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Violéncia Infantil:
e toda acao ou falta

* intencao de causar dano
e acrianc¢a ou adolescente

OMS, 2021

https://www.blogger.com/profile/04217123155175 )



* Declaragcao Universal dos Direitos da Crian¢a (OMS-1959) :
toda crianca deve ser protegida contra violéncia e suas necessidades de saude devem ser
atendidas.

Diagndstico clinico e Crime

 Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA)- Lei Federal n. 8.069/ 90
Protecao Integral (criancas e adolescentes)
pessoas em desenvolvimento com direito a protecao legal
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SUSPEITA .

* Notificacao obrigatdria (Eca, 1990)
* Dados estatisticos

* Implementacao de politicas publicas preventivas

* Subnotificacao
* medo

* cultura

* Oomissao

* resisténcia familiar

* despreparo dos profissionais que cuidam das criangas

Foto: ABRINQ
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UNICEF 2017

1% adolescentes vitimas de
, abuso sexual na infancia
- | chegam a servigo de saude para
SOCOrro

70% das vitimas Transtornos

repetirdo violéncia Comportamentais

filhos e parceiros intimos Mentais

vida adulta Deficits cognitivos




Consequéncias
emocionais e funcionais

graves

Transtornos
comportamentais

Agressividade
Raiva

Intolerancia

70% pais que sofreram
maltrato na infancia
repetem violéncia com
seus filhos

Transtornos mentais
Depressao
Reclusao

Psicose

Moradia nas ruas
Prostituicao
Hiper sexualidade

Variaveis epidemioldgicas
e sociodemograficas nao
bem estabelecidas

Ideacao suicida
Auto — mutilacao

Suicidio

Deficits cognitivos
Dependéncia quimica

Valéncia (Espanha)

J nivel econémico

M atividade policial

Imigrantes

Instabilidade residencial
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* Natureza da Violéncia (owms, 2021)
>78,5%
17,6%—> Mortes
9,1%

. - Alienacao parental
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8 \;\ r (OMS, 2021)

pB

? ) ‘_7;-;, : Explicita ou visual
A\ = 3 ‘

Sem consentimento

Incompativel com seu nivel de compreensao

Viola leis sociais

Estupro, violentacao, incesto, pornografia, prostituicao

Influéncia negativa a saude mental

Auséncia de lesao ginecoldgica nao exclui abuso sexual

Foto: Shutterstock



Violéncia fisica (owms, 2021)

Dano fisico nao acidental por meio da forca (castigos fisicos)

Ferir, provocar dor ou sofrimento, com ou sem marcas - morte

Relacao de guarda ou poder com a crianca / adolescente

(histérico familiar de violéncia)

Suspeita nem sempre é facil

Historia que se modifica e ndo corresponde a lesao

https://www.blogger.com/profile/04217123155175281274
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Lesao Auto Provocada (oms, 2021)

- comportamento nao habitual deliberado

e causa auto lesao

e ato de desfecho nao fatal

......
Coyr
........
.......

'nsk =
guilty m.'-'.'._ - ' ..l 'q
cuttin dellb r te
damage t attempt

*  Obigstockphoto.com/Antoni



Mudanca social bruscal

Desigualdade economica |

Desigualdade de género

Politicas que aumentam
as desigualdades

Pobreza

Redes frageis de
seguranca economica

Normas legais e
culturais que sustentam
a violéncia

Acesso nao
requlamentado a armas
de fogo

Fragilidade decorrente de
conflito/pos-conflito ou
desastres naturais

NOS RELACIONAMENTOS
1

¢ Concentracao de
pobreza

¢ | Altos niveis de
criminalidade

¢ Alta mobilidade de
moradia

¢ | Alto nivel de
desemprego

¢ Traficoilicito de
drogas no local

Politicas
institucionais frageis

[

¢ Servicos inadequados
de atencao a vitimas

¢ Fatores situacionais
do ambiente fisico

wHounicef  INSPIRE

¢ Praticas parentais
Inadequadas

' I_gesarmoma con]ugall

onflito parental
violento

¢ Casamento precoce e
forcado

¢ Familia com
baixo status
socl0economico

¢ |[Amigos que se
envolvem com
violéencia

Sete Estratégias para Poér Fim a Violéncia Contra Criancas

‘m:
R P S ot i P = K it P T e i it i m L
'_

-

-

-

-

Sexo
Idade
Renda
IEducagéo

Deficiencia

Vitima de maus-
tratos na infancia

Historico de
comportamento
violento

Abuso de alcool/
drogas

Transtorno
psicolégico/de
personalidade
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Objetivos:

Geral: conhecer a epidemiologia do abuso fisico e sexual (2016 e 2020)

iIdade: <18 anos
PSI-HUAFMJ
Regido de Saude de Jundiai

Especificos:

e Identificar o perfil epidemiolégico do tipo de violéncia e caracteristicas das vitimas e dos agressores
e Avaliar as incidéncias por setores censitarios e correlacionar com os fatores sociodemograficos

e Estratificar a incidéncia dos casos de acordo com 0s municipios e bairros

e Comparar a epidemiologia da violéncia infantil durante periodo de pandemia COVID-19 com o

periodo pré-pandemia
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Material e Método:

Estudo transversal, retrospectivo de aspecto epidemioldgico

Aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa - CAAE: 23334819.8.0000.5412
Revisao de Fichas de Notificacao Individual /SINAN com N= 616 casos
PSI — HU — FMJ — Jundiai no periodo de 2016-2020

Critérios de Inclusao N=609 casos analisados
Pacientes < 18 anos atendidos no PSI-HU, no periodo 2016-20
Notificacdes de violéncia fisica e sexual

Critérios de Exclusao: idade igual ou > 18 anos e data da ocorréncia diferente de 2016-2020

(7 casos) auséncia de Ficha de Notificacao
outros tipos de violéncia

Analise Estatistica

frequéncias relativas para todas as variaveis :Teste de Igualdade de Duas Proporcoes
Teste Qui-Quadrado

Indice de significancia p<0.05 Intervalo de confianca de 95%



Republica Federativa do Brasil SINAN o
Ministério da Saude SISTEMA DE INFORMAGAO DE AGRAVOS DE NOTIFICAGAO N
FICHA DE NOTIFICAGAO INDIVIDUAL

DEFINIGAO DE CASO: Caso suspeito ou confirmado de iliar, sexual, autoprovocada, trafico de pessoas,
trabalho escravo, trabalho infantil, intervencgéo legal e violéncias homofébicas contra mulheres e homens em todas as idades. No caso de

I itd serdo objetos de notificacdo as violéncias contra criangas, adol Ih N
idosas, pessoa com e pop LGBT.
[1] Tipo e Notificagao 2 - Individual J
Cadigo (CID10 i
@ Agravo/doenca  yIOLENCIA INTERPESSOAL/AUTOPROVOCADA Sooe ) J I@IDa‘al daln"“ﬁca?ﬁ" N J
E UF E Municipio de notificagéo ‘ Cadigo (IBGE) J
] [ I
g N i 1- Unidade de Saude  2- Unidade de i Social 3- i de Ensino  4- Conselho Tutelar 5- Unidade de
E Unidade Notificadora \:| Saude Indigena 6- Centro Especializado de Atendimento a Mulher 7- Outros
Nome da Unidade Notificadora Cédigo Unidade Data da ocorréncia da violéncia
Unidade de Saude | C(’Id'g"“c”lﬁs) B J [
— ) Data de nascimento
Nome do paciente J J
- I O
]
= 1-Hora Gestante
2 (ou) dade | — 5. pia Sex0 - Masauino O 1-1°Trimestre  2-2*Trimestre _ 3-3*Trimestre U RagalCor U]
Z 3. Mes s 4" Idade gestacional lgnorada  5-Néo 6. Néo se aplica f-Branca 2-Preta  3-Amarela
-: L1 4-Ano o 9. e 4-Parda  S-Indigena  9- Ignorado
= | [16]Escolaridade
= 1-1° a 4% série do EF (antigo primario ou 1° grau)  2-4° série completa do EF (antigo primario ou 1° grau) D
= 357 4 8% série incompleta do EF (antigo ginasio ou 1° grau) _4-Ensino fundamental completo (antigo ginasio ou 1° grau)  5-Ensino médio incompleto (antigo colegial ou 20 grau )
g‘ 6-Ensino médio completo (antigo colegial ou 2° grau ) 7-Educagao superior incompleta  8-Educagao superior completa  9-gnorado  10- Nao se aplica
= Numero do Cartéo SUS Nome da mae J
I v | J
Municipio de Residéncia Cadigo (IBGE) J@ Distrito J
Y T
-é E Bairro J Logradouro (rua, avenida,...) Codigo J
3 L1 11
i Nimero Complemento (apto., casa, ...) Gen campo 1
: J J J
z | [27]| Geo campo 2 :
_§ J Ponto de Referéncia JCEP J
L] I I S I |
[30](DDD) Telefone Zona, \iona 2-Rural M Pals (se residente fora do Brasil)
| | | | | | | | | J 3 - Periurbana 9 - Ignorado J
[ Dados Complementares )
L@ Nome Social Jl@ Ocupagio J
=
§ Situagdo conjugal / Estado civil [l
% 1-Solteiro 2 - Casado/unido consensual 3 - Vilvo 4 - Separado 8 - Nao se aplica 9 - Ignorado J
=
2 |[36] Orientagdo Sexual 3-Bissexual Identidade de :
‘ género: 3-Homem Transexual
S? 1-Heterossexual 8-N&o se aplica @ 1-Travesti D 8-Nao se aplica
= 2-Homossexual (gay/lésbica) 9-lgnorado 2-Mulher Transexual 9-Ignorado
é Possui algum tipo de D [39] Se sim, qual tipo de deficiéncia /transtorno? 1-Sim 2- N&o 8-Nao se aplica 9- Ignorado
2 deficiéncial transtorno? [C] Fisica [visual ["] Transtorno mental [] Outras deficiéncias/
1-Sim 2-N&o 9- Ignorado [JMental [ JAudiva [ ] Transtomo de comportamento Sindromes
Municipio de ocorréncia ‘ Cadigo (IBGE) J Distrito J
I
Bairro J m Logradouro (rua, avenida,...) Cadigo J
<
g ‘ N T
““E F‘ Numero JCompIementn (apto., casa, ...) JGen campo 3 J Geo campo 4 J
3
5 |[49] Ponto de Referéncia [59] quaUrbana 2 - Rural [l Hora da ocorréncia
2 J N (00:00 - 23:59 horas)
< 3 - Periurbana 9 - Ignorado
a Local de ocorréncia 07 - Comércio/servigos D] Ocorreu outras vezes?
01 - Residéncia 04 - Local de prética esportiva 08 - Industrias/construgao 1-8im 2-Néo 9-Ignorado
02 - Habitagao coletiva 05 - Bar ou similar 09 - Outro A lesao foi autoprovocada? D
03 - Escola 06 - Via publica 99 - Ignorado 1-Sim 2-N&o 9-Ignorado

@Essavin\éncia foi motivada por: 01-Sexismo 02-Homofobia/Lesbofobia/Transfobia 03-Racismo 04-Intolerancia religiosa 05-Xenofobia
Dj 06-Conflito geracional 07-Situag@o de rua 08-Deficiéncia 09-Outros 88-Nao se aplica 99-Ignorado

.g EI Tipo de violéncia 1-Sim 2-Nao 9- Ignorado Meio de agressao 1-8im 2-N&ao 9-Ignorado
= . .
E Fisica DTraﬂco de seres humanos I:’ Forga corporal/ D Obj. pérfuro- |:| Arma de fogo
= [ ] PsicolégicalMoral || Financeira/Econémica || Intervengso legal espancamento cortante A
Substancia/ meaga
El Tortura D Negligéncia/Abandono D Outros D Enforcamento Obj. quente Outro g
L D Sexual D Trabalho infantil [ Obj. contundente DEnvenenamenloD -
— | |58| Se ocorreu violéncia sexual, qual o tipo? 1- Sim 2 - N&o 8 - Nao se aplica 9- Ignorado
g D Assédio sexual l:’ Estupro D Pornografia infantil D Exploragdo sexual I:‘ Outros
£ | [68]Procedimento realizado 1-Sim 2-N&o 8-Naoseaplica 9- Ignorado
=
E |:| Profilaxia DST D Profilaxia Hepatite B D Coleta de sémen \:‘ Contracep¢ao de emergéncia
- D Profilaxia HIV D Coleta de sangue D Coleta de secregao vaginal \:‘ Aborto previsto em lei
@ Numero de m Vinculo / grau de parentesco com a pessoa atendida 1-Sim 2-Nao 9-Ignorado E Sexo do provével ita de
envolvidos ‘ autor da agress&o uso de alcool
_ D D Pai D Ex-Conjuge D Amigos/conhecidos I:\ Policial/agente D
Zg1-um [Imae  [|Namoradofa) [ ] Desconhecidoa) _dalei 1-Mascuine || 1-sim
Z a i ;ilgms ou [ ]Padrasto [ ] Ex-Namorado(a) [ | Cuidador(a) [ ] Prépria pessoa || 2 - Feminino 2 - Nao
_E' || © - 1gnorado [ | Madrasta || Filho(a) Patrao/chefe | Joutros g:ar:gfasdgs Sexos || g- Ignorado
§ 'Z D Cénjuge D Irmao(a) D Pessoa com relagao institucional
]
= = /|84 Ciclo de vida do provével autor da agressdo: [ |
1-Crianga (0 a 9 anos) 3-Jovem (20 a 24 anos) 5-Pessoa idosa (60 anos ou mais)
2-Adolescente (10 a 19 anos) 4-Pessoa adulta (25 a 59 anos) 9-Ignorado
i - 1-8im 2-Nao 9-lgnorado
Encaminhamento: 9 c Iho do Id D Delegacia de Atendimento a
|_] Rede da Satde (Unidade Basica de Satde, hospital, outras)[_] Consetho do Idoso Mulher
. . Qutras delegacias
. [ ] Rede da Assisténcia Social (CRAS, CREAS, outras) [ ] Delegacia de Atendimento ao Idoso [ i gac
£ | Rede da Educagso (Creche, escola, outras) Centro de Referéncia dos Direitos Djﬂsgﬁfugz Inféncia e da
Humanos
E Rede de Atendimento & Mulher (Centro Especializado de D Ministério Pablico D Defensoria Piblica
‘E Atendimento @ Mulher, Casa da Mulher Brasileira, outras) . )
E D Delegacia Especializada de Prote¢éo
E Conselho Tutelar a Crianga e Adolescente
=
-
@ . .
2 Violéncia Relacionada [ | Se sim, fol emitida a Comunicagdo de [ ] Circunstancia da lesdo
= ao Tra Acidente do Trabalho (CAT)
= 1-Sim 2-N&o 9 -Ignorado 1-Sim 2-Nao 8-Naoseaplica 9-Ignorado CID 10 - Cap XX L)
=}
[69] Data de encerramento
[ I I ‘
Informacg6es complementares e observacoes ]
Nome do acompanhante Vinculo/grau de parentesco FDDD) Telefone J
L J |\ J I )
Observagoes Adicionais:
Disque-Saude TELEFO"_ES UTE_'S Disque-Dentncia - Combate ao Abuso e
Central de Atendimento a Mulher Exploracdo Sexual de Criancas e Adolescentes
0800 61 1997 100
180
. Municipio/Unidade de Saude Céd. da Unid. de Saude/CNES
s
3 t J L N Y I J
!‘E Nome Fungao J {Assinatura J
z

Violéncia doméstica, sexual e/ou outras violéncias Sinan SVS 14.11.2014
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Coleta de dados : Ficha de Notificacao

Software Geofusion OnMaps®

Perfil epidemiologico da violéncia
tipo de violéncia

(sexual, fisica e autoprovocada)
local de ocorréncia

violéncia de repeticao

data da notificacao

Dados sociodemograficos

area

densidade demografica

numero de domicilios

renda media

populacéo absoluta

populacao economicamente ativa (PEA Dia)

populacao que trabalha

Perfil epidemioldgico das vitimas
faixa etaria

género

cor

uso de alcool e drogas

gestante

deficiéncia fisica ou intelectual

Perfil epidemiologico dos agressores
faixa etaria

género

suspeita do uso de alcool e drogas
convivio familiar

parentesco

Dados demograficos

municipio e bairro do local da ocorréncia.



1° lugar em
Saneamento
Basico

Taxa de
mortalidade
infantil
7,32 : mil

&

Cidade mais pacifica
de médio porte
Taxa de
homicidios 6,1 R | a4
por 100 mil hab 4 S P|B per capta
209 ¥ Jundiai ~Grécia
Louveira “Reino Unido
Jundiai 17 vezes > Brasil

Taxa de escolarizacao
98,2%

6 a 14 anos

7° PIB do Estado
17 ‘PIB do Brasil

Fonte: IBGE,
IPEA e SIOPS
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Convivio
domiciliar
intenso

Afazeres
domesticos

Desemprego

Fonte: autora, 2021
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Medo

Depressao Ansiedade

Lacos
familiares?

Fonte: autora, 2021
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Distribuicao do Género da
Vitima
200
180
160
140
120
100
80 61
60
40
20
0

_ 109 -

2016 2017 2018 2019

B Total mFeminino ® Masculino

M Feminino M Masculino

Incidéncia epidemioldgica dos casos de violéncia fisica e sexual contra criangas e
adolescentes entre os anos de 2016 e 2020. (---) indicam curvas de tendéncia



Distribuicao da Faixa Etaria da

Vitima
85
80 77
i
gg 63
55 o1 _ -
50 - - 48
45 - =48 =
40
35 T
o mzr __________ --F -=-
20
15
10 o
3 AN | I
2016 2017 2018 2019 2020
Len (2-9an0s) M Lactente (<1 ano) Crianga (2-9 anos)
rianca -2anos .
B Adolescente (14-19 anos) m Pré-adolescente (10-13 anos m Adolescente (14-18 anos)
B Lactente (<1 ano) Incidéncia epidemioldgica dos casos de violéncia fisica e sexual
M Pré adolescente (10-13 anos) estratificados por ano e faixa etaria das vitimas (---) indicam as curvas de

tendéncia



Distribuicao de Cor da
Vitima
0,7% 20,0%

95,9% 98,9%

I e

Alcool Drogas Deficiencia Gestante

00,0% 92,0% 94,6%
80,0%
60,0%
40,0%

20,0%
8,0%

0,0%

i Branca M Parda MPreta LiIAmerela HN3o LISim

Incidéncia epidemioldgica das variaveis das vitimas segundo uso de
alcool, drogas, deficiéncias e gestacao



Distribuicao de Tipo de Violéncia

M Fisica M Sexual

120%

100%

80%

60%

40%

20%

5,8%
4,4%

0% e —

Feminino @l Masculino Lactente

Deficiente Género Faixa Etaria

M Fisica M Sexual

Incidéncia epidemioldgica do tipo de violéncia e variaveis das vitimas segundo
presenca de deficiéncia, género e faixa etaria.



120,0%

100,0%

80,0%

60,0%

40,0%

20,0%

0,0%

99,7%
89,0%
70,1%
29,9%
11,0%
0,3% I |
Violéncia de repeticao Obito Lesdo autoprovocada
M Nao Sim

Incidéncia epidemioldgica das variaveis do perfil de violéncia



LESAO AUTOPROVOCADA

120,0%

0
100,0% 89,0%

80,0%
60,0%
40,0%

20,0% 11,0%

—

Lesdao autoprovocada
M N3o dSim
Figura 3: Incidéncia epidemioldgica da lesdo autoprovocada

0,0%

Fonte: autora, 2021

" Enforcamento

= [ntoxicagao

medicamentosa
= Envenenamento
= Mutilagéo

= OQverdose

» Queda de altura

67,2%

Figura 4: Método de Violéncia Autoprovocada



70,0%

60,0%

50,0%

40,0%

30,0%

20,0%

10,0%

0,0%

21,2%
8,7% 8,5%
l ‘ i ‘ 1,0% 0,8%
Residéncia| Via publica Escola Residéncia de Habitacago  Comércio
Terceiros Coletiva

Incidéncia epidemioldgica dos locais de ocorréncia da violéncia

0,8%

Festa



100,0%

120%
100% ©
1
80% R
La)
60% § %
40% Q O N
0 ~ e~ r‘:
o o (=] [ —l o
20% i 5 £ 5 &5 Mg i
: s% 8% “ R
0% L .
Nao Sim Festa Habitacao JResidéncia] Residéncia Via publica Comércio
Coletiva de
Terceiros
Lesao autoprovocada Local de ocorréncia

M Fisica M Sexual

Incidéncia epidemioldgica do tipo de violéncia em relagao as variaveis do perfil da violéncia quanto a ocorréncia e lesdo auto
provocada



Distribuicao do Género do
Agressor

H Feminino M Masculino

650
600
550
500
450
400
350
300
250
200
150
100

50

Amostra total Violéncia Sexual Violéncia Fisica

® Masculino ®mFeminino

Incidéncia epidemioldgica do género do agressor em relagdo ao tipo de violéncia



35,0%

30,0%

25,0%

20,0%

15,0%

10,0%

5,0%

0,0%

29,6% 29,6%
25,8%

5,1%
- i

Crianca Adolescente Jovem Adulto ldoso

Incidéncia epidemioldgica da variavel ciclo de vida do provavel agressor

6,4%

N3o informado
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Crianca (2-9 anos)  Adolescenta (10-189  Jovem (20-24 anos) Adultn:: (25-59 anos) |doso (= 60 anos) MNao informado
Anos)

{da]

[

m2016 w2017 =m2018 =»2019 =m2020

Incidéncia epidemioldgica da variavel ciclo de vida do agressor e o ano de notificacao



100,0%
90,0%
80,0%
70,0%
60,0%
50,0%
40,0%
30,0%
20,0%
10,0%

0,0%

88,3%

80,3%

64,0%

36,0%
19,7%
| ‘ 11,7%
Suspeita de uso de alcool Suspeita de uso de drogas Agressor tem convivio

M N3o WSim

Incidéncia epidemioldgica das variaveis do perfil do agressor



Agressor versus Ambiente

25,0%
21,0%
20,0% 18,4%
15,0%
0,7%
10,0% 9,5% g 79
| 6,6% 6,2%
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Incidéncia epidemioldgica da variavel parentesco do provavel agressor
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Incidéncia epidemioldgica da variavel tipo de violéncia em relag
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Figura 2: Incidéncia epidemiolégica do tipo de violéncia e varidveis das vitimas

segundo presenca de deficiéncia, género e faixa etaria.

Fonte: autora, 2021




GENERO DO AGRESSOR
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Figura 10: Incidéncia epidemiolégica do género do agressor em relagdo ao tipo de violéncia

Fonte: autora, 2021



GENERO DO AGRESSOR, PARENTESCO E LOCAL DE OCORRENCIA
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Figura 7: Incidéncia epidemioldgica do tipo de violéncia (fisica e sexual) segundo as variaveis género do
agressor, parentesco do agressor com a vitima e local de ocorréncia da violéncia.

Fonte: autora, 2021



DISTRIBUICAO GEOGRAFICA DOS PONTOS DE VIOLENCIA FISICA E SEXUAL
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Figura 8: Distribuicao geografica dos pontos de violéncia infantil segundo softwear Geofusion OnMaps®




MUNICIPIOS DAS OCORRENCIAS DE VIOLENCIA INFANTIL
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Figura 9: Distribuicdo das notificacbes de acordo com os municipio de ocorréncia da violéncia

Fonte: autora, 2021



204 dos 353 bairros (57,1%) BAIRROS DE JUNDIAI

= Parque Centenario = Caxambu

= Jardim Tulipas = Jardim do Lago

= Jardim S&o Camilo = Jardim Fepasa

= Jardim Santa Gertrudes = Parque Almerinda Chaves

= Jardim Taruma = Vila Didi

= lvoturucaia = Vila Nova Jundiainopolis

= Morada das Vinhas = Vista Alegre

m Jardim Tamoio » Cidade Nova

= Jardim Novo Horizonte

= Fazenda Grande

= Qutros bairros com incidéncia = 5

casos » Parque Residencial Jundiai

= Anhangabau

Figura 10: Distribuicdo das notificacdes de acordo com bairros de ocorréncia da violéncia
Fonte: autora, 2021



Sexual Fisica Idade Média

= Jardim Tulipas

« Jardim Sao Camilo ' " "

= @A A -
Gertrudes

« Jardim Taruma

= lvoturucaia . T "*'{.;'_" = | iy N\

« Morada das Vinhas -

= Jardim Tamoio ‘ I N\

= Jardim Novo - 93

Horizonte

Tipo de violéncia e idade média das vitimas para os bairros com maior prevaléncia



Tabela 1: Relacao do tipo de violéncia e as variaveis sociodemograficas categorizadas por setores censitarios a

partir do endereco das vitimas

Fatores socioeconomicos e Fisica Sexual Total Bivalar
demograficos N % N % N %

Muito Baixa 47 22.10% 68 18.80% 115 [ 20.00%
Baixa 52 24.40% 63 17 50% 115 | 20.00%
Area (km?) Moderada 45 21.10% 69 19.10% 114 19.90%
Alta 37 17.40% 80 22 20% 117 | 20.40%
Muito Alto 32 15.00% 81 22 40% 113 19.70%
Muito Baixa 32 15.10% 83 23.10% 115 | 20.10%
s Baixa 39 18.40% 77 21.40% 116 | 20.30%
De:;grgﬁsa Moderada 46 21.70% 67 18.70% 113 19.80%
Alta 50 23.60% 63 17 50% 113 19.80%
Muito Alto 45 21.20% 69 19.20% 114 | 20.00%
Muito Baixa 39 18.40% 76 21.20% 115 | 20,10%
- . Baixa 40 18.90% 77 21.40% 117 | 20.,50%
D‘:)’:‘n‘?;ﬁio: Moderada 49 23.10% 62 17.30% 111 19.40%
Alta 45 21.20% 70 19.50% 115 | 20.10%
Muito Alto 39 18.40% 74 20.60% 113 19.80%

Fonte: autora, 2021




Fatores socioecondmicos e Fisica Sexual Total i
demo gréﬁ COS N % N % N % -vaior
Muito Baixa 33 | 1550% | 72 23,20% 105 [ 20,10%
Baixa 50 23,50% 57 18,40% 107 20,50%
PEA Dia Moderada 47 22,10% 63 20,30% 110 21,00%
Alta 34 16,00% 62 20,00% 96 18,40%
Muito Alto 49 23,00% 56 18,10% 105 20,10%
Muito Baixa 40 18,90% 78 21,70% 118 20,70%
Baixa 44 20,80% 73 20,30% 117 20,50%
Populacdo Absoluta  Moderada 46 21,70% 62 17,30% 108 18,90%
Alta 44 20,80% 76 21,20% 120 21,00%
Muito Alto 38 17,90% 70 19,50% 108 18,90%
Muito Baixa 34 17,40% 62 22.50% 96 20,40%
e Baixa 44 22,60% 50 18,10% 94 20,00%
P°‘;‘"a§:|;’ e Moderada 39 | 20,00% 54 19,60% 93 19,70%
- @ Alta 35 17,90% 63 22.80% 98 20,80%
Muito Alto 43 22,10% 47 17,00% 90 19,10%
Muito Baixa 40 18,90% 75 20,90% 115 20,10%
Baixa 34 16,00% 80 22.30% 114 20,00%
Renda Média Moderada 37 17,50% r 21,40% 114 20,00%
Alta 50 23,60% 64 17,80% 114 20,00%
Muito Alto ol 24 10% 63 17,50% 114 20,00%

Fonte: autora, 2021



Numeros totais absolutos trimestrais de atendimentos do pronto socorro
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Figura 14: Numeros absolutos de atendimentos por demanda geral no PSI-HU/FMJ

Fonte: autora, 2021



Percentuais relativos trimestrais dos atendimentos de violéncia infantil no pronto socorro
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Figura 15: Percentuais relativos trimestrais dos atendimentos de violéncia infantil no pronto socorro, de 2016 a 2020

Fonte: autora, 2021
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Z:ZZ; Percentuais mensais de violéncia: pré e durante pandemia COVID-19
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Figura 16: Incidéncia epidemiologica mensal do indice de atendimento por violéncia em relacdo ao total de atendimentos nos anos
de 2016 a 2020

Fonte: autora, 2021




0,300% Violéncia fisica: pré e durante pandemia COVID-19
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Figura 17: Taxa de violéncia fisica em menores de 18 anos em relagdo aos atendimentos de causas gerais no PSI- HU, por

semestre de 2016 a 2020
Fonte: autora, 2021
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Figura 18: Taxa de violéncia sexual em menores de 18 anos em relacdo ao total de atendimentos por causas gerais no PS infantil,
por semestre de 2016 a 2020
Fonte: autora, 2021



0,180%  Violéncia autoprovocada: pré e durante pandemia COVID-19

0,156%
0,160%

0,140%

0,117
0,120%
0,100%
0,080%

0,060%

0,040%

TAXA DE LESOES AUTOPROVOCADAS

0,02

0,017%
0,020% 0,011% 0,008%

0,008%

0,000%
22 5em-16 12Sem-17 22Sem-17 12 Sem-18 292 Sem-18 12Sem-19 22 Sem-19 12 Sem-20 22 Sem-20

SEMESTRES POR ANO

Figura 19 : Taxa de lesGes autoprovocadas em menores de 18 anos em relacdo ao total de atendimentos por causas gerais no

PS infantil, por semestre de 2016 a 2020
Fonte: autora, 2021
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Estudo Epidemioldgico da Violéncia Infantil e Seu Comportamento Durante a Pandemia COVID- 19

|dentificar o perfil epidemioldgico do tipo de violéncia e caracteristicas das vitimas de abuso e dos

agressores
Tipo de violéncia mais prevalente: sexual
sem repeticao
com 2 obitos
residéncia da vitima
Vitimas: sexo feminino Agressor: sexo masculino
cor branca adolescente e adulto jovem
idade 2 a 9 anos e adolescentes sem uso de alcool ou drogas
sem deficiéncias com convivio familiar (pais)

nao gestantes



e Avaliar as incidéncias por setores censitarios e correlacionar com os fatores sociodemograficos

relacionados ao logradouro da vitima




e Estratificar a incidéncia de casos de acordo com 0s municipios e bairros

Municipio Jundiai

Bairros

Violéncia sexual Violéncia fisica
Sexo feminino Sexo feminino
|dade média 8,7 anos ldade média 10,7 anos



Estudo Epidemioldgico da Violéncia Infantil e Seu Comportamento Durante a Pandemia COVID- 19

e Comparar a epidemiologia da violéncia infantil durante periodo de pandemia COVID-19

Aumento estatisticamente significativo de marc¢o a dezembro de 2020 (pandemia COVID-19) em
relacao a marco — dezembro de 2019 e julho de 2019 a marco de 2020

Aumento estatisticamente significativo entre 12 e 42 trimestres de 2020

Aumento estatisticamente significativo entre 2019 e 2020 para violéncia fisica e sexual

Aumento estatisticamente significativo para lesao auto provocada em 2020



Estudo Epidemioldgico da Violéncia Infantil e Seu Comportamento Durante a Pandemia COVID- 19




COMPORTAMENTO

Tolerancia VALORES

Social

Fonte: autora, 2021 Foto: Microsoft Bing Fotos: ERMOLAEV ALEXANDER ViA SHUTTERSTOCK, ARCHIVO EL UNIVERSAL, https://www.anf.org.br/violencia-domestica-infantil-na-pandemia



Estudo Epidemioldgico da Violéncia Infantil e Seu Comportamento Durante a Pandemia COVID- 19

Sentimentos negativos



Fonte: Ellis BJ, Boyce WT, Belsky J, Bakermans-Kranenburg MJ, van ljzendoorn MH. Differential susceptibilit environment: an evolutionary-- neurodevele
Foto: Microsoft Bing theory. Dev Psychopathol. 2011;23(1):7-28.




Transmissao Transgeracional da Violéncia

! earch Review: L
nective on risk and res
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Estudo Epidemioldgico da Violéncia Infantil e Seu Comportamento Durante a Pandemia COVID- 19
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Programa INSPIRE

I : implementacao e vigilancia no cumprimento das leis

N : normas e valores

/MONE

S : seguranca do ambiente

P : pais, maes e cuidadores recebendo apoio

I :incremento de renda e fortalecimento econdmico

R : resposta de servicos de atencao e apoio

E : educacdo e habilidades para a vida

DPOE

1- acoes
multissetorias e
coordenacao

2- monitoramento
e avaliacao

Figura 24: Estratégias, medidas e setores do INSPIRE para prevenir e responder a situacfes de violéncia contra criancas na faixa de 0 a 18 anos

de idade.

Fonte: World Health Organization. INSPIRE: seven strategies for ending violence against children [Internet]. Geneva: WHO; 2016. Available from:

http://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/207717/9789241565356-eng.pdf? sequence=1



http://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/207717/9789241565356-eng.pdf

Estudo Epidemiolégico da Violéncia Infantil e Seu Comportamento Durante a
Pandemia COVID- 19
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