publicas, e visitas em escolas para falar
sobre o trabalho da Defensoria Publica.

Seguranga Publica

Policia Militar

ESTRUTURA

Ha dois equipamentos da Policia Militar (Comando do Policiamento
Regional 12 — drea estratégica e 0 92 Batalhdo — drea operacional). Ambos
0s equipamentos estdo divididos nas seguintes sessGes: P2 (processos
e inteligéncia), P1 (gestdo de pessoas), P3 (financas), P4 (veiculose
mecanica).

Ha 6 cabos e 4 voluntarios civis atuando como pragas.

No quartel, hd um efetivo de, aproximadamente, 150 oficiais, que se
dividem em 6 unidades — sede (Breves) e mais 5 pelotdes destacados —
Bagre, Curralinho, Anajas, sdo Sebastido da Boa Vista e Gurupa.

N3o existe um policiamento voltado a crianga e adolescente.

FLUXO

Percepgdo de composicdo da rede pelos seguintes atores: Policia Civil,
Conselho Tutelar, Ministério Publico, Poder Judicidrio e 6rgdos da
educacao.

Realizagdo de uma ag¢do quinzenal da rede para fiscalizagdo

— “patrulhdo” (SEMA, Detran, DMtran, CT e outros oérgdos da rede).
Durante a pandemia, essa a¢do ndo se realizou, tendo lugar o lockdown.

Na maioria dos casos, o atendimento a criangas e adolescentes, pela PM,
se da quando o Conselho Tutelar a aciona. O inverso também acontece
com frequéncia; a PM acessa o Conselho Tutelar, quando identifica
situacGes de risco, que acessa a Assisténcia Social.

Ha 3 grupos de policiamentos diarios; consegue-se atender até 3
ocorréncias ao mesmo tempo.

PONTOS DE ATENGAO

Dificuldade de diferenciacdo, por parte da populacdo, entre a Policia
Militar e a Policia Civil.

Pautas mais recorrentes em relacao a violacdo de direitos sdo referentes a
consumo de drogas; violéncia sexual contra criangas e adolescentes;
exploragdo sexual infanto juvenil; maus tratos; abandono e situagdo de

risco; e violéncia doméstica. @ —
Questdes culturais regionais, como constitui¢cao familiar precoce, gravidez —
na adolescéncia e incesto, acompanhados de siléncio, atravessam o

sistema de garantia de direitos.

Complexidade e extensao territorial.

58

@ Abrace o



Defasagem na capacidade de atendimento, principalmente, em relagdo ao
interior.

Desconhecimento da existéncia de uma delegacia
especifica para atendimento a crianga e adolescente.

Desconhecimento, por parte da populagdo, do que sejam os direitos e suas
formas de garantia.

Necessidade de maior sinergia e integra¢do na rede.?0

Necessidade de intensificacdo das atividades de lazer, IGdicas e sociais.

PONTOS DE DESTAQUE POSITIVO
Reconhecimento da priorizagdo de atendimento ao publico infanto
juvenil.

Existéncia de um grupo de gestao institucional, que trabalha em comum
acordo/parceria com os demais 6rgios da rede; a comunicacdo é feita
por meio de um grupo de WhatsApp.

Existéncia da ronda escolar.

Relagdo de parceria e apoio com o Conselho Tutelar, a Prefeitura e suas
secretarias, Ministério Publico, Detran, DMtran, Bombeiros.

Abertura a parcerias. v_
Visdo de futuro e da importancia de um trabalho de prevengao. —
Compreensdo sobre a dinamica territorial alinhada a um conhecimento

dos processos de socializagao, existéncia de direitos, e histéria da cultura
brasileira, por parte de um dos entrevistados.

Apoio a ideia da existéncia de um policiamento comunitario.

Indicagdo da imprensa como um possivel aliado no enfrentamento das
questoes.

Visdo positiva das criangas sobre a Policia Militar (presenga em festas de
aniversario; celebragGes de aniversarios na corporagdo; PROERD).

Policia Civil
ESTRUTURA
Superintendéncia do Marajé Ocidental (parte administrativa), composta

por 1 superintendente, 1 escrivdo cartorario e 1 chefe de operagoes.

Delegacia composta por duas equipes policiais que se revezam no plantao
de 7 x 7 — cada equipe é formada por 1 delegado, 1 escrivdo e 3
investigadores.

Delegacia Especializada no Atendimento a Mulher — DEAM - composta por
1 delegado, 1 escrivdo e 3 investigadores. Nesse equipamento também se

20 Segundo um dos entrevistados, a Delegacia ndo funciona 24 horas; ndo hd delegado, nem escrivéo de plantdo. Hd
auséncia do MP na cidade, no fim de semana, embora tenha promotor de plantdo, ele ndo fica na comarca. E da mesma
forma, o juiz. Dessa forma, ele relata dificuldade de acesso a todos; a sensacéo é de atuar sozinho aos finais de semana.
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faz o atendimento especifico a crianca e adolescente (vitima de crime) por
meio da

Delegacia especializada ao Atendimento da Crianga e Adolescente - DEACA.

Centro de Pericia — atendimento a crimes relacionado a violéncia sexual.

FLUXO

Percepc¢do de composi¢do da rede pelos seguintes atores: ParaPaz, abrigo,
Conselho Tutelar, Ministério Publico, CAPS, CRAS e CREAS.

DEACA e Conselho Tutelar enquanto portas de entrada para tratamento
das violagdes de direitos contra criancgas e adolescentes. Encaminhamento
da DEACA para o ParaPaz. De |3, se encaminha para o CRAS, CAPS ou o
CREAS (p6s tratamento do caso).

A atuacdo com o Conselho Tutelar é uma via de mao dupla.

PONTOS DE ATENCAO

Pautas mais recorrentes em relagdo a violagdo de direitos sdo referentes a
violéncia sexual contra criancas e adolescentes, em especial, o estupro.

Complexidade e extensdo territorial.

Defasagem na capacidade de atendimento, principalmente, em relagdo ao
interior.

PONTOS DE DESTAQUE POSITIVO

Projeto Semana da Mulher Ribeirinha, no qual objetiva-se constituir
uma equipe especifica composta pela Policia Civil e pela organizagao

Parapaz, dedicada a atender as comunidades rurais, durante 7 dias. O -
projeto prevé outras a¢des de cidadania, como o registro de identidade v—
e de outras certidoes. —

Parceria positiva com a rede.

Abertura ao didlogo e interesse em participacdo em féruns de
articulagao.

Conselho Tutelar

ESTRUTURA

Composto por 5 membros, 2 homens e 3 mulheres. Trés deles possuem
mais de 4 anos de atuacdo, e dois deles, apenas um ano.

Existe apenas um Conselho na cidade, apesar de haver, no municipio, mais
de 100.000 habitantes.

Receberam a equipagem minima pelo Governo Federal, em 2013: um carro,
uma geladeira, uma impressora, e cinco mesas.

Espaco fisico exclusivo para atuagcdo do Conselho. Sdo cinco salas,
com diviséria e ar condicionado.

Possuem trés computadores em funcionamento.
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Ndo possuem uma lancha para atendimento a populagdo; utilizam a da
Secretaria de Assisténcia Social e do Ministério Publico.

Ndo possui equipe técnica de apoio.
Possuem regimento interno e lei municipal.

Na pandemia, o atendimento esta sendo realizado somente na parte da
manha.

O Conselho nunca foi beneficiado pelo Fundo Municipal da Crianca e do
Adolescente.

FLUXO

Percepcdo de composicdo da rede pelos seguintes atores: ParaPaz,
Ministério Publico, equipamentos da saude, Defensoria Publica, CRAS e
CREAS.

Pela dificuldade de relacionamento com a Policia Civil, por vezes, os casos
sdao encaminhados, diretamente, para o Ministério Publico e o Poder
Judiciario.

Fluxo de encaminhamento também para o ParaPaz, equipamentos de
saude, o CRAS e o CREAS.

Maioria dos casos encaminhados sdo relacionados a maus tratos,
abandono de incapaz e abuso sexual.

Uma vez encaminhados, os casos passam a ser acompanhados pelo CT.

PONTOS DE ATENCAO

Pautas mais recorrentes em relagéo a violagdo de direitos sdo referentes a
violéncia doméstica; bullying; violéncia sexual contra criangas e
adolescentes; trabalho infantil; pedofilia; conflitos com a lei; gravidez na
adolescéncia e o acometimento de doengas psicossociais. Hd uma auséncia
de politicas publicas e fiscalizagdo sobre o primeiro tema.

Auséncia de parceria com o CMDCA.

Dificuldade (principalmente, demora) de resposta dos equipamentos de
saude, da Policia Civil e da Secretaria de Assisténcia Social - SENTRAS.

Dificuldade de atuagdo junto as familias que moram no lixdo municipal.

Visdo das criangas sobre o érgdo: érgado punitivo que retira as criangas que @:
sdo maltratadas pelas familias ou cometem algo de errado, de seus lares; F—
e, a depender do caso, manda prender seus pais. As criancas que
participaram da oficina nunca tiveram contato com o CT e mencionam que
esperam nao ter.

Visdo dos adolescentes sobre o drgao: existe para resolver situagdes de
familia, como divércio e separagao de bens.

Visdo de outros entrevistados: necessidade de maior preparagao
profissional por parte dos conselheiros tutelares.

Auséncia de cobertura da drea rural em fungdo da existéncia de apenas um
Conselho.

A acustica do espago de atendimento é ruim e o Corpo de Bombeiros
identificou falhas na estrutura e rachaduras no espaco; disse que nao esta
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em condig¢ao de uso. Aguardam a mudanca de gestdo para irem para outro
local.

N3o hd alimentagdo do SIPIA.

Dificuldade de engajamento e de articulagdo com a rede; burocracia,
acarretando demora no atendimento, sobrepde-se a infraestrutura do
atendimento.

Necessidade de capacitagdo para os membros mais novos e para os
suplentes.

Compreensdo da sociedade civil, do Poder Judicidrio e da Delegacia sobre
o papel do CT.

Elevado custo de deslocamento nos rios para a prestagdo dos servicos.

Desconhecimento, por parte da populagdo, do que sejam as violagdes, os
direitos e suas formas de garantia.

Alto indice de suicidio no municipio, e grande ocorréncia de homicidio de
forma acidental.

N3o estdo sendo executadas medidas de meio aberto no municipio.

PONTOS DE DESTAQUE POSITIVO

Existéncia de uma pdgina no Facebook e de um canal do YouTube do
Conselho Tutelar. v—

Trabalho nas escolas em parceria com o CREAS sobre o 18 de maio.

Policia Militar é apontada como uma grande parceira.
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Eixo Promogdo dos direitos das criancas e dos adolescentes

Sistema de Saude

ESTRUTURA

15 equipamentos de Estratégia de Saude da Familia

1 Hospital Municipal com prestacdo de servico de fisioterapia (referencia
pacientes de 7 outros municipios com apenas 6 leitos de maternidade).2!

1 Unidade de Pronto Atendimento (UPA)

1 Centro de Atencgdo Psicossocial (CAPS)

1 Farmdcia Central

1 Unidade de Servigo de Atendimento Mdvel de Urgéncia (SAMU)
4 ambulancias e 10 ambulanchas

28 postos de saude na zona rural

1 Centro de Testagem e Aconselhamento (CTA)

1 consultério de telemedicina em ampliagdo para atendimento de 12 a 14
especialidades

1 casa de apoio ao Tratamento Fora de Domicilio - TFD (em Belém)
1 laboratério de andlises clinicas

1 laboratério de malaria, chagas e leishmaniose

1 laboratério de dgua

1 UBS fluvial, que opera com troca de equipe de 10 em 10 dias, atendendo,
nesse periodo de 10 dias, uma vila diferente. H4 um cronograma semestral
de atendimento e conta-se com o apoio de lanchas.

Presenca de psicélogo e assistente social no hospital.

FLUXO

Percepc¢do de composi¢cdo da rede pelos seguintes atores: equipamentos da
Assisténcia Social, equipamentos da Educagao, Poder Judicidrio, empresdrios
do setor privado, CRAS, CREAS, Defensoria Publica, Policia Civil, Policia
Militar e Conselho Tutelar.

Fluxo de encaminhamento e de recebimento de demandas do MP.

Casos de violéncia fisica, abuso e abandono de incapaz chegam ao CRAS, que
aciona o Conselho Tutelar, que encaminha os casos para o PadraPaz e para o

21 Hd um Hospital Regional também, que é de responsabilidade do estado. No hospital municipal néo hd pediatra
ou obstetra. Os bebés nascem s6 com as enfermeiras no hospital municipal e quem faz o primeiro atendimento do bebé
também é a enfermeira.
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CREAS. Em casos de abuso que chegam ao ParaPaz, sdo realizados exames
sexoldégicos no equipamento, feito encaminhamento para o hospital e, na
sequéncia, para a Policia Civil.

Em casos de violagdo de direitos identificados no hospital, a assistente social
aciona o Conselho Tutelar, que faz a escuta, e depois encaminha para o
CREAS, Policia Civil, e Delegacia da Mulher (ndo funciona nos finais de
semana). Ha auséncia de feedback e morosidade na solugdo dos casos.

Em muitos casos, a unidade basica ndo faz a notificacdo para o Conselho
Tutelar. Muitas das vitimas sdo hostilizadas e ndo voltam para a unidade
basica. Por vezes, é feito o encaminhamento a assistente social, via
Secretaria de Saude.

GestacOes abaixo de 14 anos, identificadas pela equipe da Estratégia de
Saude da Familia, sdo notificadas ao CT, e o CT aciona a familia.

PONTOS DE ATENGAO

Logistica de acesso desafiadora as comunidades ribeirinhas, causando
defasagem no atendimento, e ocasionando, por vezes, auséncia de servi¢os
a essa populagdo (por exemplo, pré-Natal, o que acarreta gravidez de alto
risco).

Negativa dos médicos de atendimento na zona rural.

Aumento no numero de nascimentos, em média de 50%, durante a
pandemia.

Gravidez na adolescéncia é o ponto mais trabalhado pela equipe de Atencado
Basica, pelo grande estimulo a questdo sexual existente.

Estupro de vulneravel e criangas que nascem e ficam internadas (por sifilis) é
uma situagao recorrente no hospital.

Gravidez na adolescéncia, acompanhamento na primeira infancia, vacinas

(recusa ou percepgdo de ndo importancia, pelos responsaveis), educacdo em

saude, pré-natal inadequado, alimentacdo precdria, desnutricdo, —
pneumonia, verminose/parasitose, e anemia sdo as principais questdes @:
enfrentadas pela pediatria. A—

Violéncia familiar — fisica e sexual e estupro de vulnerdvel também sao
violagOes frequentes identificados pelos equipamentos de salde.

Necessidade de valorizagdo das parteiras (auxilio financeiro e de insumos).
Ndo ha sentimento de pertencimento ao sistema de saude.

Necessidade de um maior trabalho preventivo, de conscientizacdao sobre as
violagdes.

Infraestrutura do hospital, além do baixo nimero de leitos.
Auséncia de atendimento aos agressores denunciados no Parapaz.
Abandono afetivo é uma questdo central que afeta a saude fisica.
Alto indice de mortalidade infantil.

Pouco acesso dos adolescentes, em especial do sexo masculino, aos servigos
de saude. A principal reclamagdo dos jovens é que os profissionais da saude
ndo tém uma linguagem clara, ai eles ndo entendem e ficam com vergonha
de retornar ao servigo.
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Revitimizagdo das criangas e adolescentes nos casos de violagdo de direitos,
principalmente, de cunho sexual.

Questdes culturais regionais, como constitui¢ao familiar precoce, gravidez na
adolescéncia e incesto, acompanhados de siléncio, atravessam o sistema de
garantia de direitos.

Déficit de medicamentos, auséncia de profissionais capacitados para a
operagdo de alguns equipamentos, e reduzido funcionamento dos postos de
salude do interior (ndo funcionam todos os dias), segundo a visdo da
populagéo.

Grande rotatividade de profissionais no ParaPaz.

Percepgdo pelas criangas e pelos adolescentes de demora no atendimento.

PONTOS DE DESTAQUE POSITIVO
Existéncia de um Plano Municipal de Saude, que é monitorado
continuamente.

H3 priorizagdo no atendimento a crianga e ao adolescente, a depender da
gravidade do caso.

Incremento da rede fisica de atendimento (nos Ultimos 4 anos passou-se de
8 para 28 postos de satide em funcionamento).

Funcionamento da unidade fluvial.

Projeto de ampliagdo de 40 leitos no hospital (130 no total); implantagdo de
um centro especializado de reabilitacdo, e de uma oficina ortopédica.

Reduc¢do de casos positivos de malaria.

Percepcdo de grande articulagdo da rede, principalmente, entre os
equipamentos de salde, educagdo e assisténcia social. Também hd uma boa
interlocu¢ao com a Camara Municipal.

Existéncia de um cronograma mensal de campanhas, inclusive, com a
participacado das escolas.

Capacitacdo de parteiras tradicionais (existem mais de 200) — o municipio
ganhou um prémio do SUS relacionado as parteiras, em 2018. As parteiras
tradicionais atuam em didlogo com os servicos tradicionais de saude.

Existéncia de um sistema de ouvidoria municipal.
Existéncia do projeto Saude na Escola.

Ha atendimento prioritdrio a crianga e ao adolescente no PdraPaz e a maioria
dos casos atendidos no equipamento estdo relacionados ao uso de alcool e
droga. Criagdo de um grupo de WhatsApp no periodo da pandemia como
canal de denduncias.

Existéncia de um psiquiatra no municipio.

Inicio de funcionamento de um grupo interdisciplinar de trabalho com as
maes junto a pediatria.

Execugao do PROAME — programa de atendimento de bebés de até 6 meses
que se alimentam de leite materno.

65

Abrace o



Assisténcia Social

ESTRUTURA

Breves possui 3 CRAS; 2 centros de convivéncia; e a praga CEU (recursos do
PAC), com unidade de referéncia.

Existéncia de uma equipe volante que atua com comunidades ribeirinhas.
Existéncia do Conselho Municipal de Assisténcia Social.

Durante a pandemia, o CRAS estd com horario de atendimento reduzido.

Um dos CRAS ndo possui veiculo ou lancha prépria.

FLUXO

Percepgdo de composicdo da rede pelos seguintes atores: equipamentos da
Salde, equipamentos da Educac¢do, Ministério Publico, Delegacia da Mulher,
Policia Militar, Defensoria Publica, Conselho Tutelar, SINE, SEBRAE, CMDCA,
e as iniciativas da sociedade civil, como as igrejas.

Existe um fluxo do abrigo institucional para criangas e adolescentes com o
Ministério Publico e o Poder Judiciario.

No caso de violagdes, elas sio acompanhadas pelo CREAS, que analisa a
necessidade de articulagdao com a rede. Ao se realizar um desligamento, é
feita uma avaliagcdo. Caso os casos sejam de violéncia, os processos na
Delegacia.

Outros casos sdao encaminhados para o Conselho Tutelar, de la para o
ParaPaz, e, na sequéncia, encaminha-se para o Ministério Publico.

Priorizagdao, em um dos CRAS, no atendimento de criangas em situagao de
trabalho infantil.

O atendimento para o ACESSUAS é feito por encaminhamento dos demais
equipamentos do CRAS, dos equipamentos da educacgdo e da saude.

O CRAS volante atua por demanda, no interior; a prefeitura cede uma voadeira,
monta-se uma equipe com a Policia e o CT e se realiza o atendimento.
Normalmente, acontece por solicitacdo do MP.

Em um dos CRAS, se apontou a existéncia de um instrumental, que indica para
onde devem ser feitos os encaminhamentos. Em algumas situagdes, entrega-
se ao usudrio, o formulario, em outras, os profissionais, mesmo, levam.

PONTOS DE ATENCAO

Dificuldade com a infraestrutura, para atendimento, principalmente, as
comunidades ribeirinhas.

Alta rotatividade dos profissionais da Assisténcia Social e da rede.
Auséncia de uma articulagdo mais permanente da rede.

Dificuldade de resposta de outros 6rgaos da rede, e, em especial, por parte
do Poder Judicidrio e dos equipamentos da Saude.

Dificuldades de aceitagao pelas instituicdes dos jovens para cumprimento de
medidas socioeducativas. A maioria cumpre medida no préprio CRAS.
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Violéncia sexual, violéncia intrafamiliar, maus tratos, uso e trafico de drogas e
trabalho infantil sdo as violacbes mais apontadas pela Secretdria de
Assisténcia Social.

Situagdo de pobreza forga o trabalho infantil e dificulta o acompanhamento
dos servigos prestados pela Assisténcia Social.

Pouco entendimento, por parte dos profissionais da educagdo, sobre a
atuacdoe funcionamento dos equipamentos da  Assisténcia
Social. Dificuldade de diferenciagdo entre o CRAS e o CREAS, por parte da
populagdo.

Déficit na regularizagdo e capacitacio das empresas para receberem os
jovens no mercado de trabalho (para estagio), além de dificuldade na
existéncia de vagas (ACESSUAS).

Ndo ha atividades, em um dos CRAS, para adolescentes de 15 a 17 anos.
Espacgo precario em um dos CRAS.

Auséncia de internet nos equipamentos do CRAS.

Auséncia de capacitagbes periddicas para os profissionais da Assisténcia Social.

Desconhecimento, por parte da populacdo, do que sejam os direitos e suas
formas de garantia.

PONTOS DE DESTAQUE POSITIVO
Existéncia de um Plano Municipal de Assisténcia Social.

Execucdo do Programa Crianga Feliz, do governo federal, em um dos CRAS
(os ribeirinhos ndo sdo atendidos por falta de transporte). O servico demanda
a existéncia de um conselho gestor, formado pela rede, que ainda nao foi
composto.

Existéncia de reforco escolar no CRAS.

Realizagcdo de reunides periddicas com a rede para que se conhega o fluxo de
cada politica.

O ACESSUAS é bastante referenciado nos equipamentos de CRAS.
O CMDCA é visto como um 6érgdo muito importante dentro da rede.

O Conselho Tutelar, o CRAS e o CREAS sdo vistos como muito ativos e
participativos no ambiente escolar.

Educacgéo

ESTRUTURA

Existéncia de uma escola técnica, de um campus da UFPA.

Existéncia de um Plano Municipal de Educagdo Decenal construido em
conjunto com a sociedade e todos os setores envolvidos na area
educacional.

Atualmente, os diretores ndo sdo mais designados por eleicdo, mas por
indicacao.

Durante a pandemia, nao foram realizadas atividades escolares.
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FLUXO

Percepcdo de composicdo da rede pelos seguintes atores: equipamentos da
Assisténcia Social, Ministério Publico, Conselho Tutelar, igrejas, Policia
Militar.

Em casos de violagdes de direito identificadas dentro da escola, encaminha-
se o0 caso para a direcdo da escola, é feita uma conversa com o aluno e
elaborado um relatério. Na sequéncia, encaminha-se o caso para o Conselho
Escolar, que conversa com os pais; caso necessario, convoca-se o Conselho
Tutelar e acompanha-se o caso (em grande parte das vezes, ndo se tem um
feedback formal e espontaneo do Conselho).

PONTOS DE ATENGAO

Déficit de vagas nas escolas.
Déficit de cursos profissionalizantes e faculdades.
O tema da alimentagdo escolar esta sendo judicializado no municipio.

Dificuldade de alcance e obtencao de qualidade de ensino e
desenvolvimento de forma universal.

Auséncia de laboratérios de informatica em funcionamento, com internet.

Déficit de materiais didaticos em toda a rede escolar; de profissionais e
infraestrutura nas escolas do interior. Equipamentos sucateados
(computadores) nas escolas.

Dificuldade de logistica para acesso ao interior.

Dificuldade no encaminhamento a outros profissionais externos a escola,

como psicologo e assistente social, por parte da escola, segundo a

percepgdo da populagdo.

Percepcdo de auséncia, por parte de alguns profissionais, de proximidade

com a Assisténcia Social. —_—

SituagBes de abuso sexual, e de criangas nas ruas sdo as situagGes de @
violagGes de direito mais identificadas pela SEMED. Complementar a essa —
percepg¢do, ha um alto indice de maus tratos, bullying, depressdo,
tentativas de suicidio, brigas, pequenos e médios furtos, porte de armas
brancas, trafico de drogas, exploracao sexual, fome; miséria; ma
alimentacdo, trabalho infantil apontado pelos professores. Também é alto
o indice de evasdo escolar em fung¢do de problemas sociais, tais como o
desemprego e desestruturacao familiar, além de muita incidéncia de
gravidez na adolescéncia e questdes psicossociais.

Pontualidade na relagdo com a rede (atuam sé quando convocados), que é,
guase sempre, de cobranga por parte dos demais 6rgaos.

Em 2018, houve um retrocesso na implementacdo de direitos ja
conquistados pela categoria de professores.

Alta rotatividade dentro da Secretaria de Educagdo.
Distancia do Poder Judiciario e do Ministério Publico.
Auséncia da figura de um orientador pedagdgico nas escolas.

Inexisténcia de Ensino Médio no interior e déficit no transporte do interior
para a sede.
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. Descompasso entre a tecnologia e a sala de aula.

PONTOS DE DESTAQUE POSITIVO

Existéncia de quadras nas escolas, mas sem o apoio de profissionais para
gestdo e realizagdo de atividades, e sem a existéncia de recursos.

Inicio de um plano de retorno as aulas pos pandemia.

Visdo positiva da rede, por parte da SEMED. Para os profissionais da
educacdo, essa percepgcdo ndo é generalizada; falta um entendimento
maior da rede e maior proximidade com esses atores. PS: inexiste o didlogo
com a rede no interior; o lider da comunidade é quem toma as
providéncias que exigiriam a presenc¢a da rede. Ele é quem decide o que
sai da comunidade.

Atuacdo positiva do Conselho da Educagdo, Conselho da Alimentagao
Escolar, Conselho do Fundo de Manuten¢do e Desenvolvimento da
Educagdo Basica e de Valorizagdo dos Profissionais da Educagdao — FUNDEB,
e do Conselho do Programa Nacional de Apoio ao Transporte Escolar -
PNATE.

Existéncia do PROERD, em algumas escolas, criando uma proximidade
positiva com a Policia Militar.

Visdo positiva do Conselho Tutelar para a maioria dos profissionais.

Atengdo ao esporte enquanto cultura, por parte dos professores. O
municipio possui equipes com destaque em nivel nacional, no handball e
volleyball.
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@ Eixo Controle

Eixo Controle
Organizagdo e mobilizagéo da sociedade civil em prol dos direitos das
criancgas e dos adolescentes:

Conselho Municipal dos Direitos da Crianga
e do Adolescente — CMIDCA

ESTRUTURA

Sdo 16 conselheiros, sendo 08 titulares e 08 suplementes em composi¢do
paritaria. Além disso conta-se com 01 auxiliar administrativo e 01 auxiliar
de servigos gerais pagos pelo municipio.

Existe alternancia no mandato de presidente do conselho entre
representante governamental e sociedade civil, mas isso ndo foi respeitado
na ultima eleicdo porque a sociedade civil ndo quis assumir o cargo.

Ndo ha criancas e adolescentes na composicdo do Conselho, nem ha
previsao legal para tal.

A lei municipal que rege o Conselho é de 2015, mas ha registros de que o
funcionamento do CMDCA acontece desde 1991.

O Conselho possui sede prépria.

Ha divergéncias sobre a data da ultima eleicdo do Conselho: janeiro ou maio
de 2020. Segundo um dos conselheiros entrevistados, ndo foi feita votacao,
apenas se enviou um documento aos conselheiros avisando sobre a nova
gestdo. Segundo outro conselheiro, para a ultima eleicdo, foi aberto um
edital, seguido de uma capacitagdo e votagdo. A eleicdo contou com a
assessoria do advogado da SENTRAS e o acompanhamento da juiza. Outro
conselheiro reafirma a existéncia de uma votagao.

As reunides ordindrias acontecem mensalmente. No periodo de
pandemia tentou-se, de forma infrutifera, fazer reunides online. Dessa
forma, as questGes passaram a ser compartilhadas por e-mail ou WhatsApp.

O Conselho possui um plano de a¢do que precisa ser atualizado.

A maioria da representatividade da sociedade civil no Conselho é feita por
instituicdes escolares.

FLUXO

Percepgao de composi¢ao da rede pelos seguintes atores: equipamentos da
Assisténcia Social, equipamentos da Saude, equipamentos da Educacdo,
Ministério Publico, Conselho Tutelar.
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PONTOS DE ATENCAO
N3o ha cadastramento, no Conselho, dos projetos voltados para criangas e
adolescentes.

Percepcdo de criancas em situagdo de mendicancia em fun¢do da
pandemia.

Dificuldade de implicagdo e engajamento por parte da sociedade civil.

Desconhecimento sobre o FIA.

Necessidade de maior conhecimento do Conselho por parte da populagao.
Necessidade de fortalecimento da rede.

Necessidade de capacitagdo para que a atuacdo dos conselheiros se dé de
forma efetiva.

PONTOS DE DESTAQUE POSITIVO

Articulagdao com CEDCA e CONANDA.

Mengdo positiva ao selo UNICEF, como impulso para o desenvolvimento
de acdes de articulagdo da rede no municipio.
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Organizacbes da Sociedade Civil

Inicialmente, a partir do mapa das Organizacoes da Sociedade Civil, foram mapeadas
as seguintes 165 instituicdes no municipio de Breves:

PRELAZIA DO MARAJO

ASSOCIACAO ATLETICA BANCO DO BRASIL

ASSOCIACAO BRASILEIRA EVANGELIZADORA AGOSTINIANA
RECOLETA

INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL E
HUMANO - INDSH

FUNDACAO BOM JESUS
ASSOCIACAO MISSIONARIA CROCE DEL SUD
FUNDACAO J SEVERINO

ASSOCIACAO COMERCIAL INDUSTRIAL E AGROPASTORIL DE
BREVE

PRELAZIA DO MARAJO

INSTITUTO DE DESENVOLVIMENTO SUSTENTAVEL DA PESCA E
AQUICULTURA DA AMAZONIA - IDESPAM

OBRAS SOCIAIS E EDUCACIONAIS DA PRELAZIA DO MARAJO
ASSOCIACAO DOS PRODUTORES TUCANO ACU

AMOESBRA - ASSOCIACAO DOS MORADORES DA ESTRADA DE
BREVES AEROPORTO AQUIM DINIZ

ASSOCIACAO CORRENTE DO BEM A3

OBRAS SOCIAIS AGOSTINIANAS RECOLETAS

ESPACO VIDA DA ILHA DO MARAJO - EVIM
CONGREGACAO DE IRMAES DA CARIDADE DE SANT ANA

ASSOCIACAO DOS TRABALHADORES AGROEXTRATIVISTA DA
ESTRADA DO ARAPIJO - ASTAE

ASSOCIACAO DOS PESCADORES E PESCADORAS DO MUNICIPIO
DE BREVES - ASPEPAB

IGREJA EVANGELICA ATOS DOS APOSTOLOS
IGREJA UNIVERSAL DO REINO DE DEUS
MOVIMENTO EM DEFESA DO ARQUIPELAGO DO MARAJO

ASSOCIACAO DOS TRABALHADORES AGROEXTRATIVISTAS DO
RIO JUPATITUBA

ASSOCIACAO FOLCLORICA E ESPORTIVA NOVA GERACAO
IGREJA EVANGELICA PIONEIRA
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ASSOCIACAO DOS SERVIDORES PUBLICOS DE BREVES - PA
ASSOCIACAO OLHANDO PARA O FUTURO

IGREJA EVANGELICA ASSEMBLEIA DE DEUS

IGREJA CRISTA EVANGELICA DE BREVES
ASSOCIACAO ESPORTIVA CLUBE DOS 50

CAMARA DE DIRIGENTES LOJISTAS DE BREVES - CDLB
IGREJA DO EVANGELHO QUADRANGULAR

IGREJA DO EVANGELHO QUADRANGULAR

IGREJA DO EVANGELHO QUADRANGULAR

IGREJA DO EVANGELHO QUADRANGULAR

ACAO ACIOLI DE EMPREENDIMENTO SOCIAL

NUCLEO ESPIRITA BOA NOVA

SOCIEDADE BENEFICENTE ATALAIA ESPORTE CLUBE
GRUPO HOMOSSEXUAL TUPI-AFRODITE GRETA

ASSOCIACAO DAS FAMILIAS DA CASA FAMILIAR RURAL DO
MUNICIPIO DE BREVES

ASSOCIACAO DOS PRODUTORES RURAIS DO RIO JUPATITUBA
IGREJA EVANGELICA ASSEMBLEIA DE DEUS VILA MONTE SINAI
ASSOCIACAO ATLETICA E BENEFICENTE MATONENSE

ASSOCIACAO PARA O DESENVOLVIMENTO DO MUNICIPIO DE
BREVES

ASSOCIACAO DE SERVICO DE VIGILANCIA E SEGURANCA
COMUNITARIA

IGREJA EVANGELICA ASSEMBLEIA DE DEUS MINISTERIO DE
MADUREIRA

ASSOCIACAO DOS MOTOCICLISTAS E MOTOTAXISTAS DE
BREVES - ASSOMOTO

ASSOCIACAO DOS MORADORES DO ASSENTAMENTO ILHA
MIRITIAPINA - AMIM

ASSOCIACAO DAS COMUNIDADES RIBEIRINHAS DA ILHA
JAPICHAUA - ARCOIRES

ASSOCIACAO DAS COMUNIDADES RIBEIRINHAS DA ILHA
MUTUNQUARA ARCOM

IGREJA PENTECOSTAL NOVA ISRAEL - IPNI

ASSOCIACAO OBRAS SOCIAIS EDUCA BRASIL - AOSEB
ASSOCIACAO CULTURAL E DESPORTIVA SAO FRANCISCO
FUTEBOL CLUBE - SFFC
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ASSOCIACAO DOS MORADORES DO CONJUNTO RESIDENCIAL FE
EM DEUS

ASSOCIACAO DOS  MORADORES DO  ASSENTAMENTO
AGROEXTRATIVISTA ILHA CORRE

ASSOCIACAO DOS AGRIICULTORES FAMILIARES DA AREA DO
PINHAL - AAFAP

ASSOCIACAO DE MOTOCROSS DE BREVES - AMB
MUNICIPAL ATLETICO CLUBE

ASSOCIACAO DOS PRODUTORES RURAIS DO RIO MACACOS
COLONIA DE PESCADORES Z - 62

SESP ESPORTE CLUBE

CONSELHO DA CIDADANIA DE BREVES

ASSOCIACAO DAS MULHERES DE BREVES - AMBRE

ASSOCIACAO COMUNITARIA DE DIREITOS HUMANOS DE BREVES
- ACOMAB

IGREJA BATISTA DE BREVES
ASSOCIACAO FOLCLORICA ROCEIROS DO MARAJO
ASSOCIACAO ESPORTIVA MUTANTES

ASSOCIACAO DOS MORADORES DO ASSENTAMENTO ILHA
ITUQUARA - AMAI

ASSOCIACAO DOS PROFISSIONAIS DO ACAI - APA

ASSOCIACAO DOS MORADORES DO ASSENTAMENTO ILHA
BUIUSSU - AMAB

ASSOCIACAO DOS  MORADORES DO PROJETO DE
ASSENTAMENTO AGROEXTRATIVISTA ILHA ATURIA

ASSOCIACAO DA COMUNIDADE DA VILA SANTO ANTONIO DO
RIO ARANAIZINHO-ACVSARA

COMUNIDADE EVANGELICA RESTAURACAO
GRUPO TEATRAL ZENITH S

ASSOCIACAO CULTURAL E DESPORTIVA BREGAFO ESPORTE
CLUBE - BEC

ASSOCIACAO DOS  MORADORES DO  ASSENTAMENTO
AGROEXTRATIVISTA ILHA JACAREZINHO

IGREJA EVANGELICA ASSEMBLEIA DE DEUS

ASSOCIACAO DOS PROUTORES DA COLONIA TANCREDO NEVES
CENTRAL ESPORTE CLUBE

ASSOCIACAO VIDA NOVA
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ASSOCIACAO ATLETICA GOL NA VIDA

ASSOCIACAO CULTURAL E DESPORTIVA ATLETICO CLUBE
MAPUA

ASSOCIACAO DOS TRANSPORTADORES DE ALUNOS DO
MUNICIPIO DE BREVES - ATAMB

ASSOCIACAO DOS MUSICOS BREVENSES - AMUB
ASSOCIACAO AGRICULA BOA ESPERANCA

GRANDE LOJA MACONICA DO PARA

IGREJA EVANGELICA ASSEMBLEIA DE DEUS

ESPORTE CLUBE SANTANA

ASSOCIACAO BENEFICIENTE SANTA MARIA

GREMIO DAMAS DA FRATERNIDADE BREVENSE

CENTRO COMUNITARIO NOSSA SRA DO PERPETUO SOCORRO
ASSOCIACAO DOS PRODUTORES DA REGIAO DE TAUAU
ASSOCIACAO PESCADORES DO RIO ARANAI E REGIAO

ASSOCIACAO DOS PESCADORES E CRIADORES ARTESANAIS DE
PEIXES E CAMARAO - APESCA

ORGAO GESTOR

ASSOCIACAO COMUNITARIA DE COMUNICACAO BREVENSE
ASSOCIACAO DOS FILHOS E AMIGOS DE BREVES - ASFAB
ASSOCIACAO DOS MORADORES DA VILA CURUMU

ASSOCIACAO DOS SERVIDORES DA CAMARA MUNICIPAL DE
BREVES-ASCAMB

ASSOCIACAO DE DANCARINOS JUNINOS DE BREVES

ASSOCIACAO COMUNITARIA AGROFLORESTAL DO RIO TAUAU -
ASCORITA

CLUBE ROSSILDA FERREIRA - CRF
ASSOCIACAO DE MORADORES DA VILA DE CORCOVADO
ASSOCIACAO CULTURAL FEITICO MARAJOARA

ASSOCIACAO DOS MORADORES DO ASSENTAMENTO ILHA DO
LIMAO - AMIL

ASSOCIACAO DOS MORADORES DO ASSENTAMENTO ILHA
MACUJUBIM - ASMIM

ASSOCIACAO DOS  MORADORES DO PROJETO DE
ASSENTAMENTO AGROEXTRATIVISTA ILHA PEREIRA

AMBRID - ASSOCIACAO DOS MORADORES DO BAIRRO DO
RIACHO DOCE

75

Abrace o



ASSOCIACAO DE MOTOTAXISTAS DE BREVES - PA - AMOBRE

ASSOCIACAO DOS  MORADORES DO PROJETO DE
ASSENTAMENTO AGROEXTRATIVISTA ILHA PURURE - APROAP

ASSOCIACAO UM AMANHA FELIZ

ASSOCIACAO DOS  MORADORES DO PROJETO DE
ASSENTAMENTO AGROEXTRATIVISTA ILHA JAPICHAUA

ASSOCIACAO DOS MORADORES DO ASSENTAMENTO ILHA
MUTUTI - AITI

IGREJA PENTECOSTAL MINISTERIO LABAREDAS DE FOGO
INSTITUTO LUZ DO MARAJO - ILUMA

ASSOCIACAO ATLETICA E CULTURAL VETERANO ESPORTE
CLUB

ASSOCIACAO DE PRODUTORES AGRICOLA DO MEDIO
ITUQUARA

LIGA ESPORTIVA MUNICIPAL DE BREVES - LEMBRE
FUNDACAO BREVES DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL
CENTRO COMUNITARIO ARNALDO VAZ DE SOUZA

ASSOCIACAO DOS MORADORES DA RESERVA EXTRATIVISTA
MAPUA

ASSOCIACAO CULTURAL E ESPORTIVA GABRIELS
ASSOCIACAO PAULO SANTOS NA COMUNIDADE - APASC

ASSOCIACAO DOS MORADORES DO  ASSENTAMENTO
AGROEXTRATIVISTA ILHA GUARIBAS - AMAG

CLUBE DE MAES DA CIDADE NOVA

ASSOCIACAO DOS PESCADORES DO MUNICIPIO DE BREVES
ASSOCIACAO BENEFICENTE EVANGELICA MARAJOARA
COMUNIDADE IRMA - C |

ASSOCIACAO COMUNITARIA DE DESENVOLVIMENTO DO RIO
BEXIGA ACDERB

ACAO LIVRE DE EMPREENDIMENTO SOCIAL - ALES

ASSOCIACAO DE DESENVOLVIMENTO CULTURAL E ESPORTIVA
DO MARAJO

ASSOCIACAO DOS MORADORES DO ASSENTAMENTO ILHA
ARANAI - AMA

IGREJA MISSAO EVANGELICA ANDANDO COM DEUS

ASSOCIACAO  CULTURAL, ESPORTIVA E EDUCACIONAL
BREVENSE - ACEEB

IGREJA DA PAZ DE BREVES - IGREJA DA PAZ
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IGREJA EVANGELICA PAIXAO POR ALMAS - IEPA

INSTITUTO REVIVER

ASSOCIACAO AGRICOLA DO ALTO TAJAPURU

ASS DOS PLANT DE PALMITO E TRAB NA AGRIC DE VL MARIANE

APARI - ASSOCIACAO DOS PLANTADORES DE ACAI DA REGIAO
DAS ILHAS

LOJA MACONICA FRATERNIDADE E LAVOR BREVENSE N 32
ASSOCIACAO DE FORMACAO E APOIO A MUSICOS - AFAM

ASSOCIACAO DE PRODUTORES DE ITUQUARA ALBERICO
LEOPOLDO CAVALCANTE

ASSOCIACAO NOSSA SENHORA DA APARECIDA

ACAO DE VOLUNTARIOS DO BEM DO MARAJO - VOLUNTARIOS
DO BEM

ASSOCIACAO DE PRATICANTES DE HANDEBOL DO MARAJO

ASSOCIACAO EXTRATIVISTA AGRICOLA DE REMANEJAMENTO
SUSTENTAVEL DE FLORESTA NATIVA E ARTESANATO DO RIO
MARIAIZINHO

ASSOCIACAO DOS MORADORES DO ASSENTAMENTO ILHA
PRACAXI

ASSOCIACAO DOS MORADORES DO ASSENTAMENTO ILHA
SANTO AMARO - AMISAM

ASSOCIACAO DOS  MORADORES DO PROJETO DE
ASSENTAMENTO AGROEXTRATIVISTA ILHA JEJUTEUA - APAJE

ASSOCIACAO DOS SEGURANCAS PARTICULARES DE BREVES -
ASPAB

ASSOCIACAO DE DESENVOLVIMENTO DO MARAJO

ASSOCIACAO DAS PARTEIRAS TRADICIONAIS DO MUNICIPIO DE
BREVES/PA - ASPARMUB

ASSOCIACAO DA FAMILIA GAMA E AMIGOS MUITOS ESPECIAIS -
AFAGAME

IGREJA PETENCOSTAL DEUS DE LIBERTACAO

ASSOCIACAO COMUNITARIA EDUCATIVA DE RADIO DIFUSAO DE
BREVES - ACERB

INSTITUTO DE DESENVOLVIMENTO HUMANO SOCIAL E
AMBIENTAL DA AMAZONIA IDEHSAM

ASSOCIACAO DOS  MORADORES DO PROJETO DE
ASSENTAMENTO AGROEXTRATIVISTA ILHA NAZARE APROIZA

ASSOCIACAO DOS TRANSPORTADORES ESCOLARES DE ALUNOS
DO MEIO RURAL DO MUNICIPIO DE BREVES ASTREAMB
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ORGANIZACAO NAO GOVERNAMENTAL RENASCER
ASSOCIACAO DOS SURDOS DE BREVES ASBRE

CONIERC CONVENCAO NACIONAL DAS IGREJAS EVANGELICAS
REVIVER EM CRISTO

IGREJA PENTECOSTAL JESUS DE MILAGRES IPJM

ASSOCIACAO  DOS  PRODUTORES, EXTRATORES E
COMERCIANTES DE PRODUTOS ACABADOS DO MARAJO

IGREJA DO EVANGELHO QUADRANGULAR

A PARTIR DAS ENTREVISTAS, GRUPO FOCAIS E OFICINA
REALIZADOS, AS INSTITUICOES DE DESTAQUE FORAM AS
CITADAS ABAIXO:

IGREJA CATOLICA - CNBB E PASTORAL DA CRIANCA
IGREJA RENOVACAO

ASSOCIA(;AIO DE DESENVOLVIMENTO CULTURAL E ESPORTIVO
DO MARAJO (ADCEM) - PROJETO CRESCER NA ESCOLA

ASSOCIACAO DE PRATICANTES DE HANDEBOL DO MARAJO
(APHAM)

MIM - MOVIMENTO PELA INCLUSAO DE PESSOAS COM
DEFICIENCIA NO MARAJO

ESCOLA MARIA RALPHS
APAE

TAMBEM FORAM CITADOS OS5 SEGUINTES  PROJETOS
INFORMAIS, DE GRANDE RELEVANCIA PARA O MUNICIPIO:

PROJETO MAOS DE OURO - TRABALHO COM LIBRAS E IDIOMAS
PROJETO BALE LEVEZA INOCENTE
PROJETO ESCOTEIROS
PROJETO DESBRAVADORES
PROJETO 10 NO ESPORTE, 10 NA VIDA
PROJETO GOL NA VIDA
PROJETO RURAL JUNINO
PROJETO DE KARATE: A ARTE DE EDUCAR
PROJETO DE TAEKWONDO
PROJETO DE TEATRO
PROJETO DE BOXE
PROJETO DE JIU JITSU
PROJETO DE VOLEI
PROJETO DE CANTO CORAL
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PROJETO NHEENGAIBAS (DANCA FOLCLORICA)
PARAPAZ;

BOMBEIRO MIRIM;

PROJETO EDUCARTE;

PROJETO FORCA JOVEM;

ABRIGO MUNICIPAL.
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