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APRESENTAGAO

E com satisfacdo que editamos mais uma pesquisa do Observatério Crianca.
Nestes cinco anos de execugado do projeto, ja foram sistematizadas informacdes
relativas as politicas de saude, educacgao, assisténcia social, orcamento publico e,
ainda, sobre criancas e adolescentes em situacédo de rua, vitimas de violéncia sexual,
fisica, psicolégica e da exploragdo do trabalho infantil. Os dados remontam os
indicadores de 1998 a 2005 possibilitando um maior conhecimento a respeito da
situacao da crianca e do adolescente no Estado do Maranhao.

Neste volume, consta a situacdo da assisténcia social, saude, educacao,
exploragao do trabalho infantil e violéncia contra criangas e adolescentes, referente aos
nos anos de 2003 a 2005.

Comparativamente aos dados levantados no periodo de 1998 a 2002, observa-
se que algumas melhoras ja foram percebidas no ambito da educacdo com o
crescimento do numero de alunos matriculados e frequentando a escola e, no
enfrentamento a violéncia, houve ampliagcdo do numero de denuncias relativas a crimes
contra criangas e adolescentes.

No entanto, a luz dos 60 anos da Declaragcado Universal dos Direitos Humanos,
20 anos da Convencao Internacional da Crianga e 18 anos do Estatuto da Crianca e
do Adolescente, os direitos ainda ndo estdo universalizados. As desigualdades sociais,
étnico-raciais, de género e de geracao demarcam a vida de muitas pessoas e, em
especial, das criancas e adolescentes.

Assim sendo apresentamos dados e reflexdes, a todos, de interesse publico e
particular com os direitos humanos, e espera-se que as autoridades nos ambitos
executivo, legislativo e da justica possam rever, corrigir e melhorar suas praticas, de
forma a produzir melhores condigdes de vida a populagédo infanto-juvenil e suas
familias, assim como a sociedade de modo geral, e através de suas organizagdes civis,
possam desempenhar seu efetivo papel no controle social.

Observatorio Crianga
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1 INTRODUGAO

A proposicdao do Observatério Criangca assenta-se em um largo compromisso
pessoal e profissional com temas sociais vinculados a area da crianca e do
adolescente.

Entendemos que a Politica Social necessita ser impulsionada e respaldada pelo
Estado, mas deve incluir como elemento principal a participagdo da sociedade. Espera-
se poder contribuir para integrar os niveis de agao do setor publico, do setor social e do
setor privado na area da infancia e da adolescéncia, facilitando a otimizacdo de
recursos e de resultados.

Pretende-se oferecer um diagndstico adequado que defina com precisdo os
problemas a serem enfrentados pela acdo estatal e da sociedade, através do
estabelecimento de metas, objetivos e estratégias, a fim de evitar a utilizagdo de
recursos em agdes desconectadas.

Entretanto, apenas o desenho das propostas ndao assegura sua eficacia. Dai, a
importancia de um Sistema de Monitoramento que acompanhe a alocacdo e
desembolso dos gastos sociais, em concomitancia com o acompanhamento do
comportamento dos indicadores sociais, favorecendo o controle social.

1.1 Concepcgao, objetivos e metodologia do Observatério Crianga

O Observatorio Crianga busca ser uma iniciativa social pela garantia dos
direitos da crianga e do adolescente, inscritos no Estatuto da Crianga e do Adolescente
— ECA e Convencéo Internacional, como condicdo fundamental para a construcédo de
sujeitos de direitos e protagonistas de sua histéria. Sua importancia alicerga-se nas
seguintes bases:

e Urgéncia de agdes concretas no enfrentamento dos dramaticos indicadores de
violagao de direitos de criangas e adolescentes no Maranhao.

¢ Necessidade de produgédo de informagdes e conhecimentos indispensaveis para
uma acado em defesa dos direitos basicos de criancas e adolescentes no Maranh&o.

e Importancia de agbes e iniciativas que combinem a ac&do das organizagdes nao
governamentais, as politicas governamentais e o envolvimento da sociedade em
geral, potencializando movimentos mais amplos pela prote¢cdo dos direitos da
crianca e do adolescente.

A montagem de um Observatorio de Gastos e Indicadores Sociais pode
aumentar as possibilidades de controle social, na medida em que a sistematizagéao
dos dados sobre a realidade maranhense é imprescindivel para subsidiar a
atuacao dos agentes sociais comprometidos com a transformacédo social e,
consequentemente, com a melhoria das condicbes de vida das criangas e
adolescentes maranhenses.

Observatorio Crianga
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Sé&o objetivos do Observatdorio Crianga:

Produzir estudos e pesquisas sobre os Indicadores de Gestéo.

Produzir estudos e pesquisas sobre os Indicadores sociais (educagao, saude,
assisténcia social, meninos e meninas de/na rua, trabalho infanto-juvenil).

Produzir estudos e pesquisas sobre os Indicadores de violagdo de direitos
especificos (maus-tratos, abuso e exploragéo sexual, negligéncia).

Produzir estudos e pesquisas sobre os Indicadores de pratica de ato infracional por
adolescentes e da aplicacdo de medidas socioeducativas.

Produzir estudos e pesquisas sobre os gastos sociais na area da infancia e da
adolescéncia.

Produzir relatérios e emitir pareceres sobre as situagdes observadas.

Disponibilizar a produgdo do Observatério para a sociedade, através de um sistema
de informacao e politica de comunicacgao.

Atender a demandas relacionadas ao trabalho do Observatorio.

Estabelecer a cooperagao e intercambio com iniciativas correlatas com os objetivos
do Observatério em nivel nacional e internacional.

sE FE & & & FF

A dindmica do Observatorio Crianga tem como resultado os seguintes produtos:
Relatorio de observagao dos indicadores sociais, pontos criticos e gastos sociais.
Parecer de observacéo, por area.

Sistema de informacao e banco de dados.
Publicacdes e subsidios.
Artigos sobre a tematica.

abRwn =

Como procedimentos metodolégicos, priorizamos o levantamento de dados em
fontes secundarias e fontes primarias, podendo incluir entrevistas com criangas,
adolescentes e jovens sobre a situagdo que vivenciam na sociedade e Pesquisa de
opiniao para detectar a ‘sensibilidade social’ sobre a problematica da infancia e da
juventude. Também procuramos definir “pontos criticos” da situagdo da infancia e
juventude no Maranhdo (busca-se identificar situagbes exemplares de abuso dos
direitos do segmento e/ou recrudescimento de situagdes-problema (trabalho infantil,
pobreza, exploragao sexual, etc).

A concepcgao e execugao do Observatorio pressupdem, fundamentalmente, a
realizacao anual de pesquisa sobre indicadores e gastos sociais, pontos criticos da
problematica da crianca e do adolescente, percepcado da sensibilidade social sobre a
referida problematica, banco de dados e sistema e informagéo bem como a definicéo
de estratégias de agcao que busquem superar os problemas apontados pela pesquisa,
dar visibilidade ao conjunto de dados organizados no Banco de Dados e construir os
produtos listados anteriormente.

O levantamento das informagbes e sua analise buscam considerar sempre 0s
componentes raga/etnia, faixa etaria e género, possibilitando a visualizagao especifica
dos problemas e déficits de cidadania enfrentados pelas populagbes afrodescendente e
indigena, seja no sistema educacional, politicas de saude e assisténcia social, no
trabalho, indices de pobreza, dentre outros.
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1.2 O percurso da pesquisa

Neste volume IV, o Observatério Crianga consiste na produgcéo de pesquisas e
estudos sobre os indicadores sociais nas areas de assisténcia social, (inclusive
indicadores de pratica de ato infracional por adolescentes tanto da aplicacédo quanto da
execugdo de medidas socio-educativas), educagao, saude, violéncia contra criangas e
adolescentes (fisicos, psicologicos, sexuais e negligéncia) e trabalho infanto-adolescente.

O Observatoério Crianca foi gestado a partir dos resultados da publicacédo do
livro "Vidas Ameacgadas: indicadores de violagdo dos direitos de criangas e
adolescentes no Maranhao de 1991 a 1998" editado pelo Centro de Defesa Pe. Marcos
Passerini no ano de 2000. A proposta foi encampada pelo UNICEF que propos
parceria com o Conselho Estadual dos Direitos da Crianca e do Adolescente. Assim, foi
concebido o Observatério Crianga pela Professora Candida da Costa, que elaborou o
projeto com seus principios e concepgao tedrico-metodolégica. Em 2002, o Centro de
Defesa assumiu a coordenacao e o gerenciamento administrativo do Observatoério e
partir de entdo ja foram langados Ill volumes e este sera o IV.

Na atualizacdo dos dados, recorremos a fontes secundarias e primarias. A
leitura de relatérios, bibliografia sobre os temas abordados, documentos internos e
planos, consulta a sites oficiais de 6rgaos publicos e dados de institutos de pesquisa
como a Fundacéao de Geografia e Estatistica (FIBGE), FUNAC, SEDES, MDS, MEC e
INEP. Em fontes primarias, coletamos os dados juntos a Conselhos Tutelares, DPCA,
Centro de Pericia da Infancia e 122 Vara de Justica. Nesse processo, contamos com a
participacao de uma equipe composta de 4 pesquisadoras, 5 auxiliares de pesquisa e
uma consultora técnica, sob a coordenacao do Centro de Defesa Pe. Marcos Passerini.

Neste volume |V, estamos disponibilizando na area da Assisténcia Social, os
numeros extraidos dos programas governamentais voltados para a assisténcia social,
numero de familias atendidas, atendimento em abrigos, profissionalizagao,
adolescentes em cumprimento de medida socioeducativa, tipos de ato infracional,
indice de migragao, rendimentos das familias e de adolescentes e jovens em situacao
de trabalho, programas destinados a criangca e ao adolescente em situagao de trabalho
infantil. S&do também apresentados os niveis de pobreza da populagdo, com destaque
para o percentual de criancas e adolescentes que pertencem a familias em estado de
pobreza extrema e o indice de Desenvolvimento Humano do Maranh&o. Por se tratar
de um momento de implantacdo do Sistema Unico de Assisténcia Social, também
apresentamos as linhas gerais do referido sistema, que reorganiza a politica de
assisténcia social.

Em relacdo aos indicadores de educagado, sao apresentados o numero de
criancas e adolescentes fora da escola, evaséao, reprovagao e abandono, o indice de
atendimento em educagao especial, a distor¢ao idade/série, educagao indigena,
creches e educacéao infantii bem como indice de qualificacdo docente e posi¢cao do
Maranhao no sistema de avaliagéo basica (SAEB).

Observatorio Crianga
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Na area da Saude, apresentamos o indice de mortalidade infantil, cobertura
vacinal, gravidez na adolescéncia, incidéncia de aids e as doencgas recorrentes entre
criangas e adolescentes.

Em relacéo a Violéncia contra criangas e adolescentes, os dados coletados se
reportam as diversas situagdes. Apresentamos dados relativos a violéncia intrafamiliar
e extrafamiliar seja ela, sexual, fisica psicoldégica ou negligéncia. Caracterizamos o
perfil das vitimas e seus agressores, evidenciando os vinculos entre ambos bem como
o indice de responsabilizacao dos mesmos.

Sobre o trabalho infanto-adolescente, sédo apresentados os indices relativos a
numero de criangas e adolescentes ocupadas, tipo de atividade, jornada de trabalho e
remuneracao, denuncias feitas e perfil das vitimas e agressores bem como a posigao
do Maranhdo em ocorréncia de trabalho infantil. Sdo também registrados e analisados
os procedimentos do Ministério do Trabalho, profissionalizagdo e iniciativas de
enfrentamento ao trabalho infantil.

Neste volume, estamos trazendo a possibilidade de que sejam feitas algumas
reflexdes. Primeiro, pela obtencdo de resultados no desenvolvimento educacional com
o crescimento do numero de matriculas; segundo, pelo rompimento do siléncio quanto
a violéncia praticada contra criangas e adolescentes através do crescimento do numero
de notificacdo destes casos. Contudo, ao comemorarmos 18 anos de ECA, deveriamos
estar festejando muito mais avangos na afirmagao dos direitos humanos da criangca e
do adolescente. Por esta razdo, o convite que fazemos neste momento € de uma
leitura reflexiva que nos permita responder a esta questdo: que atitude estamos tendo
no cumprimento do Estatuto? E que a resposta possa ecoar junto ao Poder Publico e a
sociedade civil, dando materialidade aos direitos proclamados e, por vezes, ainda tao
esquecidos.
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CAPITULO | — INDICADORES DE ASSISTENCIA SOCIAL 2003-2005

Candida da Costa'
1 INTRODUGAO?

A partir da edigédo da Lei 8.742/1993, Lei Organica da Assisténcia Social - LOAS
foram criadas no marco legal as condigbes para superagao gradual da assisténcia social
restritiva praticada pelo estado brasileiro, na medida que esta lei preconizou a priorizagcao do
atendimento as necessidades sociais sobre as exigéncias de ordem econdmica, colocando
em outro patamar a nogcdo de carente social e as condigbes de acesso aos servigcos
publicos; a universalizacdo dos direitos sociais e resgate da necessidade de respeito ao
usuario enquanto cidadado; a democratizacdo do acesso aos servigos, estendendo-os aos
trabalhadores rurais e urbanos e a divulgagdo ampla dos servigos e utilizagdo dos recursos
publicos, o que facilita o controle por parte da populagao.

A partir de 2005, comeca a implantagéo do Sistema Unico de Assisténcia Social
- SUAS.

O governo estadual do Maranhao organiza suas atividades em geréncias estaduais,
estando a area de assisténcia social incluida nas atividades da Secretaria de
Desenvolvimento Social — SEDES e da Fundacdo da Crianca e do Adolescente - FUNAC.

No Maranh&o, o periodo compreendido entre 2003 e 2005 apresenta alguns avangos
na perspectiva de construcdo do SUAS, através da descentralizagao politico-administrativa,
atingindo 96% dos municipios. Em 2005, o processo de habilitagdo dos municipios
maranhenses para a gestdo do SUAS demonstra que a maioria (92%) ainda estava em
estagio de gestdo basica. Quanto a dimensao participativa, especialmente o exercicio do
controle social pelas organizagbes da sociedade civil, ndo podemos mensurar o seu estagio,
ja que nao dispomos de estudos enfatizando tal dimens&o.

Ao apresentar seu relatorio de gestdo em 2005, o gestor estadual assinala que a
persisténcia da pobreza se configura como um desafio a implementagcdo da politica de
assisténcia social. Sendo responsavel pela coordenagéo do processo de reorganizagao da
assisténcia social com o propésito de atender aos objetivos do SUAS, o governo estadual
tem se concentrado na criagdo e implementagéo de instrumentos de gestdo do Sistema
Descentralizado e Participativo de Assisténcia Social — Conselhos, Planos e Fundos e nas

' Doutora em Ciéncias Sociais e Professora do Departamento de Servigco Social da Universidade Federal do
Maranhao. Consultora do Observatério Crianga.

2 As agbes do Observatorio na perspectiva de captar a dinamica da assisténcia social privilegiam os seguintes
aspectos: numero e percentual de familias em condigdes de indigéncia; migracdo; niumeros e tipos de programas;
numero e regides de entidades de assisténcia (tipo e n° por regides); n° de familias atingidas; critérios de selegao;
recursos destinados ao setor; programas de atendimento a usuarios de substancias psico-ativas; programas
destinados a crianga e adolescente em situagdo de rua e n° de meninos e meninas na rua. Entretanto, os dados
disponiveis e sua forma de organizagéo pelas diversas instituicdes nos levou a optar por apresentar em textos
separados alguns desses itens, a exemplo dos programas de atendimento a usuérios de substancias psicoativas,
programas destinados a crianca e adolescente em situagdo de rua e n° de meninos € meninas na rua. Neste texto,
privilegiamos as acdes implementadas pelo governo estadual.

INDICADORES DE ASSISTENCIA SOCIAL 2003-2005
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acoes de desenvolvimento da Politica — beneficios e servigos, buscando garantir o controle
social e a centralidade na familia.

A SEDES tem em sua estrutura a FUNAC, entidade de atendimento, responsavel
pelo planejamento e execugéo de agdes destinadas as criangas e adolescentes ameagados
ou violados em seus direitos e dos adolescentes que ameagam ou violam direitos de
terceiros. Estas agdes sdo executadas pelos Programas de Prote¢cdo e Socioeducativo,
previstos no Artigo 90 do Estatuto da Crianga e do Adolescente- ECA.

No que tange aos servigos destinados a criangas e adolescentes, o Maranh&o
participa do SAC - Servigos de Agao Continuada, previstos na Politica Nacional e Estadual
de Assisténcia Social, desdobrando-se em Programa de Atencdo a Crianca em
Creche/Manutengéo, A¢des socioeducativas de Apoio a Familia — ASEF, Abrigo a crianga e
ao adolescente e Programa Agente Jovem de Desenvolvimento Social e Humano. Também
faz parte das agbes da SEDES o Programa de Erradicagao do Trabalho Infantil — PETI e as
acgoOes de segurancga alimentar.

2 UNIVERSO POPULACIONAL, RENDA E POBREZA®

2.1 Universo populacional e familias

Entre 2003 a 2005, a populacdo maranhense passou de 5.940.079 habitantes
para 6.109.684. Nessa populacéao, situam-se 1.516.171 familias; a maioria é constituida
por casais, porém, 18,7% sao familias chefiadas por mulheres sem cdnjuge e com
filhos (ver Tabelas 3 e 4). Da populagéo entre 0 a 19 anos, 57% mora na zona rural.

Tabela 1: Populagao residente no Maranhao e no Brasil nos anos de 2003, 2004 e 2005

Local 2003 2004 2005
Maranh&o 5.940.079 6.021.504 6.109.684
Brasil 173.966.052 182.060.108 184.388.620

Fonte: www.ibge.gov.br

O universo de criangas e adolescentes entre O a 17 anos, em 2005, totalizava 39,9%
da populagcao maranhense. Destaca-se que a faixa etaria entre 10 a 14 anos (665.821)
e a faixa etaria entre 15 a 17 anos (721.252), geralmente atingidas pelo trabalho
precoce, concentram dois milhdes, quatrocentos e trinta e oito mil criangas e
adolescentes, indicando forte demanda de programas sociais.

® Parte dos dados constantes deste texto foram sistematizados por Polyanna Camara.
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Tabela 2: Populacéo residente, por sexo, segundo os grupos de idade — Maranhao 2005

. Populacéo residente
Grupos de idade Total Homens Mulheres

Total 6.109.684 3.029.560 3.080.124
0 a4 anos 667.431 338.127 329.304
Menos de 1 ano 130.116 63.447 66.669
1 a4 anos 537.315 274.680 262.635
5a 9 anos 675.447 339.738 335.709
10 a 14 anos 665.821 345.364 320.457
15 a 19 anos 721.252 366.248 355.004
15 a 17 anos 429.702 215.250 214.452
18 e 19 anos 291.550 150.998 140.552

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenagao de Trabalho e Rendimento, Pesquisa Nacional por Amostra de
Domicilios 2005.

Tabela 3: Populagao residente, por zona de moradia e sexo, segundo grupos de idade— MA/ 2005

Populagéo residente

Grupos Urbana Rural

de idade Total Homens Mulheres Total Homens Mulheres
Total 3.986.124 | 1.933.239 2.052.885| 2.123.560 1.096.321 1.027.239
401.582 212.834 188.748 265.849 125.293 140.556
0 a 4 anos 81.926 40.156 41.770 48.190 23.291 24.899
Menos de 1 ano 319.656 172.678 146.978 217.659 102.002 115.657
1 a 4 anos 403.998 217.664 186.334 271.449 122.074 149.375
5a 9 anos 387.928 193.565 194.363 277.893 151.799 126.094
10 a 14 anos 463.427 222.483 240.944 257.825 143.765 114.060
15 a 19 anos 261.832 123.689 138.143 167.870 91.561 76.309
15 a 17 anos 201.595 98.794 102.801 89.955 52.204 37.751

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenagao de Trabalho e Rendimento, Pesquisa Nacional por Amostra de
Domicilios 2005.

A distribuicdo das familias maranhenses mostra que ha, entre os chefes de
familia, 18,7 % de mulheres sem cdnjuge e com filhos.

Tabela 4: Familias, total e sua respectiva distribuicdo percentual, por tipo - 2003*

Localidade Total Unipessoal Cas_al sem Cas_al com N IV_Itheres sem _Outros

filhos filhos conjuge, com filhos | tipos (1)
Brasil (2) 53.082.558 9,9% 14,4% 51,5% 18,1% 5,85
Norte (3) 2.820.656 7,3% 11,4% 53% 21,5% 6,4%
Nordeste 13.999.414 8,6% 12,6% 52,7% 19,7% 6,2%
Maranhao 1.516.171 6,6% 12,6% 55,7% 18,7% 6,3%
Sudeste 23.972.820 10,7% 14,6% 50,4% 18,2% 5,9%
Sul 8.396.726 10,2% 17,4% 52,1% 15% 5%
Centro-Oeste 3.825.804 10,7% 15,1% 52% 16,3% 5,6%

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios 2003.

* Nota: Exclusive as pessoas cuja condicdo na familia era pensionista, empregado doméstico e parente do
empregado doméstico. (1) Duas ou mais pessoas e outros tipos de arranjo. (2) Exclusive a populagédo rural de
Rondbnia, Acre, Amazonas, Roraima, Para e Amapa. (3) Exclusive a populagao rural.
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A definicdo de familia adotada pelo IBGE suscita algumas reflexdes.
Goldani (1984, p. 1261) se refere ao conceito de familia nos censos, mostrando que
os propositos de analise € que vao definir a unidade de referéncia. Aqui se trata de
associar o conceito de familia ao nivel de convivio ou ligagdo doméstica, a partir da
definicao de familia associada unidade de consumo, objetivo central da questao
familia para o censo de populagédo. Nas ‘Pesquisas de Populagédo’ organizadas pelo
IBGE, o grupo de pessoas que residem numa habitacao é chamado de ‘domicilio’ e
os nucleos familiares sdo chamados de ‘familias’, que se torna referéncia para as
pesquisas demograficas. Esse conceito considera como familia: a) a pessoa que
morava sozinha; b) o conjunto de pessoas ligadas por lagos de parentesco ou de
dependéncia doméstica; e, ¢) as pessoas ligadas por normas de convivéncia.

Alves e Cavenaghi (2004, p.1) chamam a atengdo para as limitagdes
presentes tanto no aspecto tedrico quanto no empirico, em relagdo a capacidade de
se apreender a dindmica da familia:

[...] dependendo do angulo de analise, a familia pode ser vista como: a)
unidade de produgéao (valores de troca) e de reproducao (de individuos
e valores de uso); b) unidade de reprodugao e consumo; c) unidade de
individuos com lacos de consanglinidade; d) unidade solidariedade,
afeto e prazer; e) pessoas que dividem o mesmo teto e a mesma
cozinha; f) local da relagao dialética entre dominagdo e submissao; g)
rede de parentesco (independente da moradia conjunta); h) espaco de
socializagao, reproducao ideolégica e conflito etc.

Os autores consideram que os censos demograficos e as pesquisas
domiciliares necessitam fazer uma escolha para tornar viavel a operacionalizagao
desses amplos conceitos de familia.®

A principal limitacao € o fato de nédo considerar a familia como uma rede de
relacdes entre parentes e que extrapola o &mbito dos moradores de um domicilio,
vez que a forma de coleta dos dados de familia nos censos do IBGE né&o possibilita
a reconstituicdo de familias que morem em dois domicilios diferentes. A questao,
entdo, é definir o que se entende por familia, a partir dos dados disponiveis. No
caso brasileiro, considera-se que todo domicilio particular possui uma familia,
mesmo que seja uma pessoa morando sozinha ou um grupo de pessoas nao-
parentes (até o maximo de 5 pessoas).

® Os censos brasileiros adotam o conceito de familia censitaria que sdo aquelas que compartilham um domicilio e podem
ser classificadas como: a) Pessoa s6: pessoas vivendo sozinhas em um domicilio; b) familia unica: nos domicilios
particulares ocupados por uma s6 familia e nos boletins das familias residentes em domicilios coletivos; c) familia
principal: referente as familias cujos chefes sdo os donos, locatarios ou responsaveis pelos domicilios particulares onde
vive mais de uma familia; d) familia secundaria — parente: referente as familias secundarias, quando entre estas e as
principais existirem lagos de parentesco; e) familia secundaria — ndo parente: referente as familias secundarias, quando
entre estas e as principais ndo existirem lagos de parentesco (ALVES; CAVENAGHI ,2004, p.5).
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Tabela 5: Familias e unidades unipessoais, total e distribuicao percentual, por sexo da
pessoa de referéncia / 2003

Localidade Total Unidades unipessoais Total Homens Mulheres
Brasil (1) 53.082.558 5.247.688 49,1 50,9
Norte (2) 2.820.656 207.121 58,3 41,7
Nordeste 13.999.414 1.202.570 55,3 447
Maranhao 1.516.171 100.705 61,1 38,9
Sudeste 23.972.820 2.562.173 45 55
Sul 8.396.726 859.939 45,4 54,6
Centro-Oeste 3.825.804 408.364 58 42

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios 2003.°
2.2 Rendimentos e pobreza

O Estado do Maranhdo apresenta indices sociais criticos e os programas
governamentais apresentam baixa cobertura, ndo conseguindo beneficiar toda populagao
em situagdo de vulnerabilidade social, através de programas e agbes voltados para a
Assisténcia Social.

Entre os anos de 2003 a 2005, mais da metade da populagcdo do Estado foi
considerada na/abaixo da linha de pobreza, ou seja, pessoas com renda per capita de até
meio salario-minimo’. Em 2005, o indice de Desenvolvimento Humano — IDH do Maranh&o
era de 0.636, expressando que o estado ocupava o ultimo lugar, em relacdo aos demais
estados brasileiros®.

Pelas Tabelas 6,7 e 8, nota-se a predominancia de familias que sobrevivem com
até 1 salario-minimo. Registra-se 82,8 % em 2003, de familias com criangas de 0 a 14 anos
de idade nessa situacao e 20% de pessoas ocupadas que nao aufere nenhum rendimento,
o que demanda vasto atendimento em programas sociais (ver Tabela 6). Os dados relativos
a rendimento do trabalho sao ilustrativos da situagéo de pobreza em que vive a maioria da
populagdo maranhense. Conforme os dados do IBGE (2004), entre as pessoas
economicamente ativas, 23% percebiam rendimentos de até ‘2 salario minimo; 22%
percebiam mais de meio até 01 salario minimo; 19% percebiam mais de 1 a 2 salarios-
minimos. Apenas 10% situam-se acima da faixa de 2 salarios-minimos, assim distribuidos:

6 (1) Exclusive a populagdo rural de Rondbnia, Acre, Amazonas, Roraima, Para e Amapa. (2) Exclusive a populago rural..
e} Programa Bolsa Familia do Governo Federal adota critério do IBGE baseado em dados da Pesquisa Nacional por
Amostra de Domicilios. O levantamento estabeleceu como critério de pobreza, os individuos de grupo familiar com renda
mensal per capita de até meio salario minimo. Os percentuais sado alterados dependendo do corte utilizado. Assim, na
elaboragéo do Mapa da Fome é considerado o valor de R$80,00 per capita e o IPEA considera o corte de 100,00 per capita.

® No IDH, estdo equacionados trés sub-indices direcionados as andlises educacionais, renda e de longevidade de uma
populacgado. O resultado das analises educacionais € medido por uma combinagéo da taxa de alfabetizagéo de adultos e a
taxa combinada nos trés niveis de ensino (fundamental, médio e superior). Ja o resultado do sub-indice renda € medido
pelo poder de compra da populagao, baseado pelo PIB per capita ajustado ao custo de vida local para torna-lo comparavel
entre paises e regides. O sub-indice longevidade tenta refletir as contribuicbes da saude da populagdo medida pela
esperanca de vida a nascer. A metodologia de calculo do IDH envolve a transformacéo destas trés dimensdes em indices
de longevidade, educacao e renda, que variam entre 0 (pior) e 1 (melhor), e a combinac¢éo destes indices em um indicador
sintese. Quanto mais préximo de 1 o valor deste indicador, maior sera o nivel de desenvolvimento humano do pais ou
regiao. Fonte: PNUD/ Atlas de Desenvolvimento Humano (http://www.pnud.org.br/).
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4% de 2 a 3 salarios-minimos; 3% mais de 3 a 5 salarios-minimos; 2% mais de 5 a 10
salarios-minimos e apenas 1% ganham mais de 10 a 20 salarios-minimos (ver Tabela 7).

Tabela 6: Familias com criangas de 0 a 14 anos de idade e sua respectiva distribuicao
percentual, por grupos de idade das criancas e classes de rendimento médio mensal
familiar per capita em salario minimo — 2003

Localidade | Total |Ate1/2| 'jpode | Maisde | Maisde | Maisde | yis des
Brasil 27.307.554 38 26,4 17,2 55 3,8 2,8
Norte 1.789.394 43,7 27,9 12,5 3,5 3 1,4
Nordeste 8.042.330 61,8 19,4 7.4 2,2 1,4 1,1
Maranhio 980.676 65,4 17,4 6,8 2,2 1,6 0,6
Sudeste 11.285.344 26,3 29,1 21,9 7,2 5 3,9
Sul 4.150.455 23,3 30,6 25,3 8,1 5,5 3,4
Centro- 2.004.699 33,1 29,7 17,5 57 4.4 3,9
Oeste

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios, 2003.

Tabela 7: Rendimento mensal em salario minimo — 2004
Pessoas de 10 anos ou mais - economicamente ativas - até 1/2 sal.minimo 23%
Pessoas de 10 anos ou mais - economicamente ativas - mais de 1/2a 1 - SM 22%
Pessoas de 10 anos ou mais - economicamente ativas - mais de 1 a 2 SM 19%
Pessoas de 10 anos ou mais - economicamente ativas - mais de 2 a 3 - SM 4%
Pessoas de 10 anos ou mais - economicamente ativas - mais de 3a 5 - SM 3%
Pessoas de 10 anos ou mais - economicamente ativas - mais de 5a 10 - SM 2%

Pessoas de 10 anos ou mais - economicamente ativas - mais de 10 a 20 - SM 1%

Pessoas de 10 anos ou mais - economicamente ativas - mais de 20 - SM 0%

Pessoas de 10 anos ou mais - economicamente ativas - sem rendimento 20%

Pessoas de 10 anos ou mais - economicamente ativas - sem declaragao 1,0
Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios, 2004.

O percentual de pobres continua alto em 2005, pois 48,8% da populagdo
continuam abaixo da linha de pobreza, com rendimento médio mensal domiciliar de até
um salario-minimo. Ha 17,4% percebendo mais de 01 a 2 salarios-minimos, 4,1%
percebendo mais de 02 a 3 salarios-minimos e apenas 2,6% percebendo mais de 03 a
5 salarios-minimos. A depender da quantidade de membros da familia, varias classes
de rendimento acima de 2 salarios-minimos podem garantir renda per capita que langa
a familia abaixo da linha de pobreza. Efetivamente, encontramos 2.852.853 pessoas
com idade de 10 anos e acima ocupadas, sendo que 48,8% tem seus rendimentos
concentrados na faixa até % salario-minimo (25,8%) e na faixa que engloba mais de
um salario-minimo até 01 salario-minimo. Somando-se a estes 24,5% que n&o possui
nenhum rendimento, chega-se a 73% de trabalhadores que provavelmente vivem em
condicbes precarias, a depender da quantidade de pessoas que vivam as suas
expensas. Ressalte-se que no outro extremo, dos que percebem salarios mais altos,



apenas 0,6 conseguem salarios na faixa que vai de mais de 10 a 20 salarios-minimos e
somente 0,2% percebem mais de 20 salarios-minimos (ver Tabela 8).

Tabela 8: Rendimento mensal em salario minimo — 2005/Pessoas de 10 anos ou mais ocupadas

Rendimentos em salario-minimo Quantidade pessoas %
Até 1/2 salario minimo 737.294 25,8%
Mais de 1/2 a 1 salario minimo 657.004 23,0%
Mais de 1 a 2 salarios minimos 497.161 17,4%
Mais de 2 a 3 salarios minimos 116.464 4.1%
Mais de 3 a 5 salarios minimos 73.090 2,6%
Mais de 5 a 10 salarios minimos 44 976 1,6%
Mais de 10 a 20 salarios minimos 16.866 0,6%
Mais de 20 salarios minimos 6.426 0,2%
Sem rendimento 697.950 24,5%
Sem declaracao 5.622 0,2%

Fonte: IBGE, PNAD 2005.

Considerando-se a regidao Nordeste, entre 2001 a 2004, o percentual de
maranhenses em situagéo de pobreza corresponde a 33,5%, no universo dos pobres,
totalizando 3.162.500 familias pobres entre 2001 a 2004 (MDS, 2004). Em 2003, o
percentual de populagédo pobre no Maranhao era de 69,03%, reduzindo-se em 2004
para 61,6% (ver Tabela 9), representando 718.909 familias pobres.

Tabela 9: Proporcdo de pobres % populagdo com renda de 2 salario minimo total por
ano, Maranhao (2003/2004)°

% Populagao pobre Populagéao c/renda <1/2SM Populagéo total
Ano Maranhio Nordeste Maranhio Nordeste Maranhio Nordeste
2003 69,03 62,66 4.016.340 30.094.605 5.940.079 | 48.031.140
2004 61,68 55,47 | 3.579.407 27.428.048 6.021.504 | 49.443.883

Fonte: IBGE/Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios - PNAD 1992 a 1993, 1995 a 1999 e 2001 a 2004.

Pelo relatdrio de gestéo da SEDES (2005, p.49), eram 632.022 familias pobres no ano
de 2005. Destas, 582.082 integram o cadastro unico, sendo que 544.249 recebem bolsa-familia.
Pelo corte étnico/racial, percebe-se que a pobreza atinge de forma diferenciada
0s negros, amarelos e indigenas que respondem pelos maiores percentuais. Chama
atencao o fato de que 93,48% dos indigenas encontrem-se abaixo da linha de pobreza.

° (1). Os valores do salario minimo foram deflacionados com base no INPC de setembro de 2004 para todos os anos
anteriores, alterando o valor da linha de pobreza e consequlientemente a proporgéo de pobres. (2) Informagdes nédo
disponiveis para capitais e, até o ano de 2003, para as areas rurais de RO, AC, AM PR, PA e AP. (3) Dados nao
disponiveis para 2000, tendo em vista que as diferengas entre os planos amostrais do Censo-2000 e da PNAD
impossibilitam a comparagéo entre os indicadores obtidos destas fontes.

Uma vez que a amostra da PNAD néo foi desenhada para ser representativa para todas as ragas, os indicadores para indios e
amarelos ndo devem ser utilizados e os dos pretos devem ser vistos com muita cautela, pois este grupo é muito pequeno em
alguns estados. Quanto aos brancos e pardos, suas amostras s&o mais robustas, oferecendo maior garantia de uso.
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Tabela 10: Proporgao de pobres por raga/cor no Maranhao,% populagao com renda de 2
salario minimo e populagao total por ano, 2003/2004"

Branca Preta Amarela Parda Indigena

2003 2004 2003 | 2004 | 2003 | 2004 | 2003 2004 | 2003 | 2004
%
populagéo 63,34 5571| 65,03 61,1| 86,44| 57,14 71 63,7| 9348| 92,86
pobre
Pop com
renda ¥ 941.207 | 797.028 | 180.228 | 177.733 | 40.853 | 15.940 | 2.819.607 | 2.567.984 | 34.445 | 20.722
SM
t'zct’glu'agao 1.485.899 | 1.430.652 | 277.154 | 290.912 | 47.261 | 27.895 | 3.971.484 | 4.031.304 | 36.848 | 22.316

Fonte: IBGE/Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios - PNAD 1992 a 1993, 1995 a 1999 e 2001 a 2004.

A pobreza atinge de forma aguda as mulheres, especialmente as que
assumem solitariamente a responsabilidade pelo sustento dos filhos. Como demonstra
a Tabela 11 a seguir, percebe-se que a forca de trabalho esta mais concentrada na
mulher e filhos, pelo que se infere que a pobreza se configura como um dos fatores de
insercéo precoce de criangas e adolescentes no mercado de trabalho.

Tabela 11: Familias do tipo pessoa de referéncia do sexo feminino com filhos e sem
conjuge residentes em domicilios particulares, total e sua respectiva distribui¢ao
percentual, por composicido da forga de trabalho / 20032

2 pessoas trabalham 3 pessoas trabalham
Localidade Pessoade | Quaisquer Pessoa de Quaisquer
Total referéncia outras Total referéncia outras 3
e filho 2 pessoas e 2 filhos pessoas
Brasil (1) 19,4 12,9 6,4 8,2 5,6 2,6
Norte (2) 17,2 11,2 6 8,8 59 29
Nordeste 171 11,2 59 8,9 6,1 2,8
Maranhao 21,5 13,2 8,2 9,9 7.9 2
Sudeste 20,1 13,5 6,6 7.9 54 2,5
Sul 22,5 16,1 6,5 7,8 5,2 2,6
Centro-Oeste 19,6 11,9 7,6 7.7 4,9 2,8

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios 2003.

Como se pode ver na Tabela 12, somando-se os 21,9% que estudam e
trabalham com os 12,2% que apenas trabalham, o Maranhdo possui 34% de
adolescentes entre 15 e 17 anos que trabalham. A inser¢cado precoce no trabalho nao
significa garantir as condigbes de sobrevivéncia: 27,5% percebem até 2 salario-minimo
€ 24,8% percebem entre 2 a 1 salario-minimo, o que aponta a informalizagao e precarizagao
do trabalho em que estao inseridos (ver Tabela 13).

12 Exclusive a populagao rural de Rondonia, Acre, Amazonas, Roraima, Para e Amapa. (2) Exclusive a populagao rural.




Tabela 12: Adolescentes de 15 a 17 anos de idade, total e sua respectiva distribuigcado
percentual, por condi¢do de atividade — 2003"
L . Sé Trabalha Sé Afazeres Ndo realiza
ocalidade Total e nenhuma
estuda e estuda trabalha | domésticos atividade
Brasil (1) 10.481.393 60,9 21,4 7,7 7 29
Norte (2) 695.111 62,5 18,5 71 8,8 3,1
Nordeste 3.354.219 55,6 24 .4 9 8 29
Maranhao 431.584 55,6 21,9 12,2 8,5 1,9
Sudeste 4.236.937 66,4 18,1 6,3 5,9 3,2
Sul 1.438.448 55,6 26 9,4 7,3 1,7
Centro-Oeste 740.385 62 20,9 7,8 6,6 2,7

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios 2003

Tabela 13: Jovens de 15 a 24 anos de idade, ocupados, total e sua respectiva
distribuicao percentual, por classes de rendimento médio mensal de todos os trabalhos
em salario minimo - 2003™

. . Mais de Mais de Mais de .

Localidade Total Até 1/2 12 a1 12112 11/2 a2 Mais de 2
Brasil (1) 17.199.773 14 24,2 18,7 11,5 15,7
Norte (2) 1.011.393 16,2 34,2 17,6 8,9 11,4
Nordeste 5.115.010 25,7 27,7 10,6 3,4 4,2
Maranhao 654.572 27,5 24.8 9,4 3,9 3,5
Sudeste 7.027.688 8,6 21,9 221 16 23,2
Sul 2.768.026 7,3 18,8 23,6 15,7 18,5
Centro-Oeste 1.243.043 8,9 27,7 22,9 12,5 18

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios 2003.

A precariedade existente do mercado de trabalho se reflete na cobertura previdenciaria
para os trabalhadores, j4 que 46,3% nao tém cobertura previdenciaria, ndo possuindo

condi¢des para se aposentar apds cumprir sua jornada de trabalho na vida (ver Quadro ).

¥ Exclusive a populacdo rural de Rondénia, Acre, Amazonas, Roraima, Para e Amapa. (2) Exclusive a

populagao rural.
14 (

populagéo rural.

1) Exclusive a populacédo rural de Ronddnia, Acre, Amazonas, Roraima, Para e Amapa . (2) Exclusive a
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Quadro I: Cobertura no Mercado de Trabalho - Resultados 2003 - Protegcao Previdenciaria
para Populagdo Ocupada entre 16 e 59 anos* - Maranhao™

Contribuintes Quantidade de Trabalhadores %
Contribuintes RGPS (A) 361.277| 16,3%
Contribuintes RPPS (B) 155.86| 17,0%
Militares 799 0%
Estatutarios 155.062 7,0%
Segurados Especiais** (RGPS) (C) 644.173| 29,0%
Nao contribuintes (D) 1.056.585| 47,6%
Total (E = A+B+C+D) 2.217.896| 100%
Beneficiarios nao contribuintes (F) 29.576 1,3%
Trabalhadores Socialmente Protegidos (A+B+C+F) 1.190.887| 53,7%
Desprotegidos com rendimento inferior a 1 salario minimo 624.202| 28,1%
Desprotegidos com rendimento igual ou superior a 1 salario minimo 399.611| 18,0%
Trabalhadores Socialmente Desprotegidos™** 1.027.009| 46,3%

Fonte: PNAD/IBGE -2003.Elaboragao: SPS/MPS

2.3 Migracgao populacional

A precariedade de vida tem sérios impactos para a migragdo da populagao
maranhense. Segundo estudo de Hakkert e Martine (2007), o Maranhdo se encontra
entre os estados com maior saldo de migragéo interna. Do Quadro 2, vale a pena
ressaltar, com base nas conclusdes dos autores, que cinco dos nove Estados
nordestinos apresentam saldos positivos: Piaui, Ceara, Rio Grande do Norte, Paraiba e
Sergipe. O Maranh&o manteve um saldo negativo, embora o tamanho absoluto tenha
sido reduzido de -173.650 para -77.092.

'® Independentemente de critério de renda.** Moradores da zona rural dedicados a atividades agricolas, nas
seguintes posicées na ocupacdo: sem carteira, conta prépria, producao para proprio consumo,construgdo para
préprio uso e nao remunerados, respeitada a idade entre 16 e 59 anos.*™* Trabalhadores ocupados (excluidos
os segurados especiais) que, apesar de nao contribuintes, recebem beneficio previdenciario. Dentre os
trabalhadores socialmente desprotegidos, uma parcela possui renda desconhecida. RGPS - Regime geral de
previdéncia social.



Quadro Il - Saldos migratérios internos das UFs, 1995-2000 e 1999-2004

Unidade da Federagao 1995-2000 1999-2004
Rondénia
Acre 10.591 -6.193
Amazonas -2.434 1.565
Roraima 30.968 11.073
Para 33.370 25.059
Amapa .-52:190 47.685
Tocantins 29.469 14.244
Maranhao 12.917 - 29.692
Piaui - 173.650 -77.092
Ceara - 52.079 5.694
Rio Grande do Norte - 23.783 21.108
Paraiba 6.631 36.210
Pernambuco -61.480 42 471
Alagoas -115.417 - 24.936
Sergipe -71.982 - 4.350
Bahia - 4.822 2.585
Minas Gerais - 267.466 - 88.275
Espirito Santo 39.122 30.978
Rio de Janeiro 34.003 - 1.537
Sao Paulo 45,537 - 89.617
Parana 3-39.925 -155.132
San1a Ca1larina - 39.690 -10.704
Rio Grande do Sul 59.986 75.019
Mato Grosso do Sul - 39.496 -29.729
Mato Grosso -11.029 - 7.200
Goias 42.571 111.680
Distrito Federal 202.804 146.997
27.624 - 47.909

A migracdo dos habitantes do Maranh&o, como se viu, € continua entre os

anos apresentados e € uma clara consequéncia da falta de oportunidades de trabalho e
renda no estado, associada a baixa oferta de politicas publicas de qualidade.

Carneiro (2007), no estudo ‘Migragées no Maranhdo Contemporaneo’, aponta
varios elementos sobre o processo migratério no Estado. O fendmeno tem presenca
relevante no Estado, pois nos municipios pesquisados (Timbiras, Codé e Sdo José dos
Basilios), 63%, 42% e 24% das familias entrevistadas informaram ter pelo menos um
membro trabalhando fora do municipio, os quais se dirigem majoritariamente para Sao
Paulo e Goias. Outros estudos tém apontado forte fluxo migratério de maranhenses
para o estado do Para e Mato Grosso. Santos e Ferreira (2008) apontam uma taxa de
migra¢ao no Maranhéo de 55,16% em 2003 (comparado a outros estados brasileiros) e
que os migrantes maranhenses costumam receber salarios menores do que
receberiam em seu estado. As atividades nas quais labutam os migrantes
maranhenses sao a lavoura de cana-de-agucar, a lavoura da soja nas atividades da
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pecuaria, exploragdo madeireira e garimpo. O deslocamento dos migrantes esta
perigosamente associado ao trabalho escravo contemporaneo e trabalho analogo a
escravidao. Os procedimentos de escravizagdo moderna ndao sao aleatérios, mas
padronizados em todo territério nacional, incidindo sobre um segmento da populagao
vulneravel, sem acesso a educagao, a terra e ao trabalho.

A permanéncia deste moderno trafico humano tem varias explicacdes. No
Brasil 16,5% das familias com filhos de 5 a 17 anos tem pelo menos um deles
trabalhando, sendo que no Maranhdo essa percentagem chega a 25%. Ndo menos
importante é a estrutura fundiaria do estado que concentra terra e expulsa os
trabalhadores da terra. O Maranhao € um dos estados que convivem com a chamada
escravidao moderna. Sao trabalhadores sem acesso a educacéao, a terra, vitimas de
‘gatos’, sendo que 80% dos casos desvendados pelo Ministério do Trabalho ocorreram
no Maranhao, Tocantins, Para, Mato Grosso.

O Maranhao é o maior fornecedor de mao-de-obra escrava do pais. Desde 2006,
mais de 1,3 mil pessoas libertadas nestas condi¢des sairam de cidades do estado. A
maioria, resgatada em canaviais de Sdo Paulo e nas carvoarias do Para. O levantamento
€ da Comissao Estadual de Erradicagédo do Trabalho Escravo (COETRAE) e norteou a
criacao de um plano para combater a pratica. As medidas foram langadas em junho/2007
e vao priorizar dez municipios apontados como os maiores fornecedores de trabalhadores.
Entre eles, Acailandia, Timbiras, Cod6 e Sao Mateus.

2.4 Condicoes socioecondmicas e oferta de servigos publicos

Os baixos rendimentos se associam a infra-estrutura deficitaria a disposicao das
familias, de forma a precarizar suas condicdes de vida. Em 2004, apenas 51% dos
domicilios permanentes dispunham de agua com canalizagdo interna, 11% com rede
coletora de esgotamento sanitario e 36% possuiam fossas sépticas. Apenas 44% contavam
com o servigo de coleta diaria de lixo. 34% dispunham de telefone fixo. 85% dispunham de
iluminacéo elétrica. Em 2005, nota-se uma pequena expansao dos servicos publicos: 61,3%
dos domicilios passam a contar com rede geral de abastecimento de agua; 59,6% recebem
servicos de coleta diaria de lixo e 37,4% contam com telefone fixo. Ndo houve ampliagao
dos servigos de iluminagao elétrica. Apenas 14,25% possuem telefone moével. Os moradores
da zona rural sdo os mais atingidos pela precariedade e/ou inexisténcia dos servigcos de
agua encanada, coleta de lixo e energia elétrica. Nota-se também que quanto menor o
rendimento domiciliar, menor € o acesso aos servicos publicos.



Tabela 14: Moradores em domicilios particulares permanentes, por classe de rendimento
mensal domiciliar, segundo a situacdo do domicilio e algumas caracteristicas do

domicilio — Maranhao 2005

Caracteristicas Total Até 1 Mais de Mais de Mais de | Sem rendimento Sem

do Domicilio 1a2 2a3 3ab 3) declaracido

Total 6.088.802 | 1.405.555| 1.879.402| 1.252.118 | 897.939 32.124 32.925
Abastecimento d'agua

Caracteristicas Total Até 1 Mais de Mais de Mais de | Sem rendimento Sem

do Domicilio 1a2 2a3 3a5 (3) declaragao

g‘t’é?n‘;a”a"za‘?éo 3.184.585| 440.949| 880.282| 639.310| 665.026 16.062 19.273

i‘fé?n‘;a”a”za‘?% 2904217| 964.606| 999.120| 612.808| 232.913 16.062 13.652
Esgotamento sanitario

Caracteristicas Total Até 1 Mais de Mais de Mais de | Sem rendimento Sem

do Domicilio 1a2 2a3 3a5 (3) declaragao

Rede coletora 498.776 21.686 73.887 73.091| 106.820 803 -

Fossa séptica 2.401.477 313.241 688.326 531.682| 516.439 9.638 16.863

Outro 1.130.850 318.859 438.524 234.523 | 103.604 5.621 6.425
Banheiro ou sanitario

Caracteristicas Total Até 1 Mais de Mais de Mais de | Sem rendimento Sem

do Domicilio 1a2 2a3 3asb 3) declaragiao

Tinham 4.031.103 653.786| 1.200.737 839.296 | 726.863 16.062 23.288

Nao tinham 2.057.699 751.769 678.665 412.822| 171.076 16.062 9.637

Destino do lixo

Caracteristicas Total Até 1 Mais de Mais de Mais de | Sem rendimento Sem

do Domicilio 1a2 2a3 3asb 3) declaragao

g°'etad° 3.080.819| 481.911| 870.646| 630.483| 586.319 16.062 16.863

iretamente

Coletado 334.107|  44.975| 120474|  52202| 56215 803 -

indiretamente

Outro 2.664.876 878.669 888.282 569.433 | 255.405 15.259 16.062

lluminacéo elétrica

Caracteristicas Total Até 1 Mais de Mais de Mais de | Sem rendimento Sem

do Domicilio 1a2 2a3 3ab 3) declaragao

Tinham 5.016.583 | 1.027.258| 1.533.249| 1.033.659| 812.799 19.274 19.273

Nao tinham 1.072.219 378.297 346.153 218.459 85.140 12.850 13.652

Telefone.

Caracteristicas Total Até 1 Mais de Mais de Mais de | Sem rendimento Sem

do Domicilio 1a2 2a3 3ab 3) declaragao

Tinham 2.198.296 175.888 522.073 432.908 | 523.671 8.031 13.651

Nao tinham 3.890.506 | 1.229.667 1357.329 819.210 | 374.268 24.093 19.274

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenac¢ao de Trabalho e Rendimento, Pesquisa Nacional por
Amostra de Domicilios 2005.
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Tabela 15: Moradores em domicilios particulares permanentes, por classe de rendimento
mensal domiciliar, segundo a situacao do domicilio e algumas caracteristicas do
domicilio/Zona Rural — Maranhao, 2005.

Moradores em domicilios particulares permanentes (1)

i 5 - Classes de rendimento mensal domiciliar (salario minimo)
Situagao do domicilio e )
caracteristicas do domicilio Total
Até 1 Mais de | Mais de | Mais de Sem Sem
1a2 2a3 3a5 |rendimento (3) | declaracdo
Rural 2.119.544 | 675.469 | 690.710 | 431.296 | 201.593 12.850 13.652
Abastecimento
d'agua
Com canalizagao interna 295566 | 57.024| 90.760| 43.370| 49.794 - -
Sem canalizagéo interna 1.823.978 | 618.445| 599.950 | 387.926 | 151.799 12.850 13.652
Rede geral 192.763| 88.348| 48.193| 36.948| 14.456 4.818 -
Outro 1.631.215| 530.097 | 551.757 | 350.978 | 137.343 8.032 13.652
Esgotamento sanitario
Rede coletora 65.059 - 2.409 1.606 | 11.245 - -
Fossa séptica 219.261| 43.371| 97.183| 34.535| 32.125 - -
Outro 359.820 | 115.658 | 118.869 | 78.712| 28.106 - 4.015

Sem declaracao - - - - - - -
Banheiro ou sanitario

Tinham 644.140 | 159.029 | 218.461 | 114.853 | 71.476 4.015
N&o tinham 1.475.404 | 516.440 | 472.249 | 316.443 | 130.117 12.850 9.637
Destino do lixo

Coletado diretamente 147.789| 24.899| 36.950| 10.441| 15.260 - -
Coletado indiretamente 4.818 4.818 - - - - -
Outro 1.966.937 | 645.752 | 653.760 | 420.855 | 186.333 12.850 13.652
lluminacéo elétrica

Tinham 1.081.861 | 315.645 | 355.802 | 217.655 | 116.453 - -
N&o tinham 1.037.683 | 359.824 | 334.908 | 213.641| 85.140 12.850 13.652
Telefone

Tinham 189.547 | 28.911| 56.222| 15.260| 23.292 - -
N&o tinham 1.929.997 | 646.558 | 634.488 | 416.036 | 178.301 12.850 13.652

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacgédo de Trabalho e Rendimento, Pesquisa Nacional por
Amostra de Domicilios 2005."

Essa situacdo também se reflete nas condicbes de habitagdo. Em 2005, a
caréncia de moradias no Brasil atingiu 7,832 milhdes de domicilios, o que representou

16 (1) Exclusive os rendimentos dos moradores de menos de 10 anos de idade e dos moradores cuja condigdo no
domicilio era pensionista, empregado doméstico e parente do empregado doméstico.(2) Exclusive os rendimentos
dos moradores cuja condigdo no domicilio era pensionista, empregado doméstico ou parente do empregado
doméstico. (3) Inclusive os domicilios cujos moradores receberam somente em beneficios.
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um déficit relativo de 14,7%."” O quadro 3 mostra que em termos relativos, ou seja,
considerando a relacao entre a falta de moradias e o numero de domicilios de cada
estado, os piores resultados estdo no Maranhao, Para, Amazonas e Piaui. O estudo da
FGV comprova que ha estreita relacdo entre a falta de moradia e renda e aponta que
77% das moradias inadequadas do Brasil sdo de pessoas cujos rendimentos estdo na
faixa de até 3 salarios minimos.

Quadro lll: Déficit Habitacional total e relativo, Maranhao, 2005

Improvisados | Rustico Corticos Absoluto Relativo (%)

Maranhéo 338.141 8.835 207.222 554.198 38,4%

Fonte: PNAD, 2005. Elaboragcéo FGV Projetos.

Com esta dimensao, o Maranhdo possui 38,4% de déficit habitacional, ao
passo que no Brasil, 0 mesmo corresponde a 14,7%.

3A POLITICA DE ASSISTENCIA SOCIAL EM CONSTRUGAO: o Sistema
Unico de Assisténcia Social - SUAS

A Lei 8.742/1993, Lei Organica da Assisténcia Social - LOAS, estabeleceu em
suas diretrizes a necessidade de reformulagdo da assisténcia social, via
descentralizagdo das agbes pelos estados, municipios e Distrito federal e comando
unico em cada esfera de governo. Também introduziu mecanismos de participacéo da
populacao na formulagcdo e controle das politicas de assisténcia, através de suas
entidades representativas e conferiu ao Estado a responsabilidade central no
desenvolvimento da politica social em cada esfera de governo. Os planos de
assisténcia, desde entao, deverao ser elaborados em consonancia com as diretrizes do
Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS).

Integrando a Seguridade Social Brasileira, a partir da Constituicdo Federal de
1988, a politica publica de Assisténcia Social vem ganhando materialidade através do
Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS, produto de um relevante pacto federativo
entre gestores e a sociedade, que busca promover a descentralizagdo na gestdo, no
monitoramento e no financiamento dos servigos sob um novo modelo de gestéo.

O SUAS, que se encontra em processo de construcao desde 2004, resulta de
deliberagao da IV Conferéncia Nacional de Assisténcia Social e regula em todo o territorio
o Brasil a hierarquia, os vinculos e as responsabilidades do sistema de servigos,
beneficios, programas e projetos de assisténcia social, de carater permanente ou eventual,
executados e providos por pessoas juridicas de direito publico sob critério universal e l6gica

" O conceito de déficit habitacional empregado pela FGV Projetos compreende duas dimensdes do problema: a
inadequacao (estrutural ou urbanistica) e a coabitagdo. A Inadequagdo é composta pelos domicilios improvisados,
pelas moradias rusticas, pelas moradias em favelas e pelos corticos. A coabitagdo corresponde a medida indireta
de adensamento domiciliar, a qual se refere ao numero de casas em que havia mais de uma familia habitando.
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de acédo em rede hierarquizada e em articulagdo com iniciativas da sociedade civil. O SUAS
foi criado pelo decreto presidencial n® 5.074, de 11 de maio de 2004.

Esse novo modelo de gestao supde um pacto federativo, com a definicao de
competéncias dos trés entes das esferas de governo. Sua constituicdo pressupde a
efetivacao da rede de protegao social na perspectiva da universalizagado, da cidadania
e de defesa de direitos, racionalizando, normatizando, organizando 0s servigos,
programas, projetos e beneficios. Inscreve-se, assim, em um esforco de
universalizagdo dos direitos a seguridade social e da protegdo social publica, ao
incorporar a logica do direito e a perspectiva de ruptura com a pratica do favor e do
clientelismo presentes na trajetéria da assisténcia social.

A politica publica de Assisténcia Social tem como responsabilidade garantir
protecdo social ao conjunto da populacédo. Compde-se de um conjunto de servigos,
programas, projetos, beneficios de carater permanente ou eventual, classificados em
protecdo social, especial e basica. Sua execucao deve ser feita, prioritariamente pelo
estado ou de forma complementar, por organizagbes da sociedade civil, por meio de
convénios, os quais devem ser regulados pelas normas estatais da politica de
Assisténcia Social. Para que o SUAS funcione a contento, precisa de conteudo,
funcdes, fluxos e competéncias capazes de buscar e efetivar equidade, justica e
garantir a justica social, eliminando a distancia entre os direitos proclamados e os
direitos efetivados, de forma a materializa-los como direitos de cidadania,
especialmente a populagao em situagao de vulnerabilidade social.

Na esteira dessa concepgao, o SUAS né&o prescinde de um pacto, cujos pilares
se assentam no direito a protecdo social e na ética, recusando os imperativos da
sociedade de mercado, que torna natural a exclusdo social. Supde vontade politica,
competéncia teorica e técnica bem como integragéo entre as instituigdes executoras da
politica. Envolve varios atores sociais e instituicdes, tais como: usuarios, operadores da
politica, agentes da sociedade civil (seja como executores da politica seja como
conselhos e féruns atuando no controle social), gestores publicos, instdncias como
Poder Legislativo, Ministério Publico e Poder Judiciario em torno de uma nova logica
que gira em torno da politica de assisténcia como direito.

A nova légica de organizagdo das agbes inclui a definicdo de niveis de
complexidade, na area da protecao social basica e protecdo social especial, com a
referéncia no territério, considerando regides e portes de municipios e com centralidade
na familia (MDS, 2005). E uma forma de operacionalizagdo da Lei Organica de
Assisténcia Social - LOAS, que viabiliza o sistema descentralizado e participativo e a
sua regulagéo, em todo o territério nacional.

A consolidagédo do SUAS como um novo modelo de politica de assisténcia social
capaz de superar o assistencialismo e a falta de integragéo entre as agbes impde a ruptura
com um padréo de politica publica que escamoteia o direito social que Ihe € inerente e o
sentido de coisa publica que deve estar presente em sua execugéo. Nesse sentido, significa
reconhecer a existéncia de interesses multiplos em disputa que deverao ser confrontados
para que a politica de assisténcia se afirme na dire¢cao do direito e ndo da benesse.
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A construcdo e consolidagao desse sistema, inserido em uma cultura marcada
pelo assistencialismo e paternalismo n&o poderia deixar de ser um grande desafio, por
representar uma tarefa coletiva que procura garantir normatizagéo, organicidade e
unificagao a politica de assisténcia social na légica do direito social.

3.1 A Modalidade Protecao Social Basica

Esta modalidade intenta a prevencdo de situacbes de risco mediante o
desenvolvimento de potencialidades e o fortalecimento de vinculos familiares e
comunitarios. Seu publico é a populagao em situacao de vulnerabilidade social causada
por pobreza, privagao (auséncia de renda, dificil acesso aos servigos publicos, etc.)
e/ou fragilizagdo de vinculos afetivos— relacionais e de pertencimento social
(discriminagdes etarias, étnicas, de género ou por deficiéncias, dentre outras). Inclui o
desenvolvimento de servigos, programas e projetos locais de acolhimento, convivéncia
e socializacdo de familias e de individuos, a partir da situagdo de vulnerabilidade
constatada. Deverdo incluir as pessoas com deficiéncia e ser organizados em rede,
envolvendo beneficios de prestacéo continuada' e os eventuais.

3.1.1 Programa de Atencao Integral a Familia — PAIF

O PAIF é considerado o principal programa de Protegédo Social Basica, do Sistema
Unico de Assisténcia Social (SUAS). Criado em 18 de abril de 2004 (Portaria n° 78), pelo
Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome — MDS, aprimorou a proposta do
Plano Nacional de Atendimento Integrado a Familia (PNAIF) implantado pelo Governo
Federal no ano de 2003. Desenvolve agdes e servigos basicos continuados para familias em
situacéo de vulnerabilidade social na unidade do Centro de Referéncia de Assisténcia Social
- CRAS. Os Centros de Referéncia de Assisténcia Social sdo espacos fisicos publicos onde
sao necessariamente prestados os servigos do PAIF, e podem oferecer outros servigos,
programas, projetos e beneficios de protegdo social basica relativos as segurangas de
rendimento, autonomia, acolhida, convivio ou vivéncia familiar e comunitaria. Busca
desenvolver acdes e servicos basicos continuados para familias em situagcdo de
vulnerabilidade social na unidade do CRAS, para fortalecer os vinculos familiares e
comunitarios, o direito a Protecdo Social Basica e ampliar a capacidade de protecao social e
de prevencgéao de situagdes de risco no territério de abrangéncia do CRAS. O seu publico-
alvo é a populagdo em situagdo de vulnerabilidade social decorrente da pobreza, privagéo
e/ou fragilizagéo de vinculos afetivos — relacionais e de pertencimento social (discriminagdes
etarias, étnicas, de género ou por deficiéncias, dentre outras). A estruturagdo e manutengao

'8 Direito garantido pela Constituicdo Federal de 1988, consiste no pagamento de 01 (um) salario minimo mensal a
pessoas com 65 anos ou mais de idade e a pessoas com deficiéncia incapacitante para a vida independente e para
o trabalho, em que a renda per capita familiar seja inferior a %4 do salario minimo.
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do espacgo fisico do CRAS é de responsabilidade do municipio/Distrito Federal como
cumprimento do requisito de habilitagdo ao nivel basico ou pleno de gestdo do SUAS.

Os servigos desenvolvidos no CRAS funcionam por meio de uma rede basica
de acbes articuladas e servigos proximos a sua localizagao, propiciando a oferta de
procedimentos profissionais em defesa dos direitos humanos e sociais e dos
relacionados as demandas de protegéo social de Assisténcia Social, como: a) vigilancia
social: produgéo e sistematizagédo de informagdes que possibilitem a construgdo de
indicadores e de indices das situacdes de vulnerabilidades e riscos que incidem sobre
familias/pessoas nos diferentes ciclos de vida; b) conhecimento das familias
referenciadas e as beneficiarias do Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC) e do
Programa Bolsa Familia (PBF); c) acompanhamento familiar: em grupos de
convivéncia, reflexdo e servico socioeducativo para familias ou seus representantes;
dos beneficiarios do PBF; das familias com beneficiarios do BPC; d) prote¢ao pré-ativa
por meio de visitas as familias em situagbes de maior risco ou vulnerabilidade; e)
encaminhamento: para avaliagdo e inser¢ao dos potenciais beneficiarios do PBF no
Cadastro Unico e do BPC, na avaliagdo social e do INSS; das familias e individuos
para a aquisigao dos documentos civis; encaminhamento da populagao referenciada no
territério do CRAS para servicos de protecdo social basica e de protegcdo social
especial — quando necessario; f) produgdo e divulgagdo de informagbes de modo a
oferecer referéncias para as familias e individuos sobre os programas, projetos e
servigos socioassistenciais do SUAS, sobre o PBF e o BPC, sobre os 6rgéos de defesa
de direitos e demais servigos publicos de ambito local, municipal, do Distrito Federal,
regional, da area metropolitana e ou da micro-regidao do estado; g) apoio nas
avaliagdes de revisdo dos cadastros do PBF e do BPC e demais beneficios.

3.1.2 Projeto Agente Jovem de Desenvolvimento Social e Humano

O Projeto Agente Jovem de Desenvolvimento Social e Humano, envolvendo a
Bolsa Agente Jovem e a acgdo socioeducativa promove atividades continuadas que
proporcionem ao jovem, entre 15 e 17 anos, experiéncias praticas e o desenvolvimento
do protagonismo juvenil, para fortalecer os vinculos familiares e comunitarios e
possibilitar a compreenséo sobre o mundo contemporaneo, incidindo sobre os aspectos
da educagdo e do trabalho. O publico alvo é€ composto por jovens que: a)
prioritariamente, estejam fora da escola; b) que participem ou tenham participado de
outros programas sociais; c) que estejam em situagcdo de vulnerabilidade e risco
pessoal e social; d) que sejam egressos ou que estejam sob medida protetiva ou
socioeducativa; d) oriundos de Programas de Atendimento a Exploragdo Sexual
Comercial de Criancas e Adolescentes.

A acéo Socioeducativa constitui-se a partir de um conjunto de atividades que
visam propiciar aos jovens o reconhecimento e o desenvolvimento de suas habilidades,
formas de expressado, trajetéria pessoal e expectativas. Destina-se a propiciar o
convivio no grupo e na comunidade, com oportunidades e agbes para o
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reconhecimento de direitos e deveres e o desenvolvimento de capacidades para o
enfrentamento das condicbes de vida, de maneira a fortalecer os lagos de
pertencimento e a construgao de projetos pessoais e sociais. Difere do termo ‘medidas
socioeducativas’ previstas no Capitulo IV do Estatuto da Crianga e do Adolescente (Lei
Federal 8.069/90). O Projeto Agente Jovem faz capacitagdo teorico-pratica, com
duragao de doze meses. Tenciona que a atuagao do jovem contribua para a melhoria
dos indicadores sociais locais.

3.3 Servigos Especificos para o atendimento a Crianga, a Familia e a Pessoa Idosa

Sao servicos de agao continuada de protegao social basica por meio de
programas e projetos executados por Estados, Municipios, Distrito Federal e entidades
sociais, destinados ao atendimento de criancas de 0 a 6 anos, da pessoa idosa e de
suas familias, para assegurar o desenvolvimento integral da crianga, valorizando a
convivéncia social e familiar e assegurar os direitos sociais da pessoa idosa, de forma
a promover sua autonomia, integracdo e participagcao efetiva na sociedade, para
atender a LOAS e a Politica Nacional do Idoso (PNI).

3.4 Modalidade Protecao Social Especial

Esta modalidade visa atender familias e individuos que se encontram em
situacao de risco pessoal e social, em virtude de abandono, maus tratos fisicos e/ou
psicologicos, negligéncia, exploragdo e abuso sexual, uso de substéncias psicoativas,
cumprimento de medidas socio-educativas, situagao de rua, situagdo de trabalho
infantil, entre outras. Os servicos de protecdo especial interrelacionam-se com o
sistema de garantia de direito exigindo, muitas vezes, uma gestdo mais complexa e
compartilhada com o Poder Judiciario, Ministério Publico e outros érgédos e ag¢des do
Executivo. Esse servigo abrange a protegao social especial de média complexidade e
protecao social especial de alta complexidade.

3.4.1 Protegao social de média complexidade

Sao considerados servigos de protecao social especial de média complexidade
aqueles que oferecem atendimentos as familias e individuos cujos direitos foram
violados, porém com permanéncia dos vinculos familiares e comunitarios. O Centro de
Referéncia Especializado de Assisténcia Social — CREAS deve se constituir como pélo
de referéncia, coordenador e articulador da protecdo social especial de média
complexidade. Dentre outros servigos de média complexidade, destacam-se: Programa
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Sentinela: Servicos de protecdo Social as Criangas e aos Adolescentes Vitimas de
Violéncia, Abuso e Exploragao Sexual e a Suas Familias.

3.4.2 Protecéao social de alta complexidade

Sao considerados servigos de protecdo social especial de alta complexidade
aqueles que oferecem atendimento as familias e individuos em situagéo de grave violagao
de direitos, sem vinculos familiares e comunitarios, que demandam protecao integral a
seus usuarios. Dentre estes, destacam-se os Servicos de Protecdo Social Especial a
Familia e o PETI. Os Servicos de Protegdo Social Especial a Familia devem propiciar
acolhimento e desenvolver atencao especializada para possibilitar a reconstrucédo dos
vinculos familiares e sociais € a conquista de maior grau de autonomia e independéncia
individual/familiar e social, promovendo a convivéncia familiar e comunitaria dos seus
usuarios. Tais servicos sao oferecidos na forma de: Albergue; Atendimento Integral
Institucional (abrigo); Casa Lar; Familia Acolhedora; Republica; Moradias Provisorias e
Casa de Passagem.

O Programa de Erradicagdo do Trabalho Infantil — PETI (Concessao de Bolsa a
criangas e adolescentes em situagao de trabalho e Agdes socioeducativas para criangas e
adolescentes em situacdo de trabalho) é um programa de transferéncia direta de renda do
Governo Federal para familias de criangas e adolescentes em situagdo de trabalho,
adicionado a oferta de Acbes Socioeducativas e de Convivéncia, manutencdo da
crianga/adolescente na escola e articulagdo dos demais servigos da rede de protecéo
basica e especial.

O PETI tem como objetivo erradicar todas as formas de trabalho infantil no Pais, em
um processo de resgate da cidadania de seus usuarios e inclus&o social de suas familias. E
composto de sete agdes, cuja implementagéo € compartilhada entre o MDS, o Ministério do
Trabalho e Emprego — MTE, a Subsecretaria de Direitos Humanos, o Fundo Nacional de
Assisténcia Social FNAS e o Fundo de Amparo ao Trabalhador - FAT. As agbes sao: apoio
aos Foruns de Erradicacdo do Trabalho Infantil, concessdo de Bolsa a Criancas e
Adolescentes em Situagdo de Trabalho; Agdes socioeducativas para Criangas e
Adolescentes em Situacdo de Trabalho; Fiscalizagao para Erradicacdo do Trabalho Infantil;
Publicidade de Utilidade Publica; Atualizagdo do Mapa de Focos de Trabalho Infantil e Apoio
Técnico a Escola do Futuro Trabalhador. Assim, essas ac¢des séo articuladas entre o MDS e
demais responsaveis havendo ampla participagdo em atividades conjuntas de

g exigido o cumprimento de varias etapas. S&o elas: a) Insergédo das familias no Cadastro Unico dos Programas Sociais do
Governo Federal, informando, no campo 270, a atividade exercida pelas criangas; b) Insergéo ou reinsergéo das criangas e
adolescentes na escola; c) Selegao, capacitagido e contratagdo dos monitores que trabalhardo na jornada ampliada; d)
Documentagéo das familias (que deve ser viabilizada); e) Estruturagdo de espacos fisicos para a execugdo da jornada
ampliada; f) Disponibilizagdo de transporte para as criangas e adolescentes, principalmente as que se encontrarem em area
rural; g) Encaminhamento do Plano de agéo devidamente preenchido e assinado pelo gestor municipal que, posteriormente,
sera enviado pelo Estado ao MDS e envio da declaragéo emitida pela Comissédo Municipal de Erradicagédo do Trabalho
Infantil, declarando o cumprimento de todas as etapas e afirmando o efetivo funcionamento do programa.



nbservalorIc

CR1alGe

enfrentamento ao trabalho infantil. Tem como publico-alvo criancas e adolescentes com
idade inferior a 16 (dezesseis) anos. Esse programa esta em processo de integragdo com o
Programa Bolsa Familia, a partir de 2005, justificada como forma de racionalizar a gestao de
ambos os programas, com o incremento da intersetorialidade e da potencialidade das agdes
do Governo, para evitar a fragmentagdo, a superposigao de fungbes e o desperdicio de
recursos publicos.

O redesenho permite o alcance dos usuarios incluidos no Programa Bolsa Familia,
na medida que estende as familias com criangas/adolescentes em situacdo de trabalho
deste programa as Acgdes Socioeducativas e de Convivéncia do PETI.

Destaca-se como fundamental, no processo de integracdo entre PETI e PBF, a
garantia da especificidade e do foco de cada programa, possibilitando que os mesmos
continuem atingindo seus principais propositos, com o diferencial de poderem ser
potencializados, universalizados.

4 ACOES GOVERNAMENTAIS NA ESFERA ADMINISTRATIVA ESTADUAL

Em 2005, o processo de habilitagdo dos municipios maranhenses para a
gestdo do SUAS demonstrava que a maioria (92%) ainda estava no estagio de gestao
basica. Houve significativo avango no processo de descentralizagdo da politica de
assisténcia, atingindo 96% dos municipios.

Tabela 16: Habilitacao dos municipios para Niveis de Gestao SUAS, Maranhao 2005.

Gestao Inicial 09
Gestao Basica 201
Gestao Plena 07
TOTAL 217

Fonte: Relatorio de Gestdo SUAS / Governo do Estado do Maranhéo.

Tabela 17: Principais resultados do Relatério de Gestao do Maranhao, 2005.

Municipios descentralizados 210
Processo de descentralizagdo 7
Eventos de capacitagdo na area da assisténcia social 05
Planos de Agao elaborados e assinados 217
Comunidades quilombolas atendidas 44 municipios

Fonte: Relatério de Gestdo SUAS / Governo do Estado do Maranhéo.

Os gastos com assisténcia social no referido periodo foram irrisérios: 0,75%, em
2003; 0,62% em 2004 e 0,52% em 2005.

Uma outra dimensdo fundamental, a do controle social, recebeu pequena
atengao por parte do governo estadual. Em 2004, foi destinado apenas 36% para o
Conselho de Assisténcia Social, 26% para o Conselho Estadual do Idoso e o Conselho
estadual dos Direitos da Crianga e do Adolescente — CEDCA, teve execugao de 36%
dos recursos destinados em 2003, 53% em 2004. Em 2005, excepcionalmente, teve
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execucao de 99,93% dos recursos aportados para o Conselho. O baixo investimento
atua como limitador para o exercicio do papel dos Conselhos na proposicido e
fiscalizagdo das politicas publicas. Este elemento evidencia que o modelo de gestao
adotado pelo governo estadual ndo prioriza a participagao efetiva da sociedade, néo
cumpre o papel de elaborador, fomentador e executor de politicas publicas que
enfrentem o cenario social devastador que assola o Estado.

4.1 Programas
4.1.1 Programa de Erradicacao do Trabalho Infantil — PETI

Este programa, de iniciativa e financiamento do governo federal, tem como
objetivo erradicar o trabalho infantil e foi implantado no Maranhdo em 1999. As familias,
cujas criangas exercem atividades tipicas da area urbana, tém direito a bolsa mensal no
valor de R$ 40,00 (quarenta reais) por crianga. As que exercem atividades tipicas da area
rural recebem R$ 25,00 (vinte e cinco reais) ao més, para cada crianga cadastrada. O
Ministério do Desenvolvimento Social considera como area urbana somente as capitais,
regides metropolitanas e municipios com mais de 250 mil habitantes. Além da bolsa, o
programa destina R$ 20,00 (vinte reais) nas areas rurais e R$ 10,00 (dez reais) nas areas
urbanas (por crianga ou adolescente) a denominada Jornada Escolar Ampliada, para o
desenvolvimento, em periodo extracurricular, de atividades de reforco escolar,
alimentacao, acoes esportivas, artisticas e culturais. Tais recursos sdo repassados aos
municipios, a fim de que a gestdo execute as agbes necessarias a permanéncia das
criancas e adolescentes na referida Jornada.?®

Entre os anos de 2003 e 2005, houve ampliagdo de metas e municipios atingidos,
0 que totalizou 72.168 criangas e adolescentes, abrangendo 159 municipios (ver Tabelas
18,19 e 20).2" Nota-se um aumento de 11% nas metas atendidas de 2003 para 2004 e de
9% de 2004 para 2005. Nesse mesmo periodo, cabe destacar que os dados da PNAD
(IBGE, 2004,2005) evidenciaram que o Maranhao ocupa o segundo lugar em ocorréncia
de trabalho infantil, com o percentual de 16,20% de criangas e adolescentes de 5 a 15
anos em 2005, superando os 12% existentes em 2004. O que indica a necessidade de
ampliagdo das metas de atendimento no PETI. Em 2005, 24,6% das criangcas e
adolescentes em situacdo de trabalho atendidas pelo PETI estavam na zona urbana e
65,4% encontravam-se na zona rural.

No ano de 2005, através da expansao de metas do programa pelo Ministério do
Desenvolvimento Social - MDS, o Estado do Maranhao foi contemplado com 5.424 novas
metas, validadas pela comissao Estadual de Erradicagado do Trabalho Infantil e pactuados

2! N&o foram encontrados nos setores responsaveis pela execucéo do Programa Bolsa Familia e do PETI dados fidedignos
em nivel de Maranhao sobre criangas e adolescentes atendidos por faixa etaria/sexo. A superviséo é feita por amostragem, o
que dificulta o levantamento completo dos dados. Esse programa esta em processo de integracdo com o Programa Bolsa
Familia, a partir de 2005.



na CIB/MA, obedecendo aos critérios de partilha estabelecidos na NOB/SUAS/2005 e
beneficiando 27 novos municipios. Os recursos repassados totalizaram R$ 38.320.140,00.

Tabela 18: Evolucao do atendimento do PETI no Maranhao, 2003 — 2005

Ano Criangas e Adolescentes retirados do trabalho

2003 59.584
2004 66.665
2005 72.168

Fonte: Relatorio de Gestdo SUAS / Governo do Estado do Maranh&o, 2005.
Tabela 19: Analise comparativa da evolugao do PETI no Maranhao, 2005

Ano N° de municipios no Estado N° de beneficiados Percentual (%)
2003 217 131 60,37
2004 217 132 60,83
2005 217 159 73,27

Fonte: Relatério de Gestao SUAS / Governo do Estado do Maranhao, 2005.

Tabela 20: Valores Repassados, PETI, Maranhao, 2005.
Valores (R$)
15.456.640,00

Jornada Ampliada
Bolsa Crianca Cidada 22.863.500,00
TOTAL 38.320.140,00
Fonte: Relatoério de Gestao SUAS / Governo do Estado do Maranh&o, 2005.

Tabela 21: Meta de atendimento por regionais — 2005 / Maranhéao

Geréncia Regional Numero de
municipios

Pré-Amazbnia 05
Médio Mearim 08
Cerrado maranhense 04
Tocantins 09
Centro Maranhense 05
Leste Maranhense 08
Baixo Parnaiba 11

Cocais 06
Itapecuru Mirim 11

Pedreiras 13
Baixada Maranhense 09
Presidente Dutra 12
Munim e lengdis Maranhenses 11

Sertdo Maranhense 13
Pindaré 10
Lagos Maranhenses 13
Alto Turi 10
Metropolitana 01

TOTAL 159

Fonte: Secretaria de Estado de Desenvolvimento Social (Sedes)/Rede Conveniada Maranhao, 2005.
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Entre as criangas e adolescentes inseridas no PETI, 7.053.00 moram em S&o Luis
(FUMCAS, 2005), dos quais 80% residem na zona urbana e 20% na zona rural.

Tabela 22: Metas de Atendimento PETI por pessoas — 2003 a 2005 / Sao Luis

Urbana 5.687
Rural 1.366
TOTAL 7.053.00

Fonte: Relatério FUMCAS / Rede Conveniada Séo Luis, 2005.
4.1.2 Programa Bolsa Familia

O Programa Bolsa Familia foi instituido pelo Governo Federal, em 2004 e
se configura como um programa de transferéncia direta de renda com
condicionalidades, que beneficia familias pobres (com renda mensal por pessoa de
R$ 60,01 a R$ 120,00) e extremamente pobres (com renda mensal pessoal de até
R$ 60,00). O programa Bolsa Familia integra o Programa Fome Zero.

Os valores pagos pelo programa Bolsa Familia variam de R$ 15,00 a R$
95,00, de acordo com a renda mensal por pessoa da familia e o numero de
criancas. Esses valores podem ser ampliados, a exemplo das familias que
migraram de programas remanescentes e recebiam um beneficio maior nesses
programas. O ingresso e permanéncia no programa exigem o0 compromisso da
familia em manter suas criancas e adolescentes em idade escolar frequentando a
escola e a cumprir os cuidados basicos em saude: o calendario de vacinagao, para
as criangas entre 0 e 6 anos, e a agenda pré e pds-natal para as gestantes e maes
em amamentacao.

No periodo compreendido entre 2003 e 2005, o programa atingiu entre
95% a 99,91% dos municipios brasileiros. No que se refere as familias atendidas
por Estado, destacam-se Minas Gerais, Ceara, Sao Paulo, Pernambuco e
Maranh&o, respectivamente, como os maiores beneficiarios, os quais recebem os
montantes mais elevados do Programa Bolsa Familia.

Em 2004, o programa atingiu 94% da popula¢do maranhense considerada pobre. Os
recursos repassados pelo governo federal com essa finalidade totalizaram 11,7 % dos
repasses constitucionais recebidos pelo Maranhao (ver Tabela 24).



Tabela 23: Numero de Familias Atendidas no Maranhao 2004

2004
Total de Municipios 217
Total de Municipios com cadastro na Base 217
Populagao 5.651.475
Estimativa de Familias Pobres® 632.022
Familias Cadastradas 596.675
Estimativa de Pessoas Pobres 2.654.463
Pessoas Cadastradas 2.526.818

Fonte: www.mds.gov.br (cadunico)

Tabela 24: Comparacao entre repasses constitucionais e Bolsa Familia no Maranhao e
Brasil - 2004

Maranhdo Brasil
Repasses Constitucionais R$ 241.942.451,31| R$ 3.900.433.359,83
Bolsa Familia R$ 28.307.445,00 R$ 439.870.726,00
Outros Programas R$ 9.466.930,00 R$ 140.341.245,00
Total de transferéncia de renda R$ 37.774.375,00 R$ 680.211.971,00
Participagéo do bolsa familia nos repasses 11,7 % 11,3 %
Participagéo da transferéncia de renda nos repasses 15,6 % 14,9 %

Fonte: www.mds.gov.br (cadunico).

Em 2005, o programa atingiu 544.249 familias, alcancando 85,86% da
populagao considerada pobre no Estado.

Tabela 25: Atendimento e recursos no Programa Bolsa Familia, Maranh&ao 2005.
UF Municipios atendidos Familias atendidas Valor total do beneficio (R$)
MA 217 544.249 37.906.961,00
Fonte: Relatorio de Gestdo SUAS / Governo do Estado do Maranh&o 2005.

Tabela 26: Avaliacdo do Programa Bolsa Familia, Maranh&o 2005.

Estimativa de familias pobres ] 632.022
Familias Inscritas no Cadastro Unico para Programas Sociais 582.082
Familias que recebem o programa Bolsa Familia 544.249

Fonte: Relatério de Gestdo SUAS / Governo do Estado do Maranh&o, 2005.

Ressalta-se que muitas familias no Estado do Maranh&o ainda nao recebem os
beneficios do Programa Bolsa Familia em decorréncia da falta de documentacéo e

22 Familias com renda mensal por pessoa de até R$120,00. As familias com renda mensal de até R$ 60,00 por
pessoa podem ser incluidas no Programa independentemente de sua composigdo. Por sua vez, as familias com
renda mensal entre R$ 60,01 e R$ 120,00 por pessoa podem ingressar no Programa desde que tenham gestantes,
nutrizes e criangas e adolescentes entre 0 a 15 anos.
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acesso as informagdes, principalmente as populagdes tradicionais (indigenas e
quilombolas) as quais sao prioritarias na estratégia de expansao do Programa.
Em S&o Luis, os diversos programas de assisténcia disponibilizaram 85.148 beneficios.

Tabela 27: Programas de assisténcia por familias atendidas — Sao Luis - 2005

Bolsa Familia 59.505
Bolsa Escola 6.658
Vale Gas 14.723
Bolsa Alimentagao 62
Parcerias 4.200
TOTAL 85.148

Fonte: Relatorio FUMCAS / Rede Conveniada Sao Luis, 2005.

4.1.3 Programa de Apoio a Crianga - PAC (JOPA — Jornada Parcial;, JOI —
Jornada Integral; ASEF — A¢bes Socio-Educativas da Familia)

Destinado a criangas na faixa etaria de 0 a 6 anos de idade, este programa
objetiva garantir guarda, apoio nutricional e atividades soécio-pedagodgicas. O
financiamento é do governo federal, em parceria com o governo estadual e prefeituras
municipais.?® Nos anos de 2003 a 2005 ndo houve aumento da rede. Foram atingidos
179 municipios, totalizando R$ 12.193.559,64.

No exercicio de 2005, 137 municipios executaram o PAC, atendendo 84.408
criangas, com recursos da ordem de R$ 10.216.791,24 (dez milhdes duzentos e
dezesseis mil e setecentos e noventa e um reais e vinte e quatro centavos) no ano. O
Estado através da Secretaria de Estado e Desenvolvimento Social-SEDES, atende 300
criangas, em Jornada Integral, com financiamento do Fundo Nacional de Assisténcia
Social na ordem de R$ 61.272,00 e do Tesouro Estadual no valor de R$ 510.000,00.

Tabela 28: PAC por municipios, valores — Maranhao de 2003 a 2005

Municipios Atingidos 179
Municipios atingidos pelo JOPA 121
Municipios Atingidos pelo JOI 36
Municipios Atingidos pela ASEF 110
Valores més R$ 1.016.129.97
Valor ano R$ 12.193.559,64
Valor JOPA R$ 68.769,00
Valor JOI R$ 15.639,00
Valor ASEF R$ 16.473,00

Fonte: Secretaria de Estado de Desenvolvimento Social (SEDES)/Rede Conveniada Maranh&o,2005.

% Os valores pagos por atendimento sdo padronizados, conforme segue: a)Atendimento em unidade de jornada
parcial — R$ 8,51/crianga; b) Atendimento de jornada integral — R$17,02 /crianga; c) Agbes socio-assistenciais de
apoio a familia — R$ 10,00/crianca.



Quanto as acgdes soécioeducativas de apoio a familia - ASEF, em 2005, 132
municipios executaram 16.473 metas, com financiamento do FNAS, totalizando R$
164.730,00 (Cento e sessenta e quatro mil e trinta reais).

Tabela 29: Namero de municipios, de metas e valor anual no PAIF/ASEF, Maranhao, 2005

N° de Municipios PAC N® de MetasASEF Valor Anual (R$)
137 84.408 - 10.216.791,24
132 - 16.473 164.730,00
Estado/SEDES 300 - 61.272,00

Fonte: Relatorio de Gestdo SUAS / Governo do Estado do Maranh&o, 2005.

4.1.4 Programa Prote¢cao Especial a Pessoa com Deficiéncia

O programa tem como modalidade de atendimento a reabilitagdo na
comunidade, disponibilizando R$ 25,00 (vinte e cinco reais) por pessoa. Ndo houve a
expansao de metas nos trés anos pesquisados.

Tabela 30: PPD por municipios atingidos, metas e valores — Maranhao de 2003 a 2005

Municipios atingidos Metas Valor
Acailandia 50 metas R$ 1.250,00
Caxias 112 metas R$ 2.800,00
Coroata 118 metas R$ 2.950,00
Imperatriz 126 metas R$ 3.150,00
S3ao Luis 356 metas R$ 8.900,00
Timom 84 metas R$2.100,00
TOTAL DE MUNICIPIOS 06 -

Fonte: Secretaria de Estado de Desenvolvimento Social (Sedes)/Rede Conveniada Maranhao, 2005.

Em 2005, foram atendidas 889 pessoas com deficiéncia em 06 municipios
com recurso federal na ordem de R$ 280.994,52 para execucdo das modalidades
de Reabilitacdo na Comunidade, Abrigo para pequenos Grupos e Reabilitagao
tipo C, conforme demonstrativo a seguir. Percebe-se que as ag¢bes de protecéo
social basica voltadas as pessoas com deficiéncia foram bastante timidas, visto
qgque o co-financiamento do Governo Federal contempla um numero pequeno de
municipios e frente ao contingenciamento das ag¢des que vinham sendo
executadas com recursos do tesouro estadual. Porém, com a implantacdo e
implementagdo dos CRAS existem perspectivas de avangos no atendimento da
protecao social basica, que inclui a pessoa com deficiéncia.
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Tabela 31: Atendimento no Programa de Atencao Basica a pessoa com deficiéncia, MA 2005.

Municipio Modalidade de Atendimento Meta Valor/Ano
Acailandia Reabilitagdo na Comunidade - RECO 50 15.000,00
Caxias Reabilitagdo na Comunidade — RECO 112 33.600,00
Coroata Reab!litagéo na Comunidade — RECO 118 35.400,00

Reabilitagéo tipo C 23 5.594,52
Imperatriz Reabilitagdo na Comunidade — RECO 126 37.800,00
S30 Luis Reabilitagdo na Comunidade — RECO 356 106.800,00
Abrigo para pequenos grupos 30 21.600,00
Timon Reabilitagdo na Comunidade — RECO 84 25.200,00
TOTAL 889 | 280.994,52

Fonte: Relatoério de Gestdo SUAS / Governo do Estado do Maranhéo, 2005.

4.1.5 Programa Agente Jovem de Desenvolvimento Social e Humano

Este programa se destina a promogédo e inclusdo social de segmentos em
situagdo de pobreza e risco social, atingindo jovens na faixa etaria de 15 a 17 anos.
Entre os anos e 2003 e 2004, o Programa atendeu 725 jovens. Em 2005, houve
expansao, ampliando o atendimento para 4.250 jovens.24
Tabela 32: Numero de atendimentos e evolugao do Programa Agente Jovem, MA 2005

Ano Metas

2003 725
2004 725
2005 4.250

Fonte: Relatério de Gestdo SUAS / Governo do Estado do Maranh&o,2005.

Tabela 33: Atendimentos em 2005*, por jovens, municipios, nucleos, recursos més e ano/ MA
Jovens Atendidos 4.325
Municipios Atingidos 77
Nucleos Atendidos 29
Recursos Més R$ 360.402,25
Recurso Ano R$ 4.324.833,00

Fonte: Secretaria de Estado de Desenvolvimento Social (Sedes)/Rede Conveniada Maranhao, 2005.

4.1.6 Programa de Atencao Integral a Familia (PAIF)

E considerado o principal programa de Protecdo Social Basica, do Sistema
Unico de Assisténcia Social (SUAS). Criado em 2004, é uma atualizacdo do Plano
Nacional de Atendimento Integrado a Familia (PNAIF) implantado pelo Governo
Federal no ano de 2003. Em consonancia com as demandas para implantacdo do
SUAS no Maranhao, houve expansao em 2005 incluindo 73 municipios que passaram
a executar o PAIF, totalizando 104 municipios. Houve também expansao dos Centros

% S50 atendidos 25 jovens por ntcleo e feito o pagamento de uma bolsa no valor de R$ 65,00 (sessenta e cinco reais).



de Referéncia da Assisténcia Social (CRAS) com a inclusdo de 73 novos municipios,
que passam a totalizar 124 no estado. Destes, 11 foram selecionados para implantagao
em terras indigenas. Em 2004, 51.802.121 domicilios maranhenses receberam
beneficios de programa social governamental.

Tabela 34: Demonstrativo situacional Maranhao 2003 e 2004

Familias atendidas 9.000
Total de CRAS 35
Municipios da “REDE CRAS” 31

Fonte: Secretaria de Estado de Desenvolvimento Social (Sedes), 2004.

Tabela 35: Valores de recebimento do programa social do governo no més de referéncia
numeros e percentual - Maranhao 2004

Situago Domicilios particulares Domicilios particulares
(unidade) (percentual)
N&o receberam 51.802.121 83,57%
Receberam 43.288.771 15,56%
Receberam de somente um programa 8.059.643 9,34%
Receberam de mais de um programa 4.839.601 6,17%
Receberam sem declaragéo 26.392 0,05%
Sem declaracao 453.707 0,88%

Fonte: Secretaria de Estado de Desenvolvimento Social (Sedes)/Rede Conveniada Maranhao, 2004.

Tabela 36: Quadro consolidado da expansao do Programa de Atencéao Integral a Familia -
PAIF até 2005, Maranhao

Municipios da expansao que ja pertenciam a rede 2003/2004 03
Municipios novos a implantarem o Programa 101
TOTAL 104
TOTAL DE FAMILIAS REFERENCIADAS 25.500

Fonte: Relatorio de Gestdo SUAS / Governo do Estado do Maranhéo, 2005.

Tabela 37: Quadro Consolidado de CRAS ( com expansao de 2005), Maranhao
Numero de CRAS dos 03 municipios que ja pertenciam a rede 2003/2004 08
N° de CRAS dos 73 novos municipios 81
TOTAL GERAL DE CRAS NO ESTADO 124

Fonte: Relatério de Gestao SUAS / Governo do Estado do Maranhao, 2005.

Das tabelas apresentadas, ressalta-se que do total dos municipios (104),
31 ja pertenciam a rede anterior com um total de 35 Centros de Referéncia —
CRAS, considerando que somente no municipio de Sao Luis, se concentravam 05
CRAS. Em 2005, o processo de expansao atingiu 76 municipios, assim
especificados: 73 (setenta e trés) novos municipios implantaram o Programa e 03
(trés), a saber: S&o Luis, Santa Luzia e Brejo, em expansdo para implantar mais
outros CRAS, além dos ja existentes.
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Tabela 38: Evolugcdo do numero de atendimentos as familias, Maranhao 2005

Periodo | Valores
2003 9.000
2004 9.000
2005 36.500

Fonte: Relatorio de Gestdo SUAS / Governo do Estado do Maranhéao, 2005.

4.2 Acoes desenvolvidas pela FUNAC

Responsavel pelo atendimento social destinados as criangas e
adolescentes em situagao de risco pessoal e social, a Fundagao da Crianga e do
Adolescente — FUNAC é 6rgéo vinculado a Secretaria de Desenvolvimento Social
do Maranhdo com a missdo de garantir politicas de protecdo a criangcas e
adolescentes autores e vitimas de violéncia.

Na execugdo da politica de atendimento a criangas e adolescentes em
situacédo de risco social e pessoal, a FUNAC desenvolve varias agdes em que
promove a iniciagdo profissional, treinamento e insercdo do adolescente no
mercado de trabalho e objetiva oferecer apoio e assisténcia a familia.

4.2.1 Atendimento psicossocial as familias

Na linha de atendimento através de programas assistenciais a familia, o
Estado oferece atendimento psicossocial através da FUNAC, e representando o
municipio de Sao Luis, a FUMCAS.

Serdo apresentadas as estatisticas produzidas entre os anos de 2003 a
2005 em relagao aos programas desenvolvidos pelas instituicdes. Segue a Tabela
41, com os programas e o numero de familias atendidas.

Os numeros a seguir estdo superestimados, pois uma mesma pessoa pode
participar de varios programas e ser contabilizada mais de uma vez no total geral.

Percebe-se que o numero de pessoas atendidas na acao apoio psicossocial
a familia reduziu entre 2003 e 2005, passando de 3.044 para 268. Porém, o numero
de atendimentos a criancas e adolescentes e sua familia apresentou um aumento
significativo, passando de 9.491 em 2003 para 207.434, ainda que se relativize
neste total o peso dos 190.572 atendimentos relativos as necessidades basicas de
nutricdo/vestuario e higiene pessoal.

Em 2003, foram atendidas 4.065 criangas e adolescentes nos programas
implementados pela FUNAC.

% Esses dados ndo estdo disponiveis no relatério do ano de 2003.



Tabela 39: Atendimentos a Crianca, por Unidades de atendimentos/programas em 20032

Unidades de atendimentos/programas 2003
SOS Crianca 169
Abrigo das meninas 490
Abrigo dos meninos 280
Fonte do Bispo 643
Bairro de Fatima 167
Mercado de trabalho 144
Reciclagem de Papel 040
Casa da Passagem 372
Unidade de Atendimento a familia 122
Subtotal 2.427

Projetos Especiais
Programa Crianga Afro Maranhense 345
Projeto Florescer 288
Projeto Nyamé 767
Projeto Dancando com as Familias 100
Projeto Guarnicé 250
Subtotal 1.750
Acoes Integradas
ACONERUQ — I Quilombinho 150
Associagao de difsdo comunitaria 80
Associagao de Maes — Bairro da Liberdade 225
Unidade Integrada Manoel Beckman 80
Unidade Integrada Eugénio Sales 50
Unidade Escolar Sdo Raimundo 70
Unidade Integrada Nascimento de Moraes 60
Unidade Integrada Rubens Almeida 70
Unidade Integrada Vila Esperanca 60
GDS / Parceiros 150
Conselhos Tutelares — SIPIA 373
Grupo de Arte — Educar 150
SENAI - BR 30
Complexo Integrado de Barreirinhas 90
Subtotal 1.638
TOTAL 4.065

Fonte: Relatorio de Atividades FUNAC, 2003.

Tabela 40: Apoio psicossocial a familia -2003

Quantidade
Familias atendidas 3.044
Unidades / programas / projetos 21
Familias atendidas 3.044

Fonte: Relatorio FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis, 2003.

%0 s0Ss Crianga foi extinto, portanto, estes dados nao estédo disponiveis para os anos subsequentes.

Observatorio Crianca
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Tabela 41: Apoio psicossocial as familias 2005

Familias atendidas pela UNAF - Unidade de Atendimento a Familia 268
Familias atendidas na escola de pais e nos bairros com 27 familias atendidas/335 participantes
participantes através do projeto acolher

Participantes oriundos dos municipios para o 5° Encontro de 80 participantes/32 municipios
familias dos adolescentes

Casos de abuso sexual 26 casos
Casos de violéncia doméstica fisica 28 casos
VII Encontro de pais da UNAF 60 participantes
5° Festival de familias 283 participantes
Oficinas de violéncia 98 oficinas/210 participantes

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada S3o Luis,2005.

Tabela 42: A¢oes desenvolvidas de apoio psico-social a familia — 2003

Tipo Quarlltidade Quapt!qa_de
atendimentos bneficiarios
Atendimento personalizado 9.491 -
Terapia comunitaria 577 -
Terapia familiar 1.623 -
Massagem terapéutica 207 -
Saude 192 -
Qualificagao profissional 77 -
Cursos oferecidos 05 77
Apoio material 173 -
Atividades de cultura e lazer 05 148
Oficinas so6cio-educativas 22 766
Encontros 02 266
Prevencgao a violéncia contra criangas e adolescentes 199 -

Fonte: Relatorio FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis, 2003.

Tabela 43: Atendimentos realizados as criangas e adolescentes e familias beneficiarias
das a¢oes implementadas pela FUNAC, 2005

Quantidade
Total de atendimentos 207.434
Atendimentos especializados 5.235
Atendimentos realizados para inclusao de criangas e adolescentes na politica publica de salude 5.069
Atendimentos juridicos aos adolescentes infratores 790
Atendimentos escolar/inclusao na rede de ensino 300
Criancas e adolescentes atendidas no processo de inclusido através do esporte 3.510
Adolescentes em cursos de qualificagdo potencial 145
Incluidos no trabalho educativo através de convénios 91
Bolsas de trabalho para os adolescentes 105
Atendimentos as necessidades basicas de nutrigdo/vestuario e higiene pessoal 190.572
Atendimentos as familias no propésito de integrar e fortalecer as relagbes familiares 1.617

Fonte: Relatorio FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis, 2003.



4.2.2 Atendimento a Crianga e ao Adolescente em Situagao de risco
pessoal e social

O numero de atendimentos em 2003 e 2005 sofreu pequena variagdo, como
se pode observar nas Tabelas 44 e 45. Registram-se, em 2005, 744 casos de vitima
de violéncia e 1269 adolescentes envolvidos em atos infracionais, indicando
aumento significativo em relagéo a 2003 e 2004.

Tabela 44: Numero de Criancas e Adolescentes envolvidos nas ag¢does em unidades de
atendimento/2003

Unidades de atendimento Numero de atendidos
Abrigo das meninas 398
Abrigo dos meninos 172
Casa da Passagem 213
Sub total 783

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis, 2003.

Tabela 45: Atendimento a crianca e adolescentes em situagao de risco e o numero de
criangas e adolescentes atendidas nas unidades / programas 2005

Unidades/programas de protecao Numero de atendidos
Casa de Passagem 124
Abrigo dos meninos 89
Abrigo das meninas 48
Unidade da fonte do bispo 46
Unidade do bairro de Fatima 17
Mercado de trabalho 91
Reciclagem de papel 07
Programa de egresso 28
Unidade de atendimento a familia 294
TOTAL 744

Fonte: Relatorio FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis, 2005.

Tabela 46: Atendimentos FUNAC 2005

Quantidade
Criancgas e adolescentes atendidos nas unidades de atendimento 2.013
Vitimas de violéncia 744
Envolvidos em atos infracionais 1.269
Familias envolvidas nas atividades sdcio-educativas 1.267
Municipios atendidos em capacitagao 36
Atores sociais capacitados (gestores, técnicos. Conselheiros e orientadores 456
social)
Adolescentes atendidos nos nucleos de execucdo de medidas sécio-educativas 54
em meio aberto

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis, 2005.
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Tabela 47: FUNAC - Principais agc6es implementadas 2005

Quantidade Atores Envolvidos
Reunides de trabalho infantil aos atores sociais de 26 403
OG’'s e ONG’s
Oficinas sobre medidas sécio-educativas 03 122
TOTAL 525

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada S3o Luis,2005.

4.2.2.1 Atendimento em abrigos

Quando se analisa o numero de criangas nos abrigos, verifica-se um aumento ao
longo dos anos. A Unidade de atendimento denominada Abrigo dos Meninos tem
capacidade de atender a 25 beneficiarios/més.

Em 2003, foram admitidos 108 meninos, sendo que 87% foram encaminhados
pelos integrantes do Sistema de Garantia dos Direitos, 4% pela Companhia Vale do Rio
Doce e 09% se apresentaram de forma espontanea?’. A esse total, somam-se 172 meninos
do Centro Paroquial do Sao Francisco e Projeto Educarte, incorporados as atividades
desenvolvidas. Dos meninos encaminhados, 49% encontravam-se em situacao de rua; 19%
eram usuarios de substancias psicoativas e 18% haviam fugido de casa. 86% declararam-se
negros ou pardos. 29% tinham idade entre 12 e 17 anos. 9% eram jovens com idade entre
18 e 21 anos. 71% (77) cursavam o ensino fundamental, nas escolas publicas. 67% dos
abrigados apresentavam baixa escolaridade e distor¢do idade/série; 27% frequentaram
classes de alfabetizagcéo e verificou-se a presenga de 1 analfabeto. Os meninos procedem
dos bairros de S&o Luis, especialmente os da area ltaqui-Bacanga, Coroadinho e Cidade
Operaria; e de outras cidades como Bacabal, Cantanhede, Coelho Neto, Vitorino Freire, Zé
Doca, Teresina, Belém e Maraba. A faixa etaria das meninas atendidas no abrigo distribuiu-
se da seguinte forma: 39% entre 14 a 15 anos; 35% entre 16 e 17 anos; 20% entre 11 a 13
anos e 4% com 18 anos. Quanto a escolaridade, 86% possuem apenas o nivel fundamental
(ver Tabela 52)

Em 2004, foram atendidos 147 criancas e adolescentes. Dos meninos atendidos,
22% possuiam até 11 anos; 43% estavam na faixa etaria entre 12 e 15 anos; 30% na faixa
etaria entre 16 a 18 anos. 77% cursavam o nivel fundamental. Quanto a cor/etnia, 74%
declararam-se negros ou pardos e 26% declararam-se brancos. Sobre o perfil das meninas
atendidas, 87% possuiam nivel de escolaridade fundamental. Quanto a faixa etaria, 51%
concentravam-se entre 12 a 15 anos e 45% entre 16 a 18 anos.

Entre as principais violéncias sofridas pelas meninas, figuraram em 2003 os maus
tratos com 39%; desabrigo com 26%; negligéncia com 26%,; situagcdo de rua com 20%;
abandono com 14%, sendo que podem ter sido vitimas de mais de um tipo de violéncia (ver
Tabela 56). Em 2004, entre as violéncias sofridas predominam a violéncia doméstica com
39%, o desabrigo com 25% e a situag&o de rua, com 12% (ver Tabela 57).

%A Rede Amiga da Crianca que aparece com 9% dos encaminhamentos nas Tabelas, também integra o Sistema de
Garantia de Direitos, razéo pela qual foi incorporada aos percentuais de encaminhamento pelo referido sistema.



Tabela 48: Faixa etaria, Abrigo Meninos 2003

Quantidade
6 a 11 anos 129
12 a 17 anos 60
18 a 21 19
TOTAL 208

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis, 2003.

Tabela 49: Faixa etaria Abrigo Meninas 2003

Quantidade
11 a 13 anos 19
14 a 15 anos 36
162 17 anos 33
18anos 04
TOTAL 92

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis,2003.

Tabela 50: Faixa etaria, Abrigo Meninas 2004

Percentual (%)
Até 11 anos 1
12 a 15 anos 51
16 a 18 anos 45
Mais de 18 anos 3
TOTAL 100

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis, 2003.

Tabela 51: Faixa etaria, Abrigo Meninos 2004%

Percentual (%)
Até 11 anos 22
12 a 15 anos 43
16 a 18 anos 30
Mais de 18 anos 3
N declarado 2

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis

% Os dados disponiveis em relatério sobre os anos de 2004, no que se refere a “Faixa Etaria” néo se referem a
quantidade mas somente a percentual, diferente porém dos dados do relatério de 2003 que se referem somente a
quantidades e ndo a percentual.

INDICADORES DE ASSISTENCIA SOCIAL 2003-2005

Observatorio Crianca



Tabela 52: Escolaridade Abrigo Meninas 2003

Quantidade
1° serie 26
2° serie 32
3° serie 07
4° serie 04
5° serie 11
Analfabetos 06
Ensino médio 06
TOTAL 92

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis,2003.

Tabela 53: Percentual de nivel de escolaridade, Abrigo Meninos, 2004.

Percentual (%)
Ensino Fundamental 77
Nao Alfabetizada 15
Alfabetizada 7
Educacéo especial 1
TOTAL 100

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sé&o Luis, 2004.

Tabela 54: Escolaridade Abrigo meninas 2004

Percentual (%)
Ensino Fundamental 87
Ensino médio 4
Nao alfabetizadas 4
Alfabetizadas 3
Outros 2
TOTAL 100

Fonte: Relatorio FUNAC / Rede Conveniada Séo Luis,2004.

Tabela 55: Etnia das criangas, Abrigo Meninos - 2004

Etnia Percentual (%)
Negros 47
Pardos 27
Brancos 26
TOTAL 100
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Tabela 56: Tipos de violéncia Abrigo meninas 2003

2003
Maus tratos 36
Desabrigo 24
Negligéncia 24
Situagao de rua 19
Abandono 13
Fuga 12
Situagéo irregular 09
Conflito familiar 07
Situagao de risco 07
Espancamento 05
Abuso sexual 02
Disturbio comportamental 01

Fonte: Relatorio FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis, 2003.

Tabela 57: Tipos de Violéncia, Abrigo meninas 2004

Percentual (%)

Desabrigo 25
Situacao de rua 12
Abandono 4

Fuga 10
Violéncia Doméstica 39
Outras situagoes 10
TOTAL 100

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada S&o Luis, 2004.

Quanto a natureza e origem dos encaminhamentos, o0s principais
encaminhamentos, em 2003, originaram-se no Juizado, Conselhos Tutelares e
Policia Militar e Juizado. Em 2004, o principal érgao encaminhador foi o Conselho
Tutelar, seguido do Juizado e da Policia Militar (ver Tabela 60).Quanto aos
motivos para o encaminhamento ao abrigo, no caso dos meninos o principal foi a
situacdo de rua (49% em 2003 e 42% em 2004). No tocante as meninas, embora a
situacao de rua também aparega como o principal motivo de encaminhamento, ha
um numero expressivo de casos de exploragédo sexual (ver Tabela 61).

Tabela 58: Encaminhamentos Abrigo meninos - 2003

Percentual (%)
Integrantes do Sistema garantia dos Direitos 78
Rede Amiga da Crianga 09
CVRD 04
Espontaneos 09

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis,2003.
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Tabela 59: Quantidade de Encaminhamentos, 2003

Procedéncia MA br.igo Abr.igo Casa da Total
eninos Meninas Passagem

Rede Amiga da Crianga/FUMCAS 15 03 08 26
DAl 14 - - 14
Promotoria 14 20 08 42
Juizado 13 15 58 86
Policia Militar 12 29 18 59
Conselhos Tutelares 11 23 48 82
DPCA 10 0 08 18
SOS 04 01 08 13
CVRD 05 - - 05
Espontaneo 10 01 08 19
Corpo de Bombeiros - 0 03 03
TOTAL 108 92 167 367

Fonte: Relatorio FUNAC / Rede Conveniada S&o Luis,2003.

Tabela 60: Percentual de Encaminhamentos, 2004 (%).

Abrigo Meninos Abrigo Meninas Casa da Passagem
Rede Amiga da 24 3 -
Crianca/FUMCAS
DAI 5 3 -
Promotoria 7 19 -
Juizado 4 14 22
Policia Civil 5 12 -
Policia Militar 10 4 11
Conselhos Tutelares 28 14 37
DPCA 6 31 22
CVRD - - -
Esponténeo 10 - -
Qutros 1 - 8
TOTAL 100 -

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis, 2004.

Tabela 61: Natureza de Encaminhamentos, Abrigo Meninos, 2003 e 2004

Natureza Abrigo Meninos
2003 (%) 2004 (%)

Situacao de rua 49 42
Usuarios de substancia psicoativas 19 15
Haviam fugido de casa 18 10
Conflito familiar - 33
N&o Declarado 14 -
TOTAL 100 100
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Tabela 62: Motivo de encaminhamento Abrigo meninas, 2003

Abrigo Meninas
Situagao de rua 40
Exploragao sexual 18
Abrigo 14
Conflito familiar 09
Agressao fisica 05
Infragcéo 03
Negligéncia 02
Maus tratos 01
TOTAL 92

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis, 2003.

Tabela 63: Motivo de encaminhamento, Abrigo meninas, 2004 (%)

Abrigo meninas
Situacao de rua 17
Exploragao sexual 15
Abrigo -
Conflito familiar 13
Agressao fisica -
Infracéo 1
Negligéncia -
Maus tratos -
Desabrigo 7
Violéncia Doméstica 5
Trabalho Infantil 5
Transferéncia 1
Fuga de casa 36
TOTAL 100

Fonte: Relatorio FUNAC / Rede Conveniada S&o Luis, 2004.%°
4.2.2.2 Atendimento Casa de Passagem

Em 2003, foram admitidos 159 meninos e meninas. Em 2004, totalizaram
100. Em termos de faixa etaria, a faixa de 0 a 6 anos concentrou 50% em 2003,
seguida da faixa de 07 a 11 anos com 35% e da faixa entre 12 a 18 anos, com
13%. Quanto a escolaridade, 37% possuiam nivel fundamental, 5,4% educacgao
infantil e apenas 2% o ensino médio.

O perfil dos atendidos em 2004 revela que se concentram nas faixas
etarias de 0 a 6 anos e 07 a 11 anos, com 48% e 44%, respectivamente (ver
Tabela 65). Quanto a escolaridade, predomina o ensino fundamental, com 29%
(ver Tabelas 66 e 67).

29 Os dados nos relatérios de 2003 e 2004 nio tém uma l6gica sequiencial, pois alguns dados s&o disponibilizados
em um relatério e ausentes no outro.
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Tabela 64: Casa da Passagem, Faixa etaria, 2003

2003
0 a 6 anos 81
07 a 11 anos 57
12 a 18 anos 21
TOTAL 159

Fonte: Relatorio FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis, 2003.

Tabela 65: Faixa etaria, Casa da Passagem, 2004

Percentual (%)
0 a 6 anos 48
07 a 11 anos 44
12 a 15 anos 6
16 a 18 anos 2
TOTAL 100

Fonte: Relatorio FUNAC / Rede Conveniada S&o Luis,2004.

Tabela 66: Escolaridade, Casa da Passagem, 2003

2003
Educacao Infantil 06
Ensino Fundamental Até a 5° serie 41
Ensino médio 03
Reforgo escolar 60
TOTAL 110

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis,2003.

Tabela 67: Escolaridade, Casa da Passagem, 2004.

Percentual (%)
Sem idade escolar 40
Ensino fundamental 29
Nao estuda / fora da escola 23
Educacgéo infantil 8
TOTAL 100

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sé&o Luis, 2004.

Em 2005, foram atendidas 873 criangas e adolescentes distribuidas nos
municipios de Capinzal do Norte, Coroata, Imperatriz, Pogdo de Pedras, Sdo Luis
Gonzaga e Sao Luis.
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Tabela 68: Municipios atendidos pelo Programa de Apoio a Crianga e ao Adolescente em

CR1alGe

Abrigo, metas e valor, Maranhao 2005
Municipios Metas Valor Anual (R$)
Capinzal do Norte 30 12.600,00
Coroata 270 113.400,00
Imperatriz 142 59.640,00
Pocéo de Pedras 114 47.880,00
Sao Luis Gonzaga 88 36.960,00
Séo Luis 229 96.180,00
TOTAL 873 366.660,00

Fonte: Relatério de Gestao SUAS / Governo do Estado do Maranhao, 2005.

Em 76% dos casos de atendimento em abrigos e 60% dos casos de
atendimento em casa de passagem, foram restabelecidos os vinculos familiares.

Tabela 69: Desligamento Abrigo e Casa de Passagem (%), 2004

Situacao Abrigo Meninas Casa da Passagem
Retorno Familiar 76 60
Recambio 7 -
Evasao 7 -
Transf. de unidade 6 6
Desabrigo 3
Familia substituida 1 -
Conselhos Tutelares - 11
Juizado - 10
Promotoria - 5
QOutras situagoes - 8
TOTAL 100 100

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada S&o Luis, 2004.

4.2.2.3 Profissionalizagdo e protecdo no Trabalho

As acgbes de profissionalizacao e protecao no trabalho sofreram redugao de
43% entre 2003 e 2004, caindo de 599 para 342 atendimentos. A comunidade foi a
principal responsavel pelos encaminhamentos, em 44% dos casos, seguida pelos
Conselhos Tutelares com 23% e da FUNAC, com 12%. As principais acdes
envolveram inser¢do dos adolescentes em cursos de qualificacao profissional e
atividades para construcao de perfil profissional. Nota-se que foram formados
apenas 05 grupos de producao, iniciativa que poderia se constituir em alternativa
na geracgao de trabalho e renda para os adolescentes.
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Tabela 70: Nimero de adolescentes atendidos por més em 2003 na Profissionalizagcao

Profissionalizagao
Més Fonte do | Bairro de Programa de colocagao do Unidade de
bispo Fatima adolescente no trabalho educativo reciclagem de papel
Janeiro 10 16 89 10
Fevereiro 10 18 85 10
Margo 195 62 81 33
Abril 206 91 90 32
Maio 201 89 90 32
Junho 226 85 96 40
Julho 452 69 99 40
Agosto 332 68 97 40
Setembro 464 80 94 40
Outubro 423 93 94 40
Novembro 295 108 95 40
Dezembro 168 71 95 40

Fonte: Relatorio FUNAC / Rede Conveniada S&o Luis,2003.

Tabela 71: Encaminhamentos Fonte do Bispo Profissionalizagao e protecao no trabalho 2003

Quantidade
Conselhos Tutelares 153
Comunidade 299
Promotoria 27
Juizado 21
FUNAC 83
Liberdade Assistida 23
Semiliberdade 09
Centro Integrado 01
Internagao 02
UPP Bairro de Fatima 15
UNAF 14
Abrigo 13
Sonho de Crianga 06
TOTAL 666

Fonte: Relatorio FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis, 2003.

Tabela 72: Fonte do Bispo Profissionalizacao e prote¢ao no trabalho 2003

Quantidade
Cursos de qualificagao profissional 08
Inscritos nos cursos (qualificagéo profissional) 357
Concluiram 232
Cursos realizados pelo SENAI e CETRAM 07
Inscritos nos cursos (realizados pelo SENAI e CETRAM) 261
Concludentes nos cursos (realizados pelo SENAI e CETRAM) 242

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis, 2003.



Tabela 73: Atividades Ocupacionais Unidade de Profissionalizacao e producgao 2003

Fonte do Bispo Bairro de Fatima

Beneficiarios 03 Nao disponiveis
Cursos 03 Nao disponiveis
Atendidos 43 Nao disponiveis
Atividades sobre conhecimento referentes a 2580 Nao disponiveis
construcdo do perfil profissional

Participacao nas atividades 970 Nao disponiveis
Bolsa trabalho 120 101
Vale transporte 20.287 8.002
Vestuario 162 136
Complementagao do processo de aprendizagem 05 Nao disponiveis
Atendimento psicossocial 7.522 Nao disponiveis
Atividades esportivas / recreativa 680 3.871
Atividades culturais 72.157 Nao disponiveis

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis, 2003.

Tabela 74: Atendimento as necessidades basicas Fonte do Bispo - Profissionalizagao e
protecao no trabalho 2003

Fonte do Bispo Bairro de Fatima
Saude 73 Nao disponiveis
Nutrigdo 18.144 9.781
Grupos de produgao 05 N&ao disponiveis
Adolescentes atendidos 09 N&o disponiveis

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis, 2003.

4.2.3 Atendimento ao adolescente em conflito com a Lei

Ao adolescente em conflito com a lei, sdo aplicadas medidas socioeducativas,
como: Adverténcia, Obrigacdo de Reparar o Dano, Prestacdo de Servigos a
Comunidade, Liberdade Assistida, Semiliberdade, Internacdo em Estabelecimento
Educacional e as medidas de protegao previstas no art. 101, | a IV do Estatuto da
Crianca e do Adolescente - ECA. As medidas socioeducativas, de natureza
sancionadora e com finalidade pedagdgica, devem ser aplicadas e operadas conforme
O grau e com as caracteristicas da infracdo, circunstancias socio-familiar e
disponibilidade de programas e servigos em nivel municipal, regional e estadual.

A execucgdo das medidas de Internagdo, Semiliberdade e Liberdade Assistida,
o atendimento aos adolescentes em medida acautelatoria de Internagao provisoéria, no
periodo em que se encontram aguardando decisdo judicial e o atendimento inicial aos
adolescentes envolvidos em atos infracionais, no Servigo Social no Centro Integrado é
de responsabilidade da Fundacao da Crianga e do Adolescente.

Ha 3 Unidades de Internacao, sendo uma com atendimento a adolescentes do
sexo masculino, Centro da Juventude Esperancga (Sado José de Ribamar) e Centro da
Juventude Renascer (Sao Luis) e uma com atendimento dirigido as meninas, Centro da
Juventude Florescer (S&o Luis), uma Unidade de Semiliberdade masculina (Centro da
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Juventude Nova Jerusalém) e uma Unidade de Internagcdo Proviséria (CJ Canaa),
ambas em Sao Luis; um Programa de Liberdade assistida, atendimento Inicial no
Centro Integrado e um Programa de atendimento aos Egressos. No municipio de
Imperatriz funcionam uma Unidade de Internagdo Proviséria (Centro da Juventude
Semear), uma Unidade de Semiliberdade e o atendimento inicial no Centro Integrado.

Em 2003, foram atendidos 277 adolescentes nas Unidades de Internacao
Provisodria, sendo 165 em Sao Luis e 112 em Imperatriz.

Dos 165 adolescentes atendidos em S&o Luis, 73% sao oriundos de outras
cidades, com maior incidéncia de Caxias, Timon, Bacabal, Barra do Corda, Codo e Sao
José de Ribamar. A procedéncia dos que redsidem em Sao Luis € predominantemente
dos bairros Anjo da Guarda, Vila Embratel, Liberdade e Coroadinho. A faixa etaria de
maior concentragdo é a de 16 e 18 anos, com 86%. No tocante a cor/etnia, 92% se
declararam negros ou pardos e 8% se identificaram como brancos. A escolaridade
predominante € de nivel fundamental: 87% dos adolescentes estdo nesse nivel, 7%
possui Ensino Médio e 7% sao analfabetos.

Os atos infracionais de maior incidéncia foram assalto (34,5%), seguido de
homicidio (23%), roubo (8%) e lesao corporal (7%). Dos adolescentes atendidos, 92
foram liberados, 25 encaminhados para cumprir internacdo no Centro da Juventude
Esperanga, 08 para Semiliberdade, 04 para Liberdade Assistida e 03 para Prestagcao
de Servicos a Comunidade, esta ultima executada pela FUMCAS/Sao Luis.

Dos 112 adolescentes atendidos em Imperatriz, a predominancia de faixa etaria
concentrou-se entre 16 e 18 anos. Sobre a cor/etnia, 55% declararam-se negros ou
pardos e 45% identificaram-se como brancos. Quanto ao nivel de escolaridade, 96%
encontravam-se no Ensino Fundamental.

Os atos infracionais de maior incidéncia foram: assalto a mao armada (60%) e
formagao de quadrilha (18%).

Das 17 adolescentes que cumpriram internagdo no Centro da Juventude
Florescer, 65% eram oriundas dos municipios de Imperatriz, Timon, Cajari, Coelho
Neto, Jodo Lisboa, Vitéria do Mearim e Buriti Bravo, 24% de S&o Luis, dos bairros
Liberdade, Vila Embratel, Vila Iltamar e Estiva e 11% com procedéncia de outros
Estados (Araguaina e Paraiso no Tocantins). 88% declaram-se negras/pardas. 08
adolescentes tinham idade ente 12 e 15 anos e 09 entre 16 e 18 anos. 88% estavam
cursando o ensino fundamental e 12% estavam na alfabetizagao.

Os atos infracionais de maior incidéncia foram latrocinio (23%), lesédo corporal
(23%) e descumprimento de medida. 07 adolescentes foram liberadas da medida,
sendo 03 progressdes e 04 revogagdes. Das adolescentes liberadas nao foi registrada
reincidéncia em atos infracionais.

Os adolescentes do sexo masculino em cumprimento de medida
socioeducativa de internagao foram atendidos no Centro da Juventude Esperanga e no
Centro da Juventude Renascer, totalizando 130 jovens. Encontram-se na faixa etaria
entre 12 a 21 anos, predominando a de 16 a 18 anos. Em relagdo a cor/etnia, 65%
declararam-se negros ou pardos e 35% brancos. 35% residem em S&o Luis,
principalmente nos bairros Liberdade, Coroadinho e Joao de Deus; 65% vém de outras
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cidades, predominando Imperatriz, Timon, Codo, Caxias, Balsas, Itapecuru-Mirim, Sao
José de Ribamar e Pinheiro. No tocante a escolaridade, 9% estdo cursando
alfabetizacao, 85% cursaram o ensino fundamental, na modalidade Ensino para Jovens
e Adultos e 6% o ensino médio.

Os atos infracionais de maior incidéncia foram roubo (32%), seguido de
homicidio (26%). Dos adolescentes atendidos, 33% foram liberados da Medida de
Internagao, sendo 62% progressoes e 38% revogacgdes. O indice de reincidéncia foi de
7,48% - (11 adolescentes). Ocorreram 44 fugas no ano de 2003, empreendidas por 30
adolescentes, dos quais 23 foram recapturados.

Houve reducao do numero de atendimentos em 2004, se comparado ao ano de
2003. Atribui-se a este fato a ocorréncia de encaminhamentos para a internacao
provisoria somente daqueles adolescentes, cuja gravidade do ato infracional cometido
demandou tal necessidade (ver Tabela 77). Foram 675 adolescentes em conflito com a
lei em 2004. Somando os adolescentes cumprindo medida de internacido provisoria e
internacdo em 2004, chega-se a 363.

Tabela 75: Total de atendimentos em Unidades de Execucao de Medida de internagao
proviséria, em Sao Luis e Imperatriz, 2003 e 2004

2003 2004
277 220
Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada - S3o Luis, 2004.

Adolescentes atendidos

Tabela 76: Adolescente em conflito com a Lei, 2004

Sao Luis 619
Imperatriz 56
TOTAL 675

Fonte: Relatorio FUNAC / Rede Conveniada - Sao Luis, 2004.

Tabela 77: Garantia de Direito, Atendimento Personalizado - 2004

Escolarizagao
Inseridos no Ensino Fundamental 26
Unidades de Internagao provisoria
CJC (centro da Juventude Canaa) - Sao Luis 131
CJS - Centro da Juventude — Imperatriz 89

Fonte: Relatorio FUNAC / Rede Conveniada - Sdo Luis, 2004.

Dos que cumpriram medida de internacao provisoéria em 2004, 98,6% eram
do sexo masculino e 1,3% do sexo feminino.

Quanto a faixa etaria, predomina a concentragao entre 16 a 18 anos.

O nivel de escolaridade predominante é o fundamental com 80%. A etnia
negra e parda foi declarada por 87%, ao passo que 13% se declararam brancos.

Quanto a procedéncia, 67% sao do interior do Estado, com predominancia
do municipio de Imperatriz.
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Dos que residem em S&o Luis, a procedéncia € principalmente dos bairros
da Liberdade, Coroadinho, Sdo Francisco e Anjo da Guarda (ver Tabela 80).

Entre os atos infracionais praticados, o roubo figura em primeiro lugar,
seguido de homicidio e lesdo/tentativa de homicidio.

Entre os encaminhamentos adotados, predomina a liberagdo para a familia
em 33,6% dos casos, sendo que 16% foram submetidos a medida de internacéo

(ver Tabela 85).

Tabela 78: Perfil dos adolescentes atendidos - Unidade de Execugdo de medida de
Internacgao provisoéria / 2004

Variaveis | Centro de Juventude | Centro de Juventude ‘ Total
Género
Masculino 131 86 217
Feminino - 03 03
Faixa Etdria
12 a 15 anos 16 33 49
16 a 18 anos 115 56 171
+ de 18 anos - - -
Nivel de Escolaridade
Analfabeto 07 09 16
Ensino 112 64 176
Ensino Médio 12 16 28
Etnia
Negra 44 05 49
Parda 72 72 144
Branca 15 12 27

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sé&o Luis, 2004.




Tabela 79: Procedéncia dos adolescentes atendidos - Unidade de Execugdo de medida
de Internacao proviséria / 2004 (Municipios)

Municipios Quantidade
S&o José de Ribamar 08
Caxias 06
Paco do Lumiar 06
Viana 05
Presidente Dutra 04
Bacabal 03
Barra do Corda 03
Rosario 03
Timon 03
Arari 02
Lago da Pedra 02
Itapecuru 02
Pinheiro 02
Alcantara 02
Vargem Grande 02
Imperatriz 78
Jodo Lisboa 07
Acailandia 02
Carolina 02

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada S&o Luis, 2004.

Tabela 80: Procedéncia dos adolescentes atendidos - Unidade de Execugdo de medida
de Internacao provisoéria / 2004 (Bairros Sao Luis e Imperatriz)

Capital 71 - 71
Interior 60 89 149
Bairros / Sao Luis
Liberdade | 17 | - 17
Coroadinho 07 | -] o7
Sao Francisco 06 - 06
Anjo da Guarda 05 - 05
Vila Embratel 04 - 04
Vila ltamar 03 - 03
S3ao0 Cristovao 02 - 02
Outros 27 - 27
Bairros — Imperatriz

Bacuri - 36 36
Vila Lobdo - 23 23
Santa Rita - 17 17
Parque Sao José - 05 05
Outros - 08 08

Fonte: Relatorio FUNAC / Rede Conveniada Sdo Luis, 2004.
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Tabela 81: Tipo de Ato Infracional cometido pelo adolescentes atendidos- Unidade de
Execucao de medida de Internagao proviséria / 2004

Ato Infracional Meninos Meninas Total
Roubo 60 36 96
Homicidio 25 11 36
Leséao corporal 12 - 12
Leséao tentativa de homicidio 07 07 14
Assalto 06 - 06
Atentado violento ao pudor 05 - 05
Latrocinio 05 - 05
Estupro 04 04 08
Porte ilegal de armas 03 12 15
Ameaca de morte 02 - 02
Furto - 13 13
Baderna - 04 04
Trafico de drogas - 02 02
QOutras 05 - 05

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sé&o Luis, 2004.

Os adolescentes atendidos em Unidade de Internagao proviséria em 2004
totalizaram 163, dos quais 93% sao meninos e 7% sao meninas. A escolaridade se
concentra no nivel fundamental, com 85%. No que se refere a faixa etaria, a
concentragao é de 68% entre 16 a 18 anos.

A maioria (76%) procede do interior do Estado. Dos que moram em S&o
Luis, a maioria procede dos bairros da Liberdade, Coroadinho e Anjo da Guarda.
Os atos infracionais mais cometidos foram em primeiro lugar, homicidio, seguido
de roubo e latrocinio.

Os encaminhamentos adotados pela FUNAC foram a progressao de
medida e a revogacao.



Tabela 82: Perfil dos adolescentes atendidos - Unidade de Execucdo de medida de

Internacgao / 2004
Variavel | Centro de Juventude Esperanga | Centro de Juventude Florescer | Total
Género
Masculino 151 - 151
Feminino - 12 12
Variavel Centro de Juventude Esperanga Centro de Juventude Florescer Total
Faixa Etaria
12 a 15 anos 10 01 11
16 a 18 anos 106 07 113
+ de 18 anos 35 04 39
Variavel Centro de Juventude Esperanc¢a Centro de Juventude Florescer Total
Nivel de Escolaridade
Analfabeto 10 - 10
Ensino 129 11 140
Fundamental
Ensino Médio 12 01 13
Variavel Centro de Juventude Esperanca Centro de Juventude Florescer Total
Etnia
Negra 19 05 24
Parda 82 04 86
Branca 50 03 53
Variavel Centro de Juventude Esperanga Centro de Juventude Florescer Total
Estado Civil
Solteiro 141 12 153
Casado - - -
Concubinato 10 - 10

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis, 2004.
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Tabela 83: Procedéncia dos adolescentes atendidos - Unidade de Execugdo de medida
de Internacao / 2004

Capital 35 04 39
Interior 116 08 124
Bairros / Sao Luis

Liberdade 06 - 06
Coroadinho 04 - 04
Sao Francisco 02 - 02
Anjo da Guarda 04 01 05
Vila Embratel 04 - 04
Maracana 02 - 02
Outros 13 03 16
Municipios

Imperatriz 14 02 16
Caxias 11 - 11
Codo 10 - 10
Sé&o Joao dos Patos 08 - 08
Timon 07 04 11
Sé&o José de Ribamar 07 - 07
Pinheiro 06 - 06
Bacabal 04 - 04
Acailandia 04 - 04
Viana 03 - 03
Balsas 03 - 03
Pago do Lumiar 03 - 03
Itapecuru 02 - 02
Vitorino freire 02 - 02
Bacabeira 02 - 02
Santa Helena 02 - 02
Humberto de Campos 02 - 02
Sao Domingos 02 - 02
Outros 21 02 23

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sé&o Luis, 2004.



Tabela 84: Tipo Ato infracional cometido pelos adolescentes

Ato Infracional Meninos Meninas Total
Homicidio 47 04 51
Roubo 38 01 39
Latrocinio 16 05 21
Descumprimento de medida 18 02 20
Furto 12 - 12
Estupro 07 - 07
Tentativa de homicidio 04 - 04
Assalto 03 - 03
Ameaca 03 - 03
Lesao corporal 02 - 02
Ameaca 03 - 03
Porte ilegal de armas 01 - 01
Outros - - 12
Fonte: Relatorio FUNAC / Rede Conveniada S&o Luis,2004.
Tabela 85: Encaminhamentos aos adolescentes em conflito com a lei
Encaminhamentos Meninos Meninas Total
Progresséo de medidas 21 05 26
Revogacgao 09 02 11

Fonte: Relatério FUNAC / Rede Conveniada Sao Luis, 2004.

Quanto a descentralizagcao da execucéo das medidas socioeducativas em meio
aberto, a Lei 8.069/90/ECA, em seu Art. 86, dispde que a Politica de Atendimento dos
Direitos da Crianga e do Adolescente, far-se-a através de um conjunto articulado de
acdes governamentais e ndo governamentais, da Unido dos Estados, do Distrito
Federal e dos Municipios e o Art.88, Incisos | e lll, trata das diretrizes da politica de
atendimento, recomenda a municipalizagdo, criagdo e manutengcdo de programas
especificos, observada a descentralizagdo politico-administrativa.*

No cumprimento da Lei e, considerando ainda, a Resolugao 005/98 do CEDCA,
que no seu Art. 1°, &1°, recomenda “[...Jos programas de atendimento a execugao das
medidas de Prestacdo de Servigos a Comunidade e Liberdade Assistida serédo
municipalizados, como forma de garantir aos adolescentes a proximidade com seus
nucleos familiares e comunitarios”, a Fundacdo da Crianga e do Adolescente —
FUNAC/MA, vem desenvolvendo junto aos municipios maranhenses, agdes centradas
na articulagdo, sensibilizagcdo e mobilizacdo, capacitagdo e assessoramento de
gestores publicos municipais e atores sociais na implantagdo e implementacdo dos
Programas/ Nucleos de Execucéo das Medidas Socioeducativas em Meio Aberto.

Com o processo de descentralizacido, detectou-se 46 Municipios Maranhenses
com gestao municipalizada quanto a execug¢ao das Medidas Socioeducativas em Meio
Aberto de Prestacdo de Servigos-Comunidade e de Liberdade Assistida. Contudo, o
funcionamento dos nucleos oscilam, por dependerem do tipo de gestdao municipal e por
nao existir o co-financiamento desta politica.

% Retoma-se aqui a avaliagio presente no Plano Estadual de atendimento sécio educativo. CEDCA/MA 2005.
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Os Programas/Nucleos estdo sob a responsabilidade das Secretarias
Municipais de Assisténcia Social, sendo: 26 Municipios (Acailandia, Alto Parnaiba,
Bacabeira, Balsas, Barra do Corda, Chapadinha, Carolina, Caxias, Codd, Davindpolis,
Humberto de Campos, Gov. Edson Lob&o, Imperatriz, Jodo Lisboa, Miranda do Norte,
Paraibano, Presidente Dutra, Rosario, Sdo Bento, Sdo Jodo dos Patos, Sao Luis,
Senador La Roque, Santa Inés, Tasso Fragoso, Timon, Viana) com atendimento
municipalizado — Programas/Nucleos de execugdao das medidas socio-educativas
implantadas e em funcionamento.

Os outros 20 Municipios ainda estdo em processo de implantagéo dos nucleos
de execugado das medidas sécio-educativas, sendo que: 04 estdo situados na regiao
Metropolitana (Alcantara; Pagco do Lumiar; Raposa e S&o José de Ribamar), 09 na
regiao Munim e Lengdis Maranhenses (Axixa; Barreirinhas; Cachoeira Grande; Icatu;
Morros; Presidente Juscelino; Santa Rita; Santo Amaro e Primeira Cruz), 07 na regiao
do Tocantins (Amarante do Maranhdo; Buritirana; Campestre do Maranhdo; Estreito;
Lajeado Novo; Porto Franco e Ribamar Fiquene).

Ha que se ressaltar, ainda, as debilidades existentes na aplicacdo e na
execugao das MSE. Nos anos de 2000 a 2005, foram aplicadas 2.560 medidas sécio-
educativas aos adolescentes maranhenses, tendo sido atendidos nas modalidades de
internacdo 1.404 sendo, 587 em internagcdo e 817 em internagdo proviséria. Em
liberdade assistida, foram 796; em semiliberdade, sdo 104 e prestagao de servicos a
comunidade, 256.>" A execucdo das medidas, sob responsabilidade da FUNAC, da
FUMCAS/Sao Luis, Pastoral do Menor e Prefeituras municipais, foi marcada por uma
série de elementos limitadores que interditaram o pleno desenvolvimento dos planos
definidos em ambito estadual, dos quais cabe destacar:

Descumprimento das normativas (tanto lei, quanto as resolugées do CEDCA);

As necessidades dos adolescentes nao sao ouvidas e nem atendidas;

Falta monitoramento do sistema por parte do CEDCA,;

Falta prioridade nas propostas dos Governos Federal, Estadual e Municipal;
Insuficiéncia de recursos financeiros e humanos;

Baixa remuneracéao e capacitacao dos profissionais;

Auséncia de formagao continuada para os atores do Sistema de Medidas Sécio-educativas;
Inexisténcia de politica salarial para os profissionais da area;

Inexisténcia de concursos para a area de crianga e adolescente (FUNAC e outros);
10 Falta de compromisso por parte de alguns profissionais;

11. Falta de prioridade na implantagdo das MSE em meio aberto nos municipios;

12. Sociedade civil muito apatica frente aos problemas apresentados nas Instituicdes;
13. Auséncia de compromisso entre poderes em todas as esferas e a sociedade civil;
14. Fragilidade na articulagcao/parceria entre as politicas sociais;

15. Proposta sdcio-educativa fragil;

CoOoNoOaRrWN =

¥ Os dados se referem aos anos 2000 até junho de 2004, a excegdo da medida de Prestacdo de Servigcos a
Comunidade, que se refere até outubro de 2004.
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16. Deficiéncia na infra-estrutura fisica das Unidades de Atendimento e Centro
Integrado (Delegacia do Adolescente Infrator/Ministério Publico/Judiciario);

17. A ndo incorporagao das MSE como sendo de responsabilidade dos atores do
Sistema de Garantia de Direitos;

18. Auséncia de uma proposta de profissionalizagéo para adolescentes;

19. Dificuldade de garantir a matricula e a permanéncia de criangas e adolescentes
no sistema educacional;

20. Auséncia de proposta curricular direcionada aos adolescentes internos;

21. Ampliar e garantir niveis de ensino basico e técnico;

22. Nao sao oportunizadas atividades de esporte e lazer;

23. O Conselho Tutelar ndo tem fiscalizado as Unidades de internagédo MSE;

24. Falta de estudos e pesquisas sobre avaliacdo de processo e impactos;

25. Morosidade do Poder Judiciario na aplicagdo de MSE e no repasse das
informagdes junto as Instituigbes competentes;

26. Desarticulagao do Sistema de Garantia de Direitos;

27. Auséncia de Politicas Publicas inclusivas;

28. Fragilidade no acompanhamento do egresso;

29. Desrespeito ao principio da brevidade e excepcionalidade na aplicacao das MSE.

As causas para o conjunto de debilidades apresentadas na aplicagao e execugao
das medidas socioeducativas podem ser encontradas, principalmente, na auséncia de
investimentos na area estadual. Embora o orgamento estadual previsse os recursos para
atendimento das necessidades das Unidades, esta area tem sido penalizada com cortes
orgamentarios e contingenciamentos pelo Governo estadual (vide Relatorio de cumprimento
da Resolugao 005/98, FUNAC, 2004).

A néo liberagdo de recursos impediu a realizacao de reformas nas Unidades de
Atendimento, deixando-as sem condigbes para um atendimento adequado aos
adolescentes. O governo contingenciou 100% dos recursos previstos para a regionalizagao
de duas unidades, em 2004, descumprindo totalmente as deliberagcdes do CEDCA, tomadas
através da resolucao 005/98.

A falta de investimentos também dificultou a qualificagdo de recursos humanos
e aquisicdo de equipamentos, a conclusdo de reformas iniciadas, ndo propiciando as
condi¢cdes necessarias para o adequado atendimento das MSE. Ressalte-se, ainda,
que boa parte das fragilidades se concentra na incapacidade de atendimento das
demandas dos usuarios pelos programas sociais, inexisténcia de servigos de saude,
cultura e lazer nas comunidades dos adolescentes bem como a baixa integragao entre
instituicdes de atendimento juridico.
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5 CONSIDERAGOES

A politica de assisténcia social no Maranh&o apresentou significativo avango no
processo de descentralizacido politico-administrativa, alcancando 96% dos municipios.
Porém, a maioria ainda se encontrava no nivel de gestdo basica. Essa politica se
defrontava com um duplo desafio: enfrentar o quadro de pobreza que atingia 632.022
familias em 2005 e pautar a assisténcia social na perspectiva dos direitos e da
cidadania.

Em que pese a vulnerabilidade social que atingia vastos segmentos da
populagdo maranhense, os gastos com assisténcia social no referido periodo foram
irrisorios: 0,75%, em 2003; 0,62% em 2004 e 0,52% em 2005.

Cabe destacar que 65,4% das criancas e adolescentes de 0 a 14 anos no ano
de 2003 estavam inseridas em familias cuja renda per capita é de %2 salario-minimo, o
que aliado a baixa cobertura das politicas sociais concorre para o comprometimento de
seus futuros.

Pelo corte étnico/racial, percebe-se que a pobreza atinge de forma diferenciada
0s negros, amarelos e indigenas, que respondem pelos maiores percentuais. Chama
atencgao o fato de que 93,48% dos indigenas encontrem-se abaixo da linha de pobreza.

Os baixos rendimentos se associam a infra-estrutura deficitaria a disposi¢ao das
familias, de forma a precarizar suas condicoes de vida. Em 2004, apenas 51% dos
domicilios permanentes dispunham de agua com canalizagéo interna, 11% com rede
coletora de esgotamento sanitario e 36% possuiam fossas sépticas. Apenas 44%
contavam com o servigo de coleta diaria de lixo. 85% dispunham de iluminagao elétrica.
Em 2005, nota-se uma pequena expansao dos servigos publicos: 61,3% dos domicilios
passam a contar com rede geral de abastecimento de agua; 59,6% recebem servigos de
coleta diaria de lixo e 37,4% contam com telefone fixo. Nao houve ampliagdo dos
servigos de iluminagao elétrica. Os moradores da zona rural sdo os mais atingidos pela
precariedade e/ou inexisténcia dos servigos de agua encanada, coleta de lixo e energia
elétrica. As precarias condigbes vida expulsam os maranhenses que sao obrigados a
migrar para outros estados. Comparativamente a outros Estados, o Maranhao teve uma
taxa de migracao interna de 55,16% em 2003. Nesse quadro, os maranhenses se
submetem a formas modernas de escraviddo, o que coloca o estado entre os quatro
com maior incidéncia de trabalhadores nessa situagao.

Nesse quadro, destaca-se a regressao no quadro de trabalho infantil no
Maranhdo. Entre os anos de 2003 e 2005, houve ampliacdo de 11% nas metas
atendidas de 2003 para 2004 e de 9% de 2004 para 2005. Porém, foram insuficientes
para enfrentar o fendbmeno, pois os dados da PNAD IBGE (2004,2005) evidenciaram
que o Maranhdo ocupa o segundo lugar em ocorréncia de trabalho infantil, com o
percentual de 16,20% de criangas e adolescentes de 5 a 15 anos em 2005, superando
os 12% existentes em 2004. O que indica a necessidade de ampliacao das metas de
atendimento no PETI.
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Houve aumento de cobertura do Programa Bolsa familia que conseguiu atingir,
em 2005, 86% das familias consideradas pobres. Entretanto, muitas familias no Estado
do Maranhdo ainda nao recebem os beneficios do Programa Bolsa Familia em
decorréncia da falta de documentacdo e acesso as informagdes, principalmente as
populagbes tradicionais (indigenas e quilombolas) as quais sao prioritarias na
estratégia de expansao do Programa. Ademais, o foco do programa na transferéncia de
renda sem a devida articulagdo com politicas publicas de trabalho n&o favorece a
autonomia das familias na procura pelo seu sustento.

Diversos programas direcionados a crianga e ao adolescente foram
desenvolvidos. O PAC - Destinado a criangas na faixa etaria de 0 a 6 anos de idade,
manteve suas metas inalteradas entre 2003 e 2005. O PAIF experimentou expansao
em 2005, de acordo com as demandas para implantacdo do SUAS no Maranhao,
atingindo 104 municipios. Houve também expansao dos CRAS, com a inclusao de 73
novos municipios, que passam a totalizar 124 no estado. Destes, 11 foram
selecionados para implantagdo em terras indigenas.

As criancas e adolescentes continuaram sendo vitimas e autoras de violéncia.
Na esfera do atendimento a Crianga e ao Adolescente em Situagao de Risco Pessoal e
Social, o numero de atendimentos em 2003 e 2005 sofreu pequena variagédo. Registra-
se 744 casos de vitima de violéncia e 1269 adolescentes envolvidos em atos
infracionais, indicando um aumento significativo em relagdo a 2003 e 2004.

Quando se analisa o0 numero de criangas nos abrigos, verifica-se um aumento
ao longo dos anos. O perfil dos atendidos revela meninos em sua maioria de cor/etnia
parda/negra, em situacdo de rua, com baixo nivel de escolaridade e maior
concentracado na faixa etaria de 12 a 15 anos. O perfil das atendidas revela meninas
entre 12 e 15 anos, de escolaridade predominante em nivel fundamental.

Entre as principais violéncias sofridas pelas meninas, figuram maus
tratos/violéncia doméstica; desabrigo, negligéncia,situacdo de rua, abandono e
exploracao sexual, sendo que podem ter sido vitimas de mais de um tipo de violéncia.

As acbes de profissionalizagdo e protegdo no trabalho sofreram redugéo de
43% entre 2003 e 2004. As principais a¢des envolveram insercdo dos adolescentes em
cursos de qualificagao profissional e atividades para construgdo de perfil profissional.
Nota-se que foram formados apenas 05 grupos de produgéo, iniciativa que poderia se
constituir em alternativa na geragao de trabalho e renda para os adolescentes.

O atendimento socioeducativo, embora venha experimentando progressiva
descentralizagdo, defronta-se com varias limitagdes, entre elas a inadequada
infraestrutura, projeto pedagogico fragil e baixos investimentos. Nos anos de 2000 a
2005 foram aplicadas 2.560 medidas socio-educativas aos adolescentes maranhenses,
tendo sido atendidos nas modalidades de internacdo 1.404, dos quais 587 em
internacdo e 817 em internagao provisoria. Em liberdade assistida, foram 796; em
semiliberdade, sao 104 e prestacao de servicos a comunidade, 256.

A falta de investimentos também dificultou a qualificagdo de recursos humanos
e aquisicao de equipamentos, a conclusao de reformas iniciadas, ndao propiciando as
condi¢cdes necessarias para o adequado atendimento das MSE. Ressalte-se, ainda,
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que boa parte das fragilidades se concentra na incapacidade de atendimento das
demandas dos usuarios pelos programas sociais, inexisténcia de servigos de saude,
cultura e lazer nas comunidades dos adolescentes bem como a baixa integragéo entre
instituicées de atendimento juridico.

Por fim, ressalta-se que o controle social ndo recebeu a devida atencéo por
parte do ente governamental. Em 2004, foi destinado apenas 36% para o Conselho de
Assisténcia Social e 26% para o Conselho Estadual do Idoso. Quanto ao Conselho
estadual dos Direitos da Crianca e do Adolescente — CEDCA, o mesmo teve execugao
de 36% dos recursos destinados em 2003 e de 53%, em 2004. Em 2005,
excepcionalmente, teve execucgao de 99,93% dos recursos aportados para o Conselho.
O baixo investimento atua como limitador para o exercicio do papel dos Conselhos na
proposicao e fiscalizagcao das politicas publicas. Este elemento evidencia que o modelo
de gestao adotado pelo governo estadual ndo prioriza a participagao efetiva da
sociedade, ndao cumpre o papel de elaborador, fomentador e executor de politicas
publicas que enfrentem o cenario social devastador que assola o Estado. Evidencia,
ainda, que projeto de desenvolvimento social e econdmico em curso nao privilegiou o
desenvolvimento sustentavel nem rompeu com os elementos estruturais que condenam
a populacdo do Maranhao a viver sem emprego, sem renda, sem moradia, sem terra,
sem dignidade.
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CAPITULO Il - INDICADORES DE EDUCAGAO 2003 A 2005

Licia Cristina A. da Hora*?
1 INTRODUCAO

Neste capitulo, os leitores encontrardo a sistematizacdo das estatisticas
referentes aos indicadores educacionais dos anos de 2003 a 2005%. Os dados
estatisticos referem-se as diferentes etapas e modalidades da educacdo basica, a
saber: educacao infantil, ensinos fundamental e médio, educagao especial, educacao
profissional, educacdo de jovens e adultos e educacéo profissional de nivel técnico.®*

O olhar sobre os dados estatisticos podera contribuir para iluminar algumas
penumbras presentes na realidade educacional maranhense. E certo que, nos ultimos
15 anos, a partir da ‘Declaragédo Mundial da Educagao para Todos’, o governo brasileiro
concentrou esforgos para superar o histérico estatistico que denunciava as condigcbes
precarias da educacdo nacional, apontado como um dos sete piores do mundo, em
qualquer nivel ou modalidade de ensino.

A corrida para superagao dos péssimos indicadores impulsionou o governo a
implementar politicas que significassem a curto prazo, aumento de matriculas na
escola sem, contudo, priorizar as condi¢gdes adequadas de funcionamento da escola.

O financiamento para educacao tornou-se uma questao emblematica no Pais
ao final da década de 90. O governo adotou a politica de descentralizagdo e
municipalizagao, sem a devida ampliagao de recursos para investimentos na educacao.

O processo adotado para distribuicdo de recursos se refletiu nos indicadores
educacionais nos ultimos anos nos Estados. No Maranh&o, houve uma significativa
ampliacdo do atendimento no ensino fundamental na rede publica. Em nivel nacional,
pode-se destacar que de acordo com dados do INEP, em 2001 chegou-se ao
percentual de 91% de alunos estudando em escolas municipais, estaduais e federais,
sendo que 49% concentravam-se na rede municipal, 42% na rede estadual e outros 9%
na rede privada. Contudo, vale ressaltar que outros niveis de ensino permaneceram
estanques no processo de expansao, no caso do Maranhéo, cita-se o Ensino Médio.

As estatisticas, as taxas, os indices, os graficos e as Tabelas sdo cada vez mais
tomados como referéncia para leitura da realidade. Todavia, 0 movimento de subida e

32 Pedagoga, Especialista em Metodologia do Ensino Superior e Professora do Centro Federal de Educagéo
Tecnolog|ca do Maranhao (CEFET - MA).

¥ Os indicadores de educagao previstos no Observatério Crianga sdo: niUmero de criangas/adolescentes fora da
escola, indice de repeténcia e evasao, indice de atendimento em educagéo especial, escolas com orientagéo sexual
/etnia/género por nivel de ensino (fundamental/médio), distorcao idade/série, nivel de capacitacdo docente, relagéo
n°. de alunos/professor, metodologia, puni¢des adotadas, formas de avaliacdo, educagéo indigena, ensino noturno
ao adolescente trabalhador, auséncia/falta de manutengao de equipamentos de esporte e lazer, vagas em creche e
pré-escola. Neste texto também foram incluidos, taxa de analfabetismo no Maranhdo, nimero de professores por
modalidade de ensino no Maranhao; numero médio de anos de estudo por regides e sexo; indice de rendimento
escolar e média de desempenho do Sistema Nacional de Avaliagao da Educagao Basica (SAEB).

* Dados levantados e sistematizados por Danielle Fonseca Veras.
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descida dos indicadores é reflexo da politica educacional e de percursos teodricos adotados
em cada momento historico. Um exemplo sao as taxas de repeténcia escolar. No Brasil, a
reprovagao nas séries iniciais, nos ultimos 20 anos, chegava a atingir de 30% a 40% do total
de alunos matriculados nessas séries, considerado o0 conjunto de escolas publicas
(ARELARO, 2005). Com a modificagao da proposta de avaliagao no final da década de 80, a
reprovacao anual foi excluida da escola publica. Este dado demonstra que a redugao dos
percentuais de repeténcia ndo se vincula, primeiramente, ao aumento da qualidade de
ensino, mas sim a modificacdo da sistematica de avaliagcdo adotada. Com este exemplo,
pretende-se registrar que a analise de dados estatisticos impde a necessidade perene de
utilizar lentes macroscopicas para decodificar a realidade tal qual ela se encontra na esfera
subjetiva e objetiva.

Desse modo, considera-se como parametro de analise das acbes implementadas
na area da educagéo as diretrizes juridicas estabelecidas na Lei de Diretrizes e Bases da
Educagéo Nacional (LDB 9.394/96), a politica de financiamento para o ensino fundamental
estabelecida pela lei n° 9.424/96 através do Fundo de Manutencdo e Desenvolvimento do
Ensino Fundamental e Valorizagdo do Magistério (FUNDEF)35, a Lei Federal n° 11.114, de
maio de 2005, que da nova redagao aos artigos 6°, 30°, 32° e 87° da LDB, que torna
obrigatéria a matricula de criangas a partir de seis anos no ensino fundamental e a
elaboracao de um Plano Nacional de Educagéo.

O FUNDEF tem por objetivo disponibilizar anualmente um valor minimo nacional
por matricula nas redes de ensino municipal e estadual. De acordo com Davies (2006, p.
756) “0 FUNDEF praticamente n&o trouxe recursos novos para o brasileiro como um todo,
pois apenas redistribuiu, em ambito estadual, entre o governo estadual e os municipais, uma
parte dos impostos que ja eram vinculados”. Destaca-se que o governo federal (tanto
Fernando Henrique Cardoso - FHC quanto Luis Inacio Lula da Silva - Lula) ndo obedeceu
ao artigo da lei do FUNDEF (n° 9.424/96), que estabelece o critério de calculo do valor
minimo nacional, que serviria de base para o calculo da complementagao federal. As
analises feitas por Davies (2006) apontam que essa irregularidade, reconhecida no relatério
do GT criado pelo MEC em 2003, significou que ele deixou de contribuir com mais de R$
12,7 bilhdes de 1998 a 2002 (Brasil, MEC, 2003). Como essa irregularidade continuou de
2003 a 2006, a divida do governo federal com o FUNDEF, tendo em vista a Lei n° 9.424,
alcangou um valor em torno de R$ 30 bilhdes no final de 2006. Estas informagdes tém como
referéncia o relatério do Tribunal de Contas da Unido (TCU), no qual aponta que a Unido em
2004 (Brasil, TCU, 2005), deveria ter complementado em torno de R$ 5 bilhdes s6 em 2004,
e ndo de R$ 485 milhdes como ocorreu, se o governo tivesse calculado o valor minimo
conforme manda a Lei n° 9.424/96. Com base nisso, pode-se estimar que a
complementagdo devida s6 no governo Lula tera alcangado R$ 20 bilhdes, que, acrescidos
aos R$ 12,7 bilndes nao aplicados pelo governo de FHC, totalizariam mais de R$ 30 bilhGes.

As informagdes sobre o financiamento sao determinantes para que se tenha clareza
de como ele desenha novos quadros para os indicadores dentro do sistema educacional.
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Espera-se que a producdo destes dados possa ser utilizada no interior das
Secretarias de Educacdo, em ambito municipal e estadual, e no cotidiano escolar
considerando suas interagdes com a cultura escolar e seus efeitos sobre a aprendizagem de
criangas e adolescentes.

As informagdes obtidas no volume | do Observatdrio Crianga (2004) sao relevantes
para nortear a formulacdo e a avaliacdo de politicas macroeconémicas e setoriais.
Incorporou-se a esta analise, indicadores de género buscando preencher uma das lacunas
deixadas na analise anterior, por se compreender que a analise dos indicadores,
considerando as diferengas de género, ndao pode mais ser minimizada nas praticas
estatisticas, pois esta possibilita o redirecionamento das politicas publicas com vistas a
promogao da equidade. Também foram acrescentados os indicadores referentes a raga e a
educacgéao indigena, com isto busca-se perceber em que medida a legislagéo, a educagao
formal, o sistema educacional nas trés esferas tém efetivado politicas para garantia do
respeito a diversidade. Destaca-se que somente no ano de 2005 o quesito cor/raga foi
incluido na pesquisa do Censo Escolar como indicador de analise. O dado foi obtido pelas
escolas mediante documento comprobatério ou por autodeclaragcao do aluno, quando maior
de 16 anos, ou por declaragdo do responsavel (MEC/INEP, Censo Escolar, 2005).

2 ANALFABETISMO NO MARANHAO

Os dados do IBGE do ano de 2000 foram o ultimo parametro para analise da
situagao do analfabetismo no Pais. Estes dados apontavam a regido Nordeste com o maior
percentual de analfabetismo no Pais, alcangando 28,7% para 12,4% da regiao Norte, 8,7%
da regido Sudeste, 8,9% da regidao Sul e 11,6% da regido Centro-Oeste. De acordo com
Pinto et al (2000) as regides com menor desenvolvimento econdémico e de economia pouco
diversificada s&o as que apresentam os piores indicadores.

Naquele periodo, o Maranh&o ja aparecia em destaque como um dos estados com
situacdo mais preocupante na regido Nordeste, ficando atras do Ceara, de Pernambuco e
Bahia. Da lista dos cem municipios onde ocorre maior concentracdo de analfabetos no
Brasil, o Maranhao apresentou oito, ficando em 7° lugar como Estado de maior incidéncia.

Em 2005, a taxa de analfabetismo no Maranhao entre as pessoas com 15 anos ou
mais de idade foi de 23,0%, situando o estado em 4° lugar no ranking nacional entre os que
apresentavam os percentuais mais altos de analfabetismo. Quando a referéncia para
comparagao passa ser a regiao Amazonica, a posi¢cao ocupada € de 1° lugar, como estado
de maior taxa de analfabetismo. Todavia, vale registrar que entre os estados da regiao
Amazébnica, o Maranhao foi o Estado que mais expressou reducéo das taxas nos ultimos
anos, com queda de 16 pontos percentuais (1990 - 2005), segundo o IPEA (2006).

O Maranhdo apresentou grande incidéncia de municipios com percentuais de
analfabetismo acima de 40% (ver Tabela 86). Os municipios que apresentaram situagao mais
preocupante foram Fernando Falcdo, Belagua, Jenipapo dos Vieiras, Maraja do Sena e
Santana do Maranh&o. Outros estados da regiao Nordeste também podem ser incluidos entre
os percentuais acima de 40%, a exemplo de Pernambuco, Piaui, Ceara, Sergipe, Alagoas.
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Tabela 86: Analfabetismo na faixa de 15 anos ou mais nos municipios com maior
percentual no Maranhao — 2005

Municipio Percentual (%)
Fernando Falcao 55,6
Séao Joao do Caru 52,9
Belagua 52,8
Matdes do Norte 51,5
Santana do Maranhéo 50,8
Jenipapo dos Vieiras 50,5
Maraja do Sena 50,5
Aldeias Altas 491
Lagoa Grande do Maranhao 48,9
Sé&o Joao do Soter 48,6
Itaipava do Grajau 48,4
Araioses 48,3
Brejo de Areia 48,3
Timbiras 48
Duque Bacelar 46,5
Governador Newton Bello 46,4
Alto Alegre do Pindaré 46,3
Vargem Grande 46,3
Senador Alexandre Costa 45,8
Peritoro 45,2
Bom Jardim 449
Paulino Neves 44,8
Parnarama 447
Séao Roberto 44,7
Matoes 446
Paulo Ramos 44,5
Alto Alegre do Maranhao 43,9
Santa Filomena do Maranhéo 43,9
Séo Francisco do Maranhéao 43,9
Pio XIlI 43,5
Centro Novo do Maranhao 43,4
Presidente Juscelino 43,3
Lago Verde 42,8
Cachoeira Grande 42,4
Pirapemas 42,4
Tufilandia 42 .4
Afonso Cunha 42,2
Governador Eugénio Barros 421
Olho D’Agua das Cunhés 421
Passagem Franca 42 1
Arame 42




Continuacgao da Tabela 86

Municipio Percentual (%)
Milagres do Maranhao 42
Presidente Vargas 41,8
Sao0 Raimundo do Doca Bezerra 41,5
Agua Doce do Maranhdo 41,2
Coroata 41,2
Igarapé do Meio 41,1
Turilandia 411
Barreirinhas 40,9
Capinzal do Norte 40,8
Sao Luis Gonzaga do Maranhéao 40,8
Lago do Mato 40,7
Codo 40,6
Conceigao do Lago-Acgu 40,5
Lago da Pedra 40,4
Lima Campos 40,4
Magalhaes de Almeida 40,4
Maranhaozinho 40,4
Sao Benedito do Rio Preto 40,2
Centro do Guilherme 40,1
Governador Luiz Rocha 40
Lago do Junco 40
Pedro do Rosario 40

Fonte: INEP/IDEB, 2005.

E interessante destacar conforme aponta Pinto et al (2000) que o conceito de
alfabetizacdo usado pelo IBGE nas suas estatisticas € aquele que considera
alfabetizado “a pessoa capaz de ler e escrever pelo menos um bilhete simples no
idioma que conhece”. Um outro conceito pode ser utilizado, o de analfabeto funcional,
que incluiria todas as pessoas com menos de quatro séries de estudos concluidas.
Usando-se o ultimo conceito, o numero de analfabetos em destaque nas pesquisas
aumentaria significativamente.

3 NIVEL DE MATRICULA POR REDE DE ENSINO

De 2003 a 2005, observou-se um amplo crescimento das matriculas na rede
municipal, ratificando a tendéncia presente nas pesquisas anteriores. O ensino
fundamental, entre todos os niveis de ensino, € o que concentra 0 maior numero de
matriculas. Perceberam-se no Volume | do Observatério Crianga, o movimento
decrescente de matriculas no ensino fundamental na rede estadual e o crescimento
destas na rede municipal. Este quadro representativo é reflexo do processo de
municipalizagdo estabelecido pela Lei de Diretrizes e Bases da Educagdo Nacional
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institucionalizado pelo FUNDEF através da lei 9.424/96, cuja distribuicdo das
matriculas na rede publica passou a ser impulsionada pela legislagédo educacional que
entrou em vigor a partir de 1° de Janeiro de 1998.

A Lei determina:

e Remuneragao condigna dos professores do ensino fundamental publico, em
efetivo exercicio do magistério;

e O estimulo ao trabalho em sala de aula;

e A melhoria da qualidade de ensino;

e A capacitagcdo dos professores leigos, os quais passarao a integrar quadro
em extingdo, de duragao de cinco anos.

e A distribuigdo dos recursos é remetida para o ensino fundamental de 12 a 42
série e de 52 a 82 série, assim como estabelecimentos de ensino especial e
escolas rurais, todos em carater presencial.

Em 2007, foi aprovado o Fundo de Manutengcdo e Desenvolvimento da
Educacdo Basica e de Valorizagdo dos Profissionais da Educagéo - FUNDEB, cujo
projeto final foi sancionado em 20 de junho. A Lei n°11.494/07, regulamenta o
FUNDEB, incluindo-se os outros niveis de ensino (Ed. Infantil e Ensino Médio) antes
excluidos pelo FUNDEF.

Tabela 87: Matricula por rede de ensino no Maranhao

Informagao 2003 2004 2005
Rede estadual 613.999 640.499 583.450
Rede municipal 1.656.616 | 1.586.975| 1.648.401
Rede municipal* 11.376 11.376 9.985
Rede federal 5.361 5.623 5.683
Rede particular 215.585 212.533 224.376

TOTAL 2.502.937 | 2.457.006| 2.471.895

Fonte: SEDUC e FUMCAS, 2005.

Os dados apresentados na Tabela 88 ndo puderam ser desmembrados,
primeiramente pela auséncia de dados de todos os municipios disponiveis em 6rgéaos
que demonstrassem os percentuais de matriculas dos anos supracitados, segundo,
porque as possibilidades de atuacdo da pesquisa de campo nao foram viabilizadas
para todo o Estado do Maranhdo, deste modo utilizou-se apenas os dados
disponibilizados pela Secretaria Estadual de Educacéo - SEDUC e Fundacdo Municipal
de Assisténcia Social - FUMCAS.*

Sendo assim, os dados referentes as matriculas no Maranhao concentram-se
de forma mais relevante na rede municipal, que correspondeu a 67% do total de
matriculas em 2005%. Se for levado em consideracdo o intervalo de 2003 a 2005, este

% Atualmente transformada em Secretaria Municipal de Assisténcia Social - SEMCAS (Sao Luis).
%" Nesta analise sdo considerados os dados obtidos na SEDUC-MA, pois abrangem um campo maior de municipios.



percentual corresponde a 65,82%. O FUNDEF alterou significativamente os padroes de
oferta e de atendimento dos governos subnacionais, no que se refere ao conjunto da
educacao basica, ao focalizar apenas o ensino fundamental. A contradicao aqui podera
ser evidenciada nos dados de matriculas especificados por niveis. Pois, ao otimizar e
racionalizar o modelo de financiamento para o ensino fundamental, a politica de
municipalizagao dificultou o atendimento a outras demandas tdo importantes quanto o
ensino fundamental.

Tabela 88: Matricula da rede estadual no Maranhao

Informacgao 2003 2004 2005

Creche (Sao Luis) - - -
Pré-escola *° 10.150 | 8.853|  4.172
Alfabetizacéo 1.006 0 0
Ensino Fundamental 341.308 | 307.104| 263.717
Ensino Médio 206.290| 267.848| 266.428
Educacéo Profissional * 80 64 67
Educacéo Especial 2.254 2.569 2.285
Educacao de Jovens e

Adultos 52.911 54.061 46.781

TOTAL 613.999 | 640.499| 583.450

Fonte: SEDUC, 2002

Tabela 89: Matricula da rede municipal de Sao Luis do Maranhéo

Informacgio 2003 2004 2005
Creche 23.678 24.732 28.625
Creche Sao Luis 11.376 11.376 9.985
Pré-escola 190.397 202.853 235.755
Alfabetizagcéo 23.570 - -
Ensino Fundamental 1.172.479| 1.166.029| 1.181.246
Ensino Médio 13.002 11.901 14.753
Educacéo Profissional 0 864 472
Educacéo Especial 1.088 1.097 1.839
AEdduLft%asgao de Jovens e 232.402| 179.499| 185.711
TOTAL 1.667.992 | 1.598.351| 1.658.386

Fonte: SEDUC e FUMCAS, 2002.

Os dados correspondentes a rede municipal* referem-se aos indicadores obtidos na FUMCAS, a qual se limita ao

municipio de Sao Luis e ao nivel das creches.

% Utiliza-se o termo Pré-escola para fazer referéncia ao mesmo termo utilizado pelas fontes pesquisadas. Porém, o

termo mais adequado é Educacao Infantil.
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Tabela 90: Matricula da rede federal no Maranhao

Informacao 2003 | 2004 | 2005
Creche - - -
Pré-escola 52 54 -
Alfabetizacao - - -
Ensino Fundamental® | 1.089| 1.137| 1.127
Ensino Médio 1.919| 1.992| 2.210

Educacéo Profissional 2.301| 2.440| 2.346

Educacéo Especial - - -

Educacédo de Jovens e
Adultos - - -

TOTAL 5.361| 5.623| 5.683

Fonte: SEDUC, 2002.

Tabela 91: Matricula em escolas particulares no Maranhao

Informacao 2003 2004 2005
Creche 11.998 13.713 16.405
Pré-escola 67.487| 73.587 73.339
Alfabetizacao 6.059 - -
Ensino Fundamental 89.394 88.104 92.853
Ensino Médio 28.422| 27.077| 29.068
Educacéo Profissional 1.454 971 2.208
Educacéao Especial 2.618 3.191 3.500
Educagéao de Jovens e

Adultos 8.153 5.890 7.003
TOTAL 215.585| 212.533| 224.376

Fonte: SEDUC, 2002

Conforme destacado na Tabela 86, a especificagdo dos dados por rede de
ensino possibilitaria uma leitura mais atenta acerca da concentracdo e oferta de
matriculas em cada rede de ensino.

Os dados referentes a Pré-escola (Educacdo Infantil) na rede estadual
apresentaram significativa redugéo, passando de 43,79% em 2003 para 18% do ano de
2005. Os dados de matriculas referentes ao Ensino Fundamental destes mesmos
periodos cairam de 37,41% para 25,95%. Ressalta-se que estes niveis de ensino,
apods a lei n° 9.424/96 passaram a ter financiamento apenas para os Municipios o que
gera por parte dos Estados a progressiva redug¢ao nas classes de Educacao Infantil e
Ensino Fundamental. Sem otimizagao de recursos por parte do governo federal para a
rede estadual, a manutencdo do aumento do numero de matriculas nesta rede
representaria 6nus, considerando que esta é responsavel pela oferta obrigatéria do
Ensino Médio, no qual esta previsto seu orgamento.

% Ensino Fundamental na rede federal se distribui em Alcantara (108) e Sao Luis (981).
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Identificou-se que o Ensino Médio - de responsabilidade dos Estados conforme
Lei de Diretrizes e Bases - ndo apresentou aumento proporcional a reducao que obteve
nos demais niveis de ensino. No ano de 2003 a matricula do Ensino Médio
correspondeu a 27,85% e nos anos posteriores manteve-se a regularidade de
percentuais entre 36,16% e 35,97 %.

A rede municipal apresenta numeros significativos de matricula no Ensino
Fundamental, considerando que estes dados referem-se apenas ao Municipio de Sao
Luis. A matricula da rede estadual correspondente ao Ensino Fundamental foi de
49,62% de um total de 1.837.948 referente ao somatdrio dos trés anos em questdo. Na
rede municipal de Sao Luis este dado correspondeu a 71,47% de matriculas no Ensino
Fundamental de um total de 4.924.729 de matriculas.

Os dados do INEP(2002) mostram que o Brasil, em 2003, tinha cerca de 34,4
milhdes de alunos matriculados no ensino fundamental regular, dos quais 31,2 milhdes
em escolas publicas, ou seja, cerca de 90% do atendimento escolar fundamental é feito
pelo Poder Publico, aproximadamente 3,3 milhdées de alunos, restando as escolas
particulares 10% das matriculas. No Maranhdo, para o mesmo ano em analise, o
percentual foi de 94,42% de matriculas no ensino fundamental das escolas publicas.
Em 2005 o percentual se aproximou de 93,96%. Estes dados traduzem que a meta do
governo de priorizar o ensino fundamental foi cumprida, o que se configura como um
fato objetivo e positivo do FUNDEF para este nivel de ensino.

Os dados referentes a Creche apresentaram incompatibilidade nas fontes
pesquisadas. Os dados da SEDUC diferenciam-se dos dados da FUMCAS (Fundacgao
Municipal de Assisténcia & Crianca)*’,6rgao responsavel pela politica de assisténcia a
crianca do Municipio de Sao Luis. Tomando-se como referéncia os dados da FUMCAS,
percebe-se regularidade de valores de matriculas em ambas as redes nos anos de
2003 e 2004, mas no ano seguinte a rede particular avanga passando a corresponder a
16.405 de matriculas contra 9.985 da rede municipal. Mas, as referéncias dos dados da
SEDUC demonstram ampla oferta de matriculas em creches, alcangcando numeros
acima de 23.000 para os trés anos. Vale ressaltar que os Municipios, conforme a LDB,
no artigo 11, inciso V, incumbir-se-ao de: oferecer a educacgao infantil em creches e
pré-escolas, e, com prioridade, o ensino fundamental, sendo permitida a atuagédo em
outros niveis de ensino somente quando estiverem atendidas plenamente as
necessidades de sua area de competéncia, manutengao e desenvolvimento de ensino.
Percebe-se através dos dados que a responsabilidade pela oferta de creche e pré-
escola concentra-se primeiramente na rede municipal e, em seguida, na rede particular.

Os dados sobre matriculas na Alfabetizacdo nao sao computados desde 2004
quando o Ensino Fundamental foi ampliado para 9 anos. Por for¢ca da Lei Federal n°
11.114/2005, as matriculas de criangas com seis anos de idade passaram a ser
obrigatérias no ensino fundamental. Mas, a perspectiva de aumento de numero de
anos do ensino obrigatorio vem sendo uma tentativa construida historicamente no
campo da legislagao educacional. A Lei n° 4.024/61 estabeleceu quatro anos de ensino

40 Atualmente, transformada em SEMCAS — Secretaria Municipal de Assisténcia Social (S80 Luis).
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obrigatorio, a Lei n® 5.692/71 estendeu a obrigatoriedade para oito anos e, em 1996, a
LDB sinalizou para um ensino obrigatério de nove anos, a iniciar-se aos seis anos de
idade, a titulo do que ja vinha sendo apresentado nas matriculas da rede municipal de
Sao Luis antes da determinacdo da Lei. A auséncia de dados de matriculas na
Alfabetizagdo também ocorrera na Tabela referente a rede privada.

No que se refere a Educacéao Profissional*’ apresentaram-se percentuais de
matricula sem muita expressdo nas redes estadual e municipal, sendo que para a
primeira obteve-se 0,01% e para a segunda, 0,02%, reflexo da legislagdo que eximiu as
duas redes pela responsabilidade de oferta de Educagdo Profissional. Na rede
particular, este percentual aumentou para 0,71% ainda reflexo do decreto n° 2.208/97,
que desvinculou o ensino médio do ensino técnico, provocando alteragao imediata na
organizagao curricular das escolas técnicas da rede federal, abrindo possibilidade para
o aumento dos investimentos da rede particular*’. No entanto, vale ressaltar que a
partir de 2004 este decreto é revogado pelo decreto 5.440/04 que passa a instituir a
integrac&o curricular do Ensino Médio ao Técnico.

Na rede federal de ensino, a maior incidéncia de matriculas estd no Ensino
Médio e Educacao Profissional. No ano de 2003 sao 38,88% de matriculas no Ensino
Médio e 41,28% na Educacao Profissional. A proximidade das taxas de matriculas nas
duas formas de ensino se deu pela alteragdo curricular que sofreram as escolas
Agrotécnicas e CEFET's, pois passaram a ofertar Ensino Médio desvinculado da
Educacéao Profissional. O percentual total de matriculas para o Ensino Médio sera de
36,72% e para a Educacéao Profissional correspondera a 42,52%.

As taxas de matriculas em Creche, Pré-escola, Alfabetizacdo sao exiguas, pois
a rede federal nao é responsavel pela oferta destes niveis de ensino, com exceg¢ao do
Colégio de Aplicacdo da UFMA e da Escola da Aeronautica criadas para demandas
iniciais especificas; a primeira, para atender a necessidade de campo de estagio da
Universidade Federal e a segunda, para fornecer escolaridade aos filhos dos
funcionarios da Base da Aeronautica em Alcantara e comunidade residente nas
proximidades da Base.

No que se refere a Educagao de Jovens e Adultos (EJA), até 2004 a rede federal
nao estava responsabilizada legalmente pela oferta desta modalidade, mas a partir do
decreto n° 5.478/2005 ficou obrigatéria a formacao profissional na modalidade EJA nas
escolas técnicas federais. Por este motivo, aparecerdo matriculas na rede federal do
Maranho a partir de 2006. E nesse contexto que a rede municipal apresenta 12,13% e a
rede estadual 8,36% do total de matriculas, um percentual relativamente baixo se for
considerado que os maiores indices de analfabetismo a partir de 15 anos ou mais se
concentram na regido Nordeste, onde o Maranhao, no ultimo censo demografico de 2000,
revelou que 48% da sua populacao ou nunca teve acesso a escola ou estuda somente até

“ Os dados da Educacgéao Profissional na rede estadual correspondem a matricula do Centro de Artes Cénicas em
S&o Luis.

2 No periodo em que entrou em vigor o decreto 2.208 ocorreu rapida ampliacdo das escolas técnicas particulares no
Maranh&o.
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a 32 série. Aléem disto, os dados do INEP (2005) sobre os Municipios do Maranhao
também revelam que este quadro pouco avangou.

Contudo, vale ressaltar que a auséncia de dados expressivos referentes a
matriculas na rede publica esta intimamente ligada a historia da constru¢do de uma
politica para a educagéao de jovens e adultos no Pais. Somente com a aprovagéao da lei
9.394/96 torna-se central a qualificacdo adequada dos professores para trabalhar com
jovens e adultos, todavia, o processo de inclusdo por via da didatica atropela-se com a
exclusdo pela via econdmica, quando os alunos do EJA, por veto presidencial, sdo
excluidos do numero a ser contado para o FUNDEF, o que negou um direito subjetivo
desta modalidade, de vez que a EJA abrange o ensino fundamental. A alternativa
criada pelo governo foi “FUNDEF seletivo” em moldes iguais ao do ensino fundamental
das criangas de 7 a 14 anos e em moldes similares ao Projeto Alvorada*®®. Focalizando
os sistemas publicos dos municipios mais pobres de estados pobres (critério do IDH), o
programa atinge jovens e adultos entre 15 e 29 anos, 0s recursos sao orgamentarios e
destinados as escolas publicas.

A concentragao expressiva de matriculas no ensino fundamental relaciona-se a
orientagao internacional da Conferéncia de Jomtien, na Tailandia, que definiu a década
de 90 como “a década da Alfabetizacao”. Neste contexto, os reformadores definiram
como prioridade o acesso de criangas ao ensino fundamental. No Brasil a maior
expressao de efetivacdo das orientagdes internacionais se expressou através do
FUNDEF, que possibilitou o aumento de matricula para este nivel de ensino, mas por
outro lado reduziu as oportunidades de ampliacdo de vagas, recursos e qualificagdo de
outros niveis e formas de ensino.

4 NiVEL DE MATRICULA POR FAIXA ETARIA E POR MUNICIPIO

Os niveis de concentracdo de matricula séo influenciados pela distribuicdo do
orcamento. As maiores taxas de matricula de 2003 a 2005 situaram-se na faixa etaria
de 7 a 14 anos, correspondente ao ensino fundamental.

Dos municipios analisados, pode-se destacar que a faixa etaria que mais
apresentou matricula no ensino fundamental foi a correspondente a 7 a 14 anos,
mantendo a equivaléncia idade-série. Dos municipios com maior concentragao de
matriculas nesta faixa etaria, destaca-se, em primeiro lugar, S&o Luis; em segundo,
Imperatriz e, em terceiro, Agailandia.

As taxas de matriculas referentes ao ensino médio revelam uma pequena
incidéncia de municipios com nivel médio. Dos municipios pesquisados, Aldeias Altas,
Bélagua, Brejo de Areia, Duque Bacelar, Fernando Falcdo, Jenipapo das Vieiras,

$0 Projeto Alvorada é uma iniciativa da Presidéncia da Republica e tem como objetivo reduzir as desigualdades
regionais, por meio da melhoria das condi¢cdes de vida das areas mais carentes do Brasil. O indicador utilizado para
medir o grau de desigualdade foi o indice de Desenvolvimento Humano (IDH) do PNUD, aceito internacionalmente
como um indicador sintese do grau de desenvolvimento da populacédo, considerando trés dimensbes basicas: a
renda, a longevidade e a educacgéao.
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Matdes do Norte, Sdo Jodo do Séter, Santana do Maranhdo e S&o Joao do Caru sao
0s que apresentam um quadro mais preocupante com relagdo a matricula no ensino
médio. Os municipios que mais se destacaram com relagdo as taxas de matriculas
foram Sao Luis, Imperatriz, Acailandia e Paco do Lumiar.

Tabela 92: Matricula no ensino fundamental por faixa-etaria no Maranhao

Informacgao 2003 2004 2005

Menos de 7 anos 27.827 38.402 42 917
7 a 14 anos 1.153.933 | 1.145.469 | 1.145.547
Mais de 14 anos 422.510 378.503 350.479
TOTAL 1.604.270 | 1.562.374 | 1.538.943

Fonte: SEDUC, 2006.

Tabela 93: Matricula no ensino fundamental por faixa-etaria e por municipio no Maranhao

2003 2004 2005
Informacgao Menos 7a14 Mais de Menos 7 a14 | Mais de Menos 7 a14 | Mais de
de7 de 7 de 7
anos 14 anos anos | 14 anos anos | 14 anos
anos anos anos

Aldeias Altas 6 3.803 1.683 6 3.986 1.691 41 3.873 1.595
Araioses 136 6.950 2.324 827 7.930 2.142 250 7.370 1.873
Acailandia 246 | 17.662 4,976 986 | 17.584 4.467 606 | 16.834 3.936
Balsas 211 13.246 5.243 239 | 13.538 4772 202 | 13.937 3.942
Belagua 66 1.459 591 89 1.525 538 100 1.577 493
Brejo de Areia 5 2.289 1.111 3 1.995 967 4 2.199 962
Cajari 5 3.788 1.438 5 3.831 1.491 1 3.776 1.386
Cedral 7 1.956 739 13 1.541 560 57 1.623 532
Cururupu 58 6.091 2.309 72 6.120 1.970 71 5.937 1.793
Duque Bacelar 30 2.254 973 53 2.099 695 47 2.330 866
Fermando Falcdo 32 1.716 732 127 1.730 761 48 1.832 813
Guimaraes 10 2.592 952 8 2.707 847 10 2.939 826
Imperatriz 408 | 37.534 8.857 2.073| 38.834 7.633 1.968 | 38.497 6.460
Jenipapo dos 295 3.406 1.848 349 3.557 1.682 376 3.344 1.958
Vieiras
Maraja do Sena 16 2.548 893 34 2.421 701 7 2.126 570
Matdes do Norte 266 3.640 685 114 2.236 653 238 2.094 642
Paco do Lumiar 21 13.714 2.953 657 | 14.105 2.540 500| 13.915 1.942
Porto Rico do 0 1.272 371 8 1.317 285 1 1.230 327
Maranhao
Séo José de 118 | 16.681 3.893 125| 16.370 3.242 848 | 15.547 2.342
Ribamar
Sao Jodo do Soter 252 3.260 1.606 319 3.255 1.869 605 3.424 1.313
Santana do 33 1.463 688 31 1.321 629 16 1.466 634
Maranhao
S&o Jodo do Caru 11 3.162 1.721 10 2.494 1.500 61 3.168 1.399
Sao Luis 4.362 | 152.663 40.621 4462 | 154.607 | 35.247 5.938 | 155.595| 29.517
TOTAL 6.594 | 303.149 87.207 | 10.610 | 305.103 | 76.882| 11.995| 304.633| 66.121

Fonte: SEDUC, 2006.



Tabela 94: Matricula no ensino médio por faixa-etaria e por municipio no Maranhéo

2003 2004 2005
Informacgéao Menos de 15a Menos de 15a Menos de 15a17
15 anos 17 anos 15 anos 17 anos 15 anos anos
Aldeias Altas 3 72 0 92 2 93
Araioses 7 197 2 300 1 329
Acailandia 37 1.731 36 1.947 31 1.915
Balsas 14 1.089 30 1.348 23 1.480
Bélagua 0 13 0 19 0 47
Brejo de Areia 0 14 0 9 2 33
Cajari 0 844 0 94 2 171
Cedral 2 183 0 190 0 238
Cururupu 2 477 2 619 1 488
Duque Bacelar 1 60 0 68 0 114
Fernando Falcao 0 15 0 24 0 34
Guimaraes 0 294 0 324 1 308
Imperatriz 149 6.960 199 7.290 214 7.685
Jenipapo dos Vieiras 0 0 9 124 2 101
Maraja do Sena 0 0 0 2 1 12
Matdes do Norte 0 33 0 36 0 48
Paco do Lumiar 29 1.814 3 1.621 8 1.718
Porto Rico do Maranhao 0 137 7 180 0 131
S30 José de Ribamar 16 1.105 5 1.392 6 1.424
Séao Joao do Séter 2 35 0 56 0 87
Santana do Maranhao 0 16 0 28 0 43
Sao Joado do Caru 0 19 23 9 0 33
Séao Luis 452 32.627 222 34.356 902 34.454
TOTAL 714 47.735 538 50.128 1.196 50.986

Fonte: SEDUC, 2006.

5 CRIANGAS E ADOLESCENTES FORA DA ESCOLA NO MARANHAO

Dados da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios — PNAD3, do IBGE,
mostram que o percentual de criangas de 7 a 14 anos fora da escola em 2003 era de 2,8%.

De acordo com o Censo Escolar de 2004, realizado anualmente pelo Instituto
Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira (INEP), o Maranhao € o
estado do Nordeste com maior indice de criangas e adolescentes fora da escola, na
faixa etaria de 7 a 14 anos, o que corresponde a um indice de 4,9%. Nesse contexto, o
Maranh&o perde apenas para o Acre, que € o primeiro da listagem.

O trabalho ou afazeres domésticos corresponde a 24,8% dos motivos mais
alegados pelos adolescentes na faixa etaria de 15 a 17 anos para estarem fora da
escola. Na rede publica, 10,2% das criancas faltaram a escola no periodo de referéncia
de 60 dias por nao ter transporte escolar, devido a distancia, por nao ter quem as
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levasse ou por falta de professor ou greve; na rede particular o percentual foi de 3,6%
(PNAD, 2006).

6 EDUCAGAO ESPECIAL

A partir da década de 90, intensificaram-se os debates acerca da Educagao
Especial. A LDB contribuiu para institucionalizar as discussdes e implementagdes de
agdes no interior das escolas para pessoas com deficiéncia®.

Vale ressaltar que isto foi possivel a partir de um longo percurso histérico. Nos
anos finais do Império, o trabalho com criangas deficientes ainda estava vinculado a
formagao dos profissionais da saude, ficando o professor sob tal dependéncia; ja nos
anos 20 do século XX assistiu-se a uma crescente preocupagdo com o aspecto
pedagodgico ligada especialmente a abordagem psicoldgica, sem, contudo, abandonar o
campo da saude. A institucionalizagdo da "diferenga" consolida-se com a criagéo do
Cenesp (Centro Nacional de Educagdo Especial), em 1973, que propunha a
capacitacdo de professores ‘especiais’ para a educagao especial, através de
licenciatura (CARTOLANO, 1998).

Deste modo, pode-se assistir no final da década de 1980 e inicio dos anos
1990 alteragdes significativas na legislacdo educacional referentes as pessoas com
deficiéncia. Importa verificar se os indicadores tém revelado alteragdo na organizacao
escolar, no sistema escolar, evidente que a alteracido que mais nos interessa € aquela
imanente aos espagos, aos comportamentos sociais que consagram a discriminagéo e
o preconceito, aquelas chamadas barreiras invisiveis.

Conforme estéa disposta na LDB no capitulo V, no artigo 58, educagao especial
significa, para efeitos desta Lei, a modalidade de educacdo escolar, oferecida
preferencialmente na rede regular de ensino, para educandos portadores de
necessidades especiais.

Mas nao basta o acesso a escola regular, preferencialmente publica, é
importante pensar nas condigbes de permanéncia deste aluno na escola. Deste modo,
destacam-se os paragrafos abaixo, dispostos no artigo 59, o qual dispbe que os
sistemas de ensino assegurarao:

|. curriculos, métodos, técnicas, recursos educativos e organizacédo
especificas, para atender as suas necessidades;

4 Aquelas nédo vinculadas a uma causa orgéanica especifica e também, aquelas relacionadas a condi¢bes,
disfuncdes, limitagdes ou deficiéncias; as dificuldades de comunicagao e sinalizagéo diferenciadas dos demais
alunos, particularmente alunos que apresentam surdez, cegueira, surdo-cegueira ou disturbios acentuados de
linguagem; habilidades/superdotacéo, grande facilidade de aprendizagem que os leve a dominar rapidamente os
conceitos, os procedimentos e as atitudes.



Il. professores com especializagdo adequada em nivel médio ou superior,
para atendimento especializado, bem como os professores do ensino
regular capacitados para a integracdo desses educandos nas classes
comuns;

[ll. educagao especial para o trabalho, visando a sua efetiva integragdo na
vida em sociedade, inclusive condicbes adequadas para os que nao
revelarem capacidade de inser¢cdo no mercado de trabalho competitivo,
mediante articulagdo com os o6rgaos oficiais afins, bem como para
aqueles que apresentam uma habilidade superior nas areas artistica,
intelectual ou psicomotora.

As analises a seguir apontardo em que medida cada rede de ensino tem
buscado incorporar esses elementos em sua cultura, ainda que os dados sejam
insuficientes para perceber isto de modo mais qualitativo, uma perspectiva inclusiva e
integradora.

Tabela 95: Matricula na educagao especial em classes comuns no Maranhao

Informacéao 2003 2004 2005
Rede estadual 205 651 552
Rede municipal 783 1.535 3.785
Rede federal 0 0 3
Escolas particulares 114 184 154
TOTAL 1.102 2.370 4.494

Fonte: SEDUC, 2006.

Tabela 96: indice de atendimento em educacéo especial

] Informacgéao 2003 2004 2005
Indice de a:tendlmenlto 7,062 9127 12.118
em Educacgao Especial

Fonte: SEDUC, 2006.

Tabela 97: Numero de Matriculas de Alunos Portadores de Necessidades Educativas
Especiais em Escolas exclusivamente especiais ou em Classes Especiais de Escola
Regular, por nivel de atendimento — 2004

Creche/ Educacao Educacio
Total Estimulagdo| Pré-escolar | Fundamental Médio de Jovens e P G
rofissional
Precoce Adultos
Nordeste 66.626 5.401 17. 277 32.672 326 6.772 4178
Maranhao 6.857 144 1.205 3.782 62 1.94 570

Fonte: MEC/Inep, 2004.
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Tabela 98: Numero de Matriculas de Alunos Portadores de Necessidades Educativas
Especiais em Escolas exclusivamente especiais ou em Classes Especiais de Escola
Regular, por faixa etaria — 2004

Total De 0 a3 anos | De 4 a 6 anos De 7.a14 De 15a17 Mais de 17
anos anos anos
Brasil 371.383 19.729 29.699 149.642 56.196 116.117
Nordeste 66.626 2.973 5.574 23.431 12.288 22.360
Maranhao 6.857 163 405 2.630 1.391 2.268

Fonte: MEC/Inep, 2004.

O registro de dados na Educagdo Especial correspondente a escolas
especializadas ou em classes especiais de escolas regulares concentra-se
primeiramente na rede municipal com 76,61% e, em seguida, na rede estadual com
17,67%. A garantia da oferta de ensino com especificidades metodolégicas de
atendimento para criangcas com necessidades especiais ou pessoas com deficiéncia
tem sido focada na rede publica, um avango dos anos em pesquisa. Isto se confirma
como uma nova tendéncia politica, uma vez que em anos anteriores estes dados se
concentravam na rede particular ou em Instituices Filantropicas™®.

A matricula na rede municipal no ano de 2003 passou de 12,83% para 62,01%,
demonstrando uma evolugao positiva no periodo em destaque. Entretanto, evidencia-
se que no censo de 2000 a média nacional de criancas entre 7 a 14 anos fora da
escola era de 5,5%, essa proporcao aumenta quando se refere as criangas com
deficiéncia passando para 11,4%. Isto indica que o numero de matriculas pode se
revelar insuficiente considerando o numero de criangas com necessidades especiais ou
com deficiéncia que ainda ndo tiveram acesso a escola, pois € importante reconhecer
que a discriminagcdo quanto a matricula de estudantes com necessidades educacionais
na escola regular é uma realidade que persiste.

Os dados referentes a matricula por nivel de atendimento a alunos com
necessidades especiais, de acordo com dados do INEP do ano de 2004 destacam o
Maranhdao como o terceiro estado do Brasil que menos oferece atendimento em
creches/estimulagdo precoce, ficando atrdas somente dos Estados de Roraima e
Sergipe. Quando o universo de matricula passa a ser Pré-escola (Educagao Infantil)
este percentual de atendimento do Maranhao amplia para 6,9% de atendimento no
Nordeste, posicionando o estado em sexto lugar com maior atendimento neste nivel na
regiao.

O Maranhao também ira apresentar bons resultados no numero de oferta de
atendimento entre os estados da regidao Norte e regidao Centro-Oeste, ficando atras
apenas dos estados do Para, Goias e Distrito Federal. Quando o alvo da analise é o
ensino fundamental, o Estado também apresenta dados satisfatérios de 11,5%,
situando-se na quarta posi¢cao na regidao Nordeste de maior oferta de atendimento.

“5 Ver Observatério Crianca volume I.
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Com relagédo a regidao Norte, o Maranh&o perde em numero de atendimento
somente para o Estado do Para e ao se comparar com a regidao Centro-Oeste, os
numeros nao superam todos os estados. O avango dos dados nos niveis da Pré-escola
e Ensino Fundamental no Maranhdao aponta que houve prioridade na oferta nestas
etapas e a ampliagao de oferta de creches. As matriculas referentes ao Ensino Médio
decrescem significativamente se comparamos ao ensino Fundamental. De acordo com
os dados do INEP, no ano de 2004 apenas 62 alunos estavam matriculados no
Maranhao.

Cabe destacar que estes dados também sao inexpressivos nacionalmente,
alguns estados nem apresentam numero de matricula neste nivel de ensino, em outros
0s numeros de matriculas situam-se entre 5 a 16 alunos. Este dado indica duas
possibilidades para justificar este reduzido numero considerando o universo de alunos
matriculados no ensino fundamental. A primeira possibilidade é a reduzida progressao
dos alunos para o ensino médio por dificuldades de aprendizagem que podem ser
reflexo de metodologias e recursos inadequados ao ensino de criangas e adolescentes
que precisam de uma atengao especializada na organizagado do trabalho didatico. A
segunda possibilidade é a oferta reduzida de escolas especializadas e professores
especializados para o atendimento destas criangas e adolescentes no ensino médio,
pois de modo geral a preocupagao na oferta e na qualificagdo docente na area de
educacao especial quase sempre se situa no ensino fundamental.

As matriculas referentes a Educacdo de Jovens e Adultos apresentam
percentuais expressivos de 16,1%, ocupando o terceiro lugar na regido Nordeste de
maior numero de matricula nesta etapa de ensino. Cabe destacar que o maior numero
de matriculas por faixa etaria no Estado esta presente entre a populacdo de Jovens e
Adultos, ou seja, acima de 17 anos de idade; a segunda faixa etaria que mais tem
alunos matriculados esta entre 7 e 14 anos. De acordo com os dados disponibilizados
pelo INEP do ano de 2004 acerca de alunos matriculados por faixa etaria, percebe-se
uma tendéncia nacional de grande concentragdo de matriculas de alunos com
necessidades especiais, em escolas exclusivamente especiais ou em classes de
escola regular, na faixa etaria acima de 17 anos, seguidos de alunos entre 7 e 14 anos.

Entretanto, percebeu-se que o maior numero de alunos matriculados em turmas
da Pré-escola (Educagéao Infantil) corresponde exatamente a faixa etaria de 7 a 14 anos.
No Maranhao este percentual é de 35,1%, no Nordeste 42,0% e no Brasil 40,0%. A faixa
etaria de Jovens e Adultos no Maranhdo corresponde a 14,9% de alunos matriculados em
Pré-escola, no Brasil este percentual é de 14,2%. Como os dados ndo se encontram
desmembrados por especificacdo das limitagbes dos alunos do processo de
aprendizagem, € dificil avaliar este significativo percentual de matriculas em turmas de
Pré-escola (Educacgao Infantil). No entanto, chama-se ateng¢ao para o fato de que muitas
das disfungbes, deficiéncias, limitagdbes dos alunos néo impede o avango no processo
educativo, evidente que este progresso € mais lento, se tomarmos como referéncia alunos
“ditos normais”, porém, nao impossivel. Deste modo, muitas criangas desta faixa etaria
poderiam ja estar cursando pelo menos as séries iniciais.
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E importante que o sistema de ensino do Maranh3o discuta alternativas metodoldgicas
que possibilitem um maior avango dos alunos com necessidades especiais dentro dos
niveis de ensino, porém, isto somente sera possivel se a qualificagdo docente tornar-se
eixo central na discussao das politicas educacionais para estes alunos. Vale ressaltar que
muito ja se avangou, pois varias Universidades e Faculdades incluiram em seus curriculos
a disciplina de Educacao Especial, antes encontrada somente no curso de Pedagogia. Do
ponto de vista legal ja se obteve algumas conquistas, a exemplo o decreto n°. 5.626/05
que tornou obrigatéria a inclusdo de Libras nos curriculos dos cursos de graduagdo em
fonoaudiologia e nos que formam professores, como as licenciaturas e o curso de
Pedagogia. O Censo Escolar 2005, do Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas
Educacionais (Inep/MEC), aponta que as matriculas dos alunos com surdez em classes
comuns no Brasil cresceram 39,3% e as de alunos com deficiéncia auditiva, 65,5%. Deste
modo, € importante que a Instituigdes Escolares e Formadoras acompanhem, do ponto de
vista pedagogico, o crescimento quantitativo destes alunos através de um crescimento
qualitativo do processo educativo.

O numero de criangcas e adolescentes alfabetizados com necessidades
especiais na faixa etaria de 07 a 09 anos é de 215.075 para 195.576 nao alfabetizadas
na mesma faixa etaria. Os adolescentes na faixa etaria de 15 a 19 anos, alfabetizados
sdo de 634.365 para 75.548 nao-alfabetizados com necessidades especiais. Nesta
etapa assinala-se que o numero de nao-alfabetizados é baixo, caso a expectativa nesta
etapa ja ndo fosse o de ter estes jovens em processo de escolarizagdo no Ensino
Médio ou nas duas Uultimas etapas do Ensino Fundamental, respeitando as suas
limitagbes de aprendizagem.

Tomando-se como referéncia os dados apresentados no Atlas da Exclusao
Social no Brasil baseado no censo de 2000 do IBGE, no que se refere aos cem
municipios com maior grau de exclusdo social, observou-se uma concentragao
significativa de municipios do Estado do Maranhao (Bélagua, Paulino Neves, Fernando
Falcdo, Lagoa Grande do Maranhdo, Santana do Maranhao, Cachoeira Grande, Centro
do Guilherme, Jenipapo dos Vieiras entre outros). Este quadro permite imaginar como
tem se organizado o processo de escolarizagdo de criangas nestes municipios e indo
mais além, como tém sido tratadas as criangas e adolescentes com necessidades
especiais ou com deficéncia em terras onde a prioridade ainda é o acesso as
necessidades basicas, o direito a alimentar-se, vestir-se e morar em condigbes
humanas e no qual a educacéao torna-se consequéncia das aquisi¢des primeiras.

Documentos oficiais preconizam a inclusao escolar dos estudantes com
necessidades especiais na escola regular. Esta regulamentagdo estd presente na
Constituicao Federal/1988, no artigo 208, na Constituicao Estadual/1989, no artigo 305,
no Estatuto da Crianga e do Adolescente no artigo 54, na Declaragdo Mundial para
Todos em Jomtien, na Declaragdo de Salamanca na Espanha, na Lei de Diretrizes e
Bases da Educacao Nacional, no capitulo V, no Plano Nacional de Educag¢ao/1997. Os
dispositivos oficiais e juridicos asseguram uma educagado escolar democratica e
inclusiva, todavia, sua realizagdo ndo se da apenas com a aplicagao dos textos legais,
mas principalmente através de uma politica consistente e comprometida com o
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processo democratico da escola publica, responsabilidade esta da Gestao Publica do
Estado e também, do amplo movimento organizado por educadores em defesa da
garantia de uma escola democratica e inclusiva.

No ambito federal, registra-se que os dados foram infimos, mesmo com a
criacdo dos Nucleos de Atendimentos a Pessoas com Necessidades Educativas
Especiais no interior das escolas federais a partir do ano de 2003. Todavia, deve-se
considerar que a verticalizagdo de alunos para o ensino médio se da num processo
mais lento, pois a maior concentragao de matriculas ainda esta no ensino fundamental
com avangos timidos para o ensino médio. Porém, isto ndo pode se constituir como
justificativa para auséncia de dados de matriculas, as escolas federais cumprem
importante papel na qualificagado de trabalhadores com vistas a sua insergdo no mundo
do trabalho, por isso devem possibilitar acesso a qualificacdo de estudantes com
deficiéncia que também nutrem o desejo de disputar lugar neste mercado que cria as
barreiras fisicas e simbdlicas para a inclusdo da sua forgca de trabalho. Por isto, a
Escola ndo pode negar o acesso ao aluno e nem pode se constituir em mais um
espaco de preconceito e obstaculo para insercdo da pessoa com deficiéncia no
mercado de trabalho.

7 EDUCAGAO INDIGENA

O direito a Educagao Indigena é uma reivindicagdo historica da populagéo
indigena e vem sendo lenta e gradativamente regulamentado por meio da Constituicao
de 1988, da Lei de Diretrizes e Bases da Educacao Nacional, de 1996, e da Resolugao
3/99 do Conselho Nacional de Educacdo. A educacao indigena esta contemplada no
Plano Nacional de Educagao e no projeto de lei de revisdo do Estatuto do indio*®
considerado ultrapassado pelo movimento indigena, ambos em tramitacdo no
Congresso Nacional. De acordo com Grupionni (2000), mesmo com varios dispositivos
legais para tratar da educacgao indigena nao se estruturou um sistema que atenda as
necessidades educacionais dos povos indigenas de acordo com seus interesses,
respeitando seus modos e ritmos de vida, resguardando o papel da comunidade
indigena na definicdo e no funcionamento do tipo de escola considerada ideal para sua
cultura. Nesta arena politica, a educacado indigena tornou-se pauta da agenda
educacional.

A incorporagdo de dados estatisticos sobre educacdo indigena nos
possibilitara, grosso modo, identificar como tem sido tratada esta modalidade de ensino
em um Estado com a presenga marcante de tantas populag¢des indigenas.

Na LDB, as populagdes indigenas também tiveram assegurada uma educagao
diferenciada (artigos 3°, 26, 78 e 79), apontando a necessidade de curso de formagao

“6 A Lei n° 6.001, conhecida como “Estatuto do indio” foi promulgada em 1973, e seguia o principio estabelecido pelo
velho Cadigo Civil Brasileiro (1916) de que os indios, sendo "relativamente capazes", deveriam ser tutelados por um
6rgéo indigenista estatal — o Servico de Protecdo ao indio, entre 1910 e 1967, e atualmente, a Fundagao Nacional
do indio (Funai).
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especifica e diferenciada para os professores indigenas. Sendo assim, esta analise
buscara compreender de que modo o Estado tem assegurado as exigéncias descritas
na legislagéo educacional, buscando apontar as fragilidades e avangos encontrados.

A regido Nordeste apresenta hoje os maiores indicadores de pobreza do pais,
constantemente assolada por secas, muitos de seus rios deixaram de ser perenes pela
inexisténcia de matas que protegiam as suas cabeceiras. Mas com tudo isto, pode-se
encontrar a presencga indigena nestas terras.

O Estado do Maranhdo, embora considerado Nordeste, possui muitas
caracteristicas geograficas da regiao Amazénica. Os rios Gurupi, Pindaré, Mearim e
Grajau correm paralelamente do sul em diregdo ao Atlantico banhando 1.954.508
hectares de terras pertencentes a diversos grupos Jé e Tupi-Guarani. Os Jé estao
representados pelos Canela, Pukobie, Kreje e Krikati. Hoje a populagdo total nao
ultrapassa o numero de 2.000. Nas regides dos rios Pindaré e Gurupi encontram-se os
Urubu-Kaapor e os Guaja, dois grupos Tupi-Guarani, ambos divididos em pequenas
aldeias totalizando cerca de 870 pessoas. Também €& possivel encontrar aldeias
Guajajara, um grupo também Tupi-Guarani com cerca de 9.600 componentes.

A realidade em questdo nos mostra a relevancia das preocupagdes com a
tematica da educacdo indigena com garantia de respeito a diversidade cultural no
contexto brasileiro. Nesta realidade, a discussdo da educagdo indigena atravessa a
“redefinicdo do Estado - nacdo e a reelaboracdo de procedimentos e nogdes que
garantam, aos cidadaos e aos povos, tanto o direito a igualdade quanto o direito a
diferenca” (SILVA, GRUPIONI, p. 17, 2004).

Como se pode ver na Tabela 99, houve ampliagcdo de 10% do numero de
escolas indigenas, que passaram de 205 em 2003 para 225 em 2005, para oferta
predominantemente de ensino fundamental, sendo que apenas um estabelecimento
oferece nivel médio. Do mesmo modo ocorreu aumento de matriculas com média de
crescimento nos anos em estudo para o ensino fundamental de 4%. Ao se analisar o
ensino fundamental de 52 a 82 série, este percentual aumentou para 15,09% e o ensino
médio apresentou uma média de 11,11% de acréscimo de matriculas no intervalo de
2003 a 2005.

Tabela 99: Numero de escolas destinadas a Educacéao Indigena no Maranhéao

Informacéao 2003 2004 2005

Numero de escolas destinadas a Educacéo Indigena 205 222 225
Fonte: SEDUC, 2006.
Tabela 100: Matricula na Educacéo Indigena no Maranhao

Informacao 2003 2004 2005
Ensino Fundamental - 12 4 42 9.690 10.710 10.943
Ensino Fundamental - 52 4 82 97 138 156
Ensino Médio 17 22 24
TOTAL 9.804 10.870 11.123

Fonte: SEDUC, 2006.
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O numero de escolas destinadas a populagao indigena no Maranh&o corresponde a
225 no ano de 2005. Este dado em percentual significa 47,5% posicionando o Maranhao
como o primeiro estado da regido Nordeste com maior numero de escolas destinadas a esta
populacdo. Contudo, € importante considerar que € nele onde ha o maior numero
populacional de indios, porém a quantidade populacional nem sempre significa oferta
proporcional de escolas. Analisando-se os dados do MEC/INEP do ano de 2005, observou-
se que alguns estados da regiao Norte, com significativa populagao indigena apresentam
poucas escolas destinadas as suas populacoes.

O estado do Para com 91 escolas e o Amapa com 57, um numero pequeno
considerando a quantidade populacional indigena nos estados. Todavia, identificou-se
em outros estados dados mais expressivos, no estado do Amazonas foram 783 escolas
e no estado de Roraima 257. Tomando-se como referéncia os estados da regido Norte
onde a populagcdo indigena é maior, o Maranhdo apresentou dados positivos com
relagdo a oferta de escolas. Vale registrar que todas as escolas observadas nas
regides Norte e Nordeste concentram maior numero de matricula no ensino
fundamental, apesar de oferecerem educacéao infantil, ensino médio e educacido de
jovens e adultos.

Tabela 101: Niumero de estabelecimentos de Educacgao Escolar Indigena por Nivel-
Modalidade de Ensino, segundo a Regido Geografica — Brasil 1999-2005

Estabelecimentos de Educacédo Escolar Indigena
Nivel/Modalidade de ensino oferecidos

Unidade a . Educacao Ensino Ensino Educagao de

~ Total: . Fundamental P Jovens e

Federagao Infantil Médio

8 anos Adultos
Brasil 2.323 1.047 2.143 68 419
Nordeste 473 192 457 5 134
Maranhao 225 8 225 1 3

Fonte: MEC/Inep, 2007.

O maior numero de professores concentra-se no ensino fundamental, esta &
uma realidade nacional. Porém, os dados do INEP nao especificam se os professores
séo indigenas. No Maranhao, sdo 495 professores no ensino fundamental nas escolas
indigenas para 10 no ensino médio e 3 na educacao de jovens e adultos. No Nordeste
sdo 1.350 professores no ensino fundamental para 38 no ensino médio e 254 na
educacgao de jovens e adultos em escolas indigenas, seguindo a média nacional em
que a quantidade de professores na educagao de jovens e adultos € maior do que no
ensino medio.

O Maranhdo, no que diz respeito a professores atuando na Educacido de
Jovens e Adultos, apresentou um numero bem abaixo da média do Nordeste, isto
revela déficit, ja que o percentual apresentado é insuficiente para o atendimento dos
alunos deste nivel de ensino.
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Tabela 102: Numero de Professores de Estabelecimento de Educacao Escolar Indigena,
por Nivel/Modalidade, segundo regiao geografica e a Unidade de Federacado — Brasil 2005

Numero de Professores
Nivel/Modalidade de ensino oferecidos
Unidade ~da Total: Pré-Escola Ensino En’sir_io Educacao de
Federagcao Fundamental Médio Jovens e Adultos
Brasil 9.637 1.352 6.947 455 826
Nordeste 1.953 281 1.350 38 254
Maranhao 516 8 495 10 3

Fonte: MEC/Inep, 2007

O IBGE (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica) com base nos
resultados da amostra dos censos demograficos 1991 e 2000 revelou que na ultima
década a populagao indigena cresceu quase seis vezes mais do que a populagdo em
geral. No Nordeste, a participagdo do numero de pessoas identificadas como indigenas
passou de 55,8 mil em 1991 para 170 mil em 2000. A regido Norte continuou
concentrando o maior numero de indigenas, mas foi a area que apresentou o menor
ritmo de crescimento anual. Em 1991, 42,4% da populagédo se autodeclarava indigena
e em 2000 a taxa caiu para 29,1%. O Sudeste dobrou sua participacdo e passou de
10,4% para 22,0% da populagéao indigena entre 1991 e 2000.

Tabela 103: Numero de Estabelecimentos de Educac¢ao Escolar Indigena, por Lingua em
que o Ensino é Ministrado, segundo a Regido — Brasil 2005.

Estabelecimentos de Educacgéo Escolar Indigena
Lingua em que o
Unidade da ensino é ministrado
= Total: -
Federacao Indigena
Portuguesa
Brasil 2.323 1.818 1.124
Nordeste 473 234 440
Maranhao 225 209 193

Fonte: MEC/Inep, 2007.

Ao se analisar a Educagéao Escolar Indigena é importante verificar ndo somente
a oferta do ensino, mas identificar que tipo de escola se oferece a populagéo indigena.
Uma das frentes de atuagdo do movimento indigena estd na reivindicagdo do
atendimento escolar considerando uma agao pedagodgica voltada para alteridade. A
legislacdo que trata da educagao escolar indigena tem apresentado formulagdes que
possibilitam a construcdo de uma escola indigena que, inserida no sistema educacional
nacional, mantenha atributos particulares como o uso da lingua indigena.

Deste modo, pode-se destacar que o Maranhdo com relagdo a formagao
educacional com uso da lingua indigena apresentou nos anos em estudos um numero
maior de escolas que utiliza a lingua de origem do que estabelecimentos que
apresentassem metodologia de ensino com o uso da lingua portuguesa. Estes dados
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revelaram resultados melhores no Maranhdo do que a média do Nordeste e do Brasil,
pois ambos destacaram numeros que apontaram mais para o uso da lingua portuguesa
em estabelecimentos de Educagao Indigena.

O Maranhdao também apresentou bons resultados com relagdo ao uso
especifico de material didatico. Das 225 escolas, 142 apresentaram materiais
especificos considerando o grupo étnico. O estado do Maranhdo ocupou a 22
colocagéo com 63,1% e o estado de Sergipe ficou na 12 colocagao com 100% de uso
de material especificos ao grupo étnico, superando a média percentual da regiao
Nordeste e do Brasil.

Tabela 104: Numero de Estabelecimentos de Educac¢ao Escolar Indigena, por Material
Didatico especifico ao grupo étnico, segundo a Regido — Brasil 2005.
Estabelecimentos de Educacédo Escolar Indigena

Unidade da Federagao Total: d?:itztliz:ye?::i;fl?clo
Total %
Brasil 2.323 965 41,5
Nordeste 473 236 49,9
Maranhao 225 142 63,1

Fonte: MEC/Inep, 2007

No contexto apresentado sobre a Educagao Escolar Indigena, é fundamental
compreender e incorporar nas discussdes e politicas voltadas a questao educacional
desta populagdo, que a mesma é portadora de uma pedagogia prépria que garante a
transmissdo de sua cultura através das geragbes, que suas formas de educagéo
consideram a visdo de conjunto de sua cultura e que os indigenas podem e devem
contribuir na formulagcdo de uma politica de educacao escolar capaz de atender aos
anseios, interesses e necessidades da realidade hoje.

8 NIVEL DE INSTRUGAO DA POPULAGAO NEGRA

Somente no ano de 2005 o questionario utilizado para realizacdo do Censo
Escolar passou a incluir o quesito cor/raga, impossibilitando a analise dos dados
referentes aos anos de 2003 e 2004. O dado sobre cor/raga obtido através do Censo
Escolar utilizou como instrumento para pesquisa um documento comprobatério ou
autodeclaragcdo do aluno da sua cor/raca, isto quando maior de 16 anos, ou por
declaragao do responsavel.

Vale registrar que os resultados obtidos pelo Censo Escolar de 2005 revelam
que 18,1% dos alunos nao responderam ao quesito cor/raga. No universo que
respondeu ao questionario, 46,1% declararam-se pardos, 41,6% brancos, 10,0% pretos
e 2,4% de cor/ragca amarela e indigena.

INDICADORES DE EDUCAGCAO 2003 A 2005

Observatorio Crianca



INDICADORES DE EDUCAGCAO 2003 A 2005

Observatorio Crianca

Tabela 105: Matriculas da educacao basica, por cor/raga, segundo a etapa/modalidade de ensino

Etapas/Modali Matricula Cor/Raca Declarada
dades de Branca Preta Parda Outros
Ensino Total

n % n % n % n %
Educagéo 6.085.316 2.938.564 48,3 512.241 84 2494591 | 41,0 141920 | 2,3
Infantil
Ensino 27.821.352 11.224.104 40,3 | 2.643.412 9,5 | 13.260.064 | 47,7 693.772 | 2,5
fundamental
Ensino Médio 7.215.948 3.132.641 434 753.923 10,4 3.163.348 | 43,8 166.036 | 2,3
Educacéo 313.832 164.725 52,5 31.562 10,1 112.886 | 36,0 4659 | 1,5
Especial
Educacéo de 4.350.274 1.478.288 340 | 621554 14,3 | 2.149.666 | 49,0 100.766 | 2,3
Jovens e
Adultos
Educagéo 491.047 300.923 61,3 42.841 8,7 138.023 | 281 9.260 | 1.9
Profissional
TOTAL 46.277.769 19.237.245 41,6 | 4.605.533 10,0 | 21.318.578 | 46,1 1.116.413 | 2,4

Fonte: MEC/INEP. Censo Escolar, 2005.

Em 2005, os percentuais de pessoas negras alfabetizadas na faixa etaria de 10
a 14 anos e 15 a 19 anos sao superiores ao de pessoas negras nao alfabetizadas para
a mesma faixa etaria. Sendo assim, a correspondéncia dos dados se da em 42,24% de
alfabetizados na faixa etaria de 10 a 14 anos para 21,77% de pessoas negras nao
alfabetizadas, na faixa etaria entre 15 a 19 anos obteve-se 44,46% de alfabetizados
para 15,78% de né&o alfabetizados.

As anadlises sobre as faixas etarias entre 5 a 6 anos e 7 a 5 anos indicam
inversao nos resultados obtidos com relagdo as faixas etarias anteriores, pois os
indices de pessoas negras ndo alfabetizadas sdo maiores nestas idades.

Assim, tém-se 31,31% de pessoas nao alfabetizadas na faixa etaria de 5 a 6
anos para 1,74% de alfabetizados e 31,12% de nao alfabetizados na faixa etaria de 7 a
9 para 11,5% de alfabetizados.

Os indices de matriculas por cor/raga apresentam-se de forma desigual
considerando as etapas e modalidades tomadas como referéncia para comparagao. Os
alunos da educacéo infantil, educacao especial e educacao profissional em sua maioria
declararam-se brancos, entretanto, verificou-se que na educacao de jovens e adultos e
no ensino fundamental, a maioria se declarou de cor/raga parda. No ensino médio, a
distribuicdo cor/raga esta equilibrada entre parda com 43,8% e branca com 43,4%.

As analises dos dados de matricula escolar apontam percentuais infimos de
alunos que se declararam negros na educacéao basica tomando-se como referéncia os
percentuais indicados na cor/raga branca e parda. Os resultados apontam inequidade
entre alunos segundo racga.
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As diferencas construidas ao longo da histéria da educagéo escolar entre
brancos, pardos e negros ndo encontram explicagdo somente nas condi¢des
socioecondmicas, sua origem encontra espago no contexto socio-cultural brasileiro, em
que o racismo tem sido praticado contra os (as) negros (as).

Quanto ao ensino e as metodologias que atendem as diferengas culturais e
histéricas referentes ao negro, somente em 09 de janeiro de 2003, as escolas
passaram a incluir nos curriculos o ensino sobre Historia e Cultura afro-brasileira, bem
como Histéria da Africa e dos africanos nos estabelecimentos de ensino publicos e
privados no Brasil. Vale ressaltar que a inclusao destes conteudos ocorreu devido a
aprovagao da lei 10.639/03 que tornou obrigatério a inser¢do destes conteudos nos
curriculos escolares. Contudo, ndo basta a inclusdo destes temas ao curriculo escolar:

Para que a escola consiga avangcar na relacdo entre saberes
escolares/realidade social/diversidade étnico-cultural é preciso que os (as)
educadores (as) compreendam que o processo educacional também é
formado por dimensdes como a ética, as diferentes identidades, a diversidade,
a sexualidade, a cultura, as relagbes raciais, entre outras. E trabalhar com
essas dimensdes nao significa transforma-las em conteudos escolares ou
temas transversais, mas ter a sensibilidade para perceber como esses
processos constituintes da nossa formagao humana se manifestam na nossa
vida e no proprio cotidiano escolar (GOMES, p.147, 2001).

O critério da discriminacdo em qualquer nivel como uma das referéncias para a
avaliagao dos livros foi um avango significativo na histéria do livro didatico no Brasil a
partir do ano de 1998, considerando que:

No Brasil, o racismo ainda € insistentemente negado no discurso do
brasileiro, mas se mantém presente nos sistemas de valores que regem
o comportamento da nossa sociedade, expressando-se através das
mais diversas praticas sociais (GOMES, p.148, 2001).

Contudo, as praticas e recursos didaticos que reforcam o preconceito e a
discriminagéo continuam sendo perpetuados nas salas de aulas. A Escola ndo deve e nem
pode dar énfase desproporcional a aquisicao de conteudos escolares e minimizar dentro do
processo de formacdo humana as dimensdes culturais, de identidade, poder, emogoes,
representagdes, valores. Neste sentido, € importante reconhecer a contribuicao significativa do
Movimento Negro para insergéo destas discussdes nas Escolas e nas Politicas Educacionais,
e é neste sentido, que a Escola e os Movimentos Sociais devem criar espagos de dialogos
comuns para enfrentamento do preconceito nas relagdes sociais.
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9 NIVEL DE INSTRUGAO POR REGIAO E NO MARANHAO

O indicador do numero de anos de estudo no Maranhdo esta entre os mais
expressivos sobre a realidade educacional no Maranh&o. Este indicador possibilita a
leitura das taxas de analfabetismo e a média de escolarizacdo da populagao
maranhense nos ultimos anos.

Tabela 106: Numero médio de anos de estudo das criangas e adolescentes de 10 a 17
anos por grandes regioes e sexo — 2003 a 2005

~ 2003 2004 2005
Informacao
Homem | Mulher |Homem Mulher Homem Mulher

10 a 14 anos - Norte Urbana/Norte 3,4 3,9 3,3 3,7 3,4 3,9
10 a 14 anos - Nordeste 3,2 3,7 3,3 3,9 3,4 3,9
10 a 14 anos - Sudeste 4,3 4.6 4,3 4.5 4,3 4.5
10 a 14 anos — Sul 4.4 4.7 4.4 4.6 4.4 4.7
10 a 14 anos - Centro-Oeste 4.1 4.5 4,2 4.5 4,2 4.5
15 a 17 anos - Norte Urbana/Norte 6,2 6,8 5,9 6,7 6,2 6,7
15 a 17 anos - Nordeste 5,3 6,3 5,6 6,5 5,8 6,7
15 a 17 anos - Sudeste 7,4 7,8 7,6 7,9 7,6 8,0
15 a 17 anos — Sul 7,4 7,9 7,7 8,1 7,7 8,0
15 a 17 anos - Centro-Oeste 6,9 7,5 7 7,6 7,2 7,6

Fonte: IBGE - Diretoria de Pesquisas, Coordenagao de Trabalho e Rendimento - PNAD 2003, 2004 e 2005.

Na faixa etaria entre 10 a 14 anos, a regido Nordeste apresentou regularidade
percentual para os resultados referentes as mulheres, permanecendo em 2004 e 2005
em 3,9 anos de estudo. A média de anos de estudo de mulheres nesta faixa etaria
entre 2003 a 2005 foi de 3,8 e a média encontrada para os homens foi de 3,3%.

A analise dos dados referente a faixa etaria entre 15 a 17 anos para homens,
apresentou a média de 5,5 anos de estudo no periodo entre 2003 a 2005 e para as
mulheres, este resultado foi de 6,5. As mulheres em ambas as faixas etarias
apresentaram melhor resultado do que os homens.

De acordo com os dados do IPEA (2006), o Maranh&o em 2005 apresentou a
média de 5,2 anos de estudo para a faixa etaria de 15 anos ou mais de idade, ao passo
que a média do Brasil foi de 7,0.

As taxas apresentadas revelam o acesso tardio de criangas a escola e altas
taxas de analfabetismo entre os adolescentes, que expressam evidéncia marcante da
ineficiéncia das politicas educacionais para populagao jovem.

A desarticulacdo entre a expectativa de anos de estudo conforme a idade da
crianga ou do adolescente tem como consequéncia o acesso tardio a escola, ao
abandono desta escola ou mesmo as altas taxas de distor¢cao idade/série que podera
ser analisada posteriormente.
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10 NiVEL DE INSTRUCAO POR GENERO E FAIXA ETARIA

A incorporagao de um estudo desmembrado por género nos indicadores de
educacdo tem como objetivo questionar as diferengas culturalmente consolidadas
socialmente entre o feminino e o masculino, que de forma aparentemente neutra
contribui para reforcar e mesmo manter o papel que a mulher historicamente vem
exercendo sob o signo do dominio do mundo masculino.

A discussdo sobre género avangou muito na histéria e ganhou espago no
cenario da producao académica. Entretanto, para muitos ainda é confusa a distingao
entre sexo e género.

De modo sucinto, pode-se denominar como questdes de sexo aquelas
referentes aos aspectos fisicos, biologicos de macho e fémea, aquelas diferengas que
estdo nos nossos corpos e que nao mudam radicalmente, apenas se desenvolvem de
acordo com as etapas das nossas vidas (GOUVEIA; CAMURCA, 1995, p.7). E a partir
destas diferencas sexuais que a sociedade cria representagbes sobre o que é ser
homem e o que é ser mulher, ou seja, as representagdes de género.

Os dados aqui analisados tratam das questdes de género. Este conceito
explica muito dos comportamentos de mulheres e homens em nossa sociedade. O
conceito de género implica numa relagdo, as relacbes de género, as relagdes entre
homens e mulheres atravessadas pelas relagcbes de poder que se distribuem na
sociedade e que definem os papéis que homens e mulheres passam a exercer, muitas
vezes de forma desigual.

Tabela 107: Niumero de crian¢as e adolescentes de 5 a 17 anos - Maranhao

Informagao 2003 2004 2005
5 ou 6 anos 279.742 272.579 277.884
7 a 14 anos 1.106.164| 1.115.026 | 1.063.384
15 a 17 anos 431.584 437.560 429.702
TOTAL 1.817.490| 1.825.165| 1.770.970

Fonte: IBGE - Diretoria de Pesquisas, Coordenagao de Trabalho e Rendimento - PNAD 2003, 2004 e 2005.

Tabela 108: Numero de criangas e adolescentes estudantes de 5 a 17 anos - Maranhao

Informacgao 2003 2004 2005
5 ou 6 anos 218.198 231.932 236.926
7 a 14 anos 1.053.415| 1.068.003| 1.011.175
15a 17 anos 334.082 341.919 341.352
TOTAL 1.605.695| 1.641.854| 1.589.453

Fonte: IBGE - Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Trabalho e Rendimento - PNAD 2003, 2004 e 2005.

No Maranh&o, a concentragdo maior de estudantes esta na faixa etaria de 7 a
14 anos; destes, 65,60% de um total de 1.106.164 de criangas e adolescentes
estudavam em 2003. Em 2005 o percentual é de 63,62% para uma populagdo de
criangcas e adolescentes de 1.063.384. Enquanto em 2005, identificou-se uma breve
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queda nos percentuais de estudantes entre 7 e 14 anos para 63,62% consequéncia da
diminuicao desta populacio neste periodo.

A pequena diminuigdo do numero de matricula na faixa etaria de 7 a 14 anos
incidira no acréscimo para faixa etaria de 15 a 17 anos de 20,81% para 21,48% em
2005. Este acréscimo sera identificado na faixa etaria de 5 a 6 anos. O acréscimo de
estudantes nestas faixas etarias (5-6 e 15-17 anos) néo sera provocado pelo aumento
de suas populagdes, pois elas diminuem com relagdo ao ano de 2003.

Os dados do IBGE/PNAD de 2003 a 2005 registram que os percentuais
masculinos de analfabetismo s&o superiores aos percentuais femininos. As regides
onde os percentuais masculinos se apresentam mais altos sdo Norte e Nordeste. No
ano de 2003, tivemos na regiao Norte 2,7% de homens analfabetos na faixa etaria de
10-14 anos para 1,5% de mulheres. No Nordeste, na faixa etaria de 10-14 anos 5,7%
de homens analfabetos para 2,4% de mulheres, para faixa etaria de 15-17 anos temos
3,8% de homens para 1,4% de mulheres. As propor¢cdes masculinas no ano de 2004
para faixa etaria de 10-14 anos na regiao Norte sdo de 4,1% e no Nordeste 5,6% para
1,8% e 2,4% da populacdo feminina. Em 2005, os percentuais caem em relacdo a
2004, mas permanecem altos na faixa etaria de 10-14 anos com relagao a 2003. Sendo
assim, tem-se, 3,5% na regido Norte e 5,0% na regido Nordeste para a populagéo
masculina, contra 1,8% e 2,0% para populagéo feminina, respectivamente.

Tabela 109: Numero de criangas e adolescentes de 5 a 17 anos total e nao-alfabetizadas
no Maranhéo 2003 a 2005

2003 2004 2005
Informacgao Tgl’ill Nao alfabetizadas Total C/A Nao alfabetizadas Total C/A Nao alfabetizadas
Homem Mulher Homem | Mulher Homem | Mulher
5e6anos | 282.873 112.340 96.987 272.579| 119.553| 109.988 277.884 | 137.335| 106.016
7 anos 153.556 48.493 44.454 143.462 48.617 31.882 127.707 36.948 | 30.519

8 e9anos | 262.652 52.529 37177 295.690| 62.167 | 46.226 269.856 | 50.601| 44.168

10a14

anos 702.317 46.064 22.630 675.874| 54.993| 19.128 665.821 48.997 | 18.470
15a17
anos 436.407 19.394 8.081 437.560 19.925 7.173 429.702 16.061 4.016

TOTAL 1.837.805 278.820 | 209.329 | 1.825.165| 305.255| 214.397 | 1.770.970| 289.942 | 203.189

Fonte: IBGE - Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Trabalho e Rendimento - PNAD 2003, 2004 e 2005.
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Tabela 110: Numero de criangas e adolescentes de 5 a 17 anos alfabetizadas no
Maranhao 2003 a 2005

2003 2004 2005
5 Alf i Alf i Alf i
Informagao Total CIA abetizadas Total C/A abetizadas Total CIA abetizadas
Homem | Mulher Homem Mulher Homem Mulher
5 e 6 anos 282.873| 33.134| 40.412| 272.579 16.737 26.301 277.884 11.244 | 23.289
7 anos 153.556 | 31.517| 29.092 143.462 28.692 34.271 127.707 26.503| 33.737
8 e 9 anos 262.652| 78.388| 94.558| 295.690 88.468 98.829 | 269.856 77.107 | 97.980
10a14
anos 702.317 | 299.835| 333.788 | 675.874| 309.244| 292.509| 665.821 296.367 | 301.987
15a17
anos 436.407 | 207.703 | 201.229| 437.560 193.675| 216.787 | 429.702 198.386 | 210.436
1.837.805 | 650.577 | 699.079| 1.825.165| 636.816| 668.697 | 1.770.970| 609.607 | 667.429
TOTAL

Fonte: IBGE - Diretoria de Pesquisas, Coordenacéo de Trabalho e Rendimento - PNAD 2003, 2004 e 2005.

No Maranhédo, confirmam-se os dados apresentados na regido Nordeste. Os
maiores percentuais de analfabetismo se mantém na populagdo masculina, na faixa etaria
de 8 e 9 anos. No ano de 2003, foram 20,0% de homens analfabetos para 14,2% de
mulheres; em 2005, estas diferencas diminuem para os homens, ficando em 18,8% e
aumenta para as mulheres em 16,4%. Para a faixa etaria de 10 a14 anos em 2004, tem-se
8,1% de homens analfabetos para 2,8% de mulheres. Em 2005, esta diferenga diminui
para 7,4% de homens analfabetos em relacao a 2,7% de mulheres. Na faixa etaria de 15 a
17 anos encontrou-se o menor grau de analfabetismo da populacdo feminina - 0,9% para
3,7% de homens analfabetos. Tomando-se como referéncia a faixa etaria de 8 a 17 anos,
em que se espera de modo geral que as criangas e adolescentes ja estejam em amplo
processo de escolarizacdo, afere-se que as taxas mais altas de analfabetismo se
concentram na faixa etaria de 8 a 7 anos, numa média de 20% entre os trés anos para a
populacdo masculina. Na faixa etaria de 10 a 17 anos, comparando-se a realidade
apresentada no Nordeste, os percentuais do Maranhdo se apresentam mais altos em
ambas as populacdes, a média masculina nos trés anos € de 7,3% de analfabetismo e no
Nordeste este resultado é de 5,4% para as mesmas referéncias. A média feminina é de
2,9%, ao passo que no Nordeste, este resultado é de 2,2%. As médias percentuais na
faixa etaria de 15 a 17 anos também sao superiores as taxas do Nordeste. A média
masculina de analfabetismo entre os trés anos € de 4,2% enquanto no Nordeste, esta
média diminui para 3,3%. Para a populacao feminina, a média percentual de analfabetismo
do Maranhéo ¢é de 1,4% e a do Nordeste situa-se em 1,2%.

Aqui se pode assinalar que os percentuais do Maranhao situam-se acima da
meédia da regido Nordeste.

Os dados do IBGE referentes a criangas e adolescentes alfabetizadas ratificam
as distor¢des de escolarizagado entre homens e mulheres. Os homens permanecem em
desvantagem com relacéo as taxas de alfabetizacdo. As faixas etarias nos quais as
diferengas se expressam de modo mais relevante sao entre 10 a 14 anos e 15 a 17
anos. Em 2003, o percentual de homens alfabetizados para faixa etaria de 10 a 14
anos foi de 42,7% para 47,5% de mulheres. Em 2005, esta diferenga diminui e o
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percentual apresentado de homens alfabetizados foi de 44,5% para 45,4%. Detectou-
se que somente no ano de 2004 os homens apresentaram os percentuais de
alfabetizagdo mais altos, situando-se em 45,8% para 43,3% de mulheres.

Na faixa etaria de 15 a 17 anos, as taxas ficaram em niveis similares, mas
nesta faixa, o ano de 2003 apresenta maior percentual de homens alfabetizados,
concentrando 47,6% de homens para 46,1% de mulheres. Nos anos posteriores, este
resultado inverte aumentando a diferenga percentual entre ambos.

A percepcao acerca destas diferencas na esfera educacional e na composicao
das politicas publicas € fundamental para a construgdo da igualdade de género.
Embora se reconhega avangos significativos nos papéis sociais que as mulheres
alteraram ao longo da histéria € importante que a luta pela diminuicdo das
desigualdades entre homens e mulheres continue sendo fortalecida. A insergao de
dados com analise por género serve para colaborar no mapeamento destas diferengas.

11 NiVEL DE DISTORGAO IDADE-SERIE

A taxa de distorcdo idade/série permite relacionar o percentual de alunos, em
cada série, que se encontram com idade superior a recomendada. Em um sistema
educacional seriado, existe uma adequacao tedrica entre a idade e a série que o aluno
freqlenta. No sistema brasileiro, considera-se a idade de 7 anos como a idade
adequada para o ingresso no ensino fundamental e a de 14 anos para a sua concluséao,
por conseguinte a idade de 15 anos € a ideal para ingresso no ensino meédio € a de 17
anos para conclusio dos estudos basicos.

Os altos percentuais de distorcao idade/série no sistema educacional brasileiro foram
sendo construidos a partir do movimento de expans&o das escolas na década de 70.

A oferta de matriculas aumentou juntamente com a heterogeneidade
da clientela, enquanto o processo didatico pedagdgico continuou o
mesmo do periodo anterior, sem sofrer as adaptagdes necessarias
ao novo perfil dos alunos que estavam chegando as escolas. Teve
inicio o tempo da retengdo nas séries iniciais do ensino fundamental,
€ 0s nossos alunos de 15 anos comegaram a sofrer o atraso escolar
(SAMPAIQ, 2002, p.10).

De acordo com Sampaio (2002), este quadro perdurou até a década de 90,
quando as reformas educacionais passaram a inserir na agenda das discussdes
politicas educacionais questdes inerentes a qualidade da educacgao. Ao final da década
de 90 os percentuais de distorcdo/idade e série comegam a ser modificados em uma
escala decrescente, porém, as diferentes realidades regionais expressam sempre suas
especificidades.

A distorgao idade/série tem sido consequéncia do ingresso tardio na escola ou
da repeténcia escolar e a repeténcia € um fator diretamente associado ao abandono
escolar. Os percentuais mais altos de distor¢éo idade/série foram encontrados na rede



publica municipal e estadual. Na rede municipal, obteve-se a média de 84% de
distorcdo no ensino médio para o ano de 2005. No mesmo periodo, a rede estadual
apresentou 69,7% com pequena queda em relagado ao ano anterior, cuja percentagem
foi de 71,8%. No ensino fundamental, o maior percentual da rede municipal concentrou-
se no ano de 2003, com 57,5%, seguido da rede estadual com 42%.

Sera na mesma rede publica, agora em ambito federal, que se destacardo os
menores percentuais de distor¢ao idade/série para o ensino médio, com a média de 27,6%
contra 29,7% da escola particular no ano de 2005. Entretanto, quando se trata do ensino
fundamental, é na rede particular que se obtera o melhor indicador, 12,2% no ano de 2005.

As maiores taxas de distorcao idade/série estao presentes no ensino médio
das redes municipal e estadual. As distor¢gdes apresentadas no ensino médio sao
reflexos do histérico que os alunos trazem do seu processo de formacido no ensino
fundamental, seja por abandono ou repeténcia. Porém, outros fatores colaboram para
este quadro: a estrutura familiar, na qual esta incluida a formagdao moral, saude,
acompanhamento dos estudos por parte da familia, soma-se a isto a infra-estrutura
escolar oferecida, onde nem sempre existem laboratérios, quadras de esportes,
biblioteca com amplo acervo e espago adequado a pesquisa e estudos entre outros.

Tabela 111: Distorcao Idade/Série (em %) no Ensino Fundamental em 8 anos no
Maranhao — 2003 a 2005

Informagao 2003 2004 2005
Rede estadual 42 37,2 35,2
Rede federal 13,4 14,4 18,1
Rede municipal 57,5 53,8 50,4
Em escolas particulares 16,2 14,3 12,2

Fonte: SEDUC, 2006.

Tabela 112: Distor¢ao idade/série (em %) no Ensino Fundamental em 9 anos no
Maranhao — 2003 a 2005

Informacgao 2003 2004 2005
Rede estadual 0 0 0
Rede federal 0 0 0
Rede municipal 0 26,1 0
Em escolas particulares 0 19,8 0

Fonte: SEDUC, 2006.

Tabela 113: Distorcao idade/série (em %) no Ensino Médio no Maranhao

Informacgao 2003 2004 2005
Rede estadual 70,1 71,8 69,7
Rede federal 29,9 26,2 27,6
Rede municipal 80,8 82,9 84
Em escolas particulares 27,2 341 29,7

Fonte: SEDUC, 2006.
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12 RELAGAO PROFESSOR-ALUNO

A superlotagcdo em sala de aulas ainda é uma realidade presente nas escolas,
tanto no ambito nacional como estadual. As escolas do ensino fundamental
apresentam salas que excedem o limite estipulado que € de 35 alunos para os que
cursam da 12 a 42 séries e de 40 alunos para os que estado entre a 5% e a 82 séries.

Na Educacao Infantil, os Parametros Nacionais de Qualidade para a Educacao
Infantil destacam os parametros ideais de proporcéo professor/aluno: um professor para
seis a oito bebés de zero a dois anos; um professor para cada quinze criangas de trés
anos e um professor para cada vinte criancas de quatro a seis anos. A LDB da subsidios a
um conjunto de normas de referéncias para espacos fisicos e a relagao professor/aluno.
De acordo com o Unicef (Fundo das Nagdes Unidas para a Infancia), ndo existe nenhuma
recomendacao internacional quanto ao numero ideal de alunos por classe.

Por outro lado, as pesquisas (UNESCO, 2002; INEP, 2004) evidenciam que as
meédias existentes nas relagdes entre alunos por turma, alunos por docente e aluno por
funcionario sao aspectos importantes para a oferta de ensino de qualidade, uma vez
que medias baixas podem ser consideradas como componentes relevantes para uma
melhor qualidade do ensino oferecido (DOURADO, OLIVEIRA, SANTOS, 2007).

Contudo, deve-se ter em vista que cada espago escolar possui sua trajetéria
historico-cultural, e isto € relevante para o estabelecimento de parédmetros ideais na
definicdo de um ambiente adequado para o desenvolvimento do processo educacional.

O quadro apresentado sobre indicador de numero de alunos matriculados por
rede estara intimamente relacionado ao indicador numero de distribuicdo de
professores. Desse modo, assim como a incidéncia maior de matriculas se deu na rede
municipal, também se obteve nesta, o maior percentual de professores, com 45,61%. A
rede estadual segue em segundo lugar quando se refere ao mesmo nivel de ensino,
apresentando 11,48% e quando se trata do ensino médio o percentual apresentado &
de 9,79%. A relagdo de professores da rede estadual e municipal se deu de forma
inversamente proporcional, enquanto na rede estadual ocorreu uma queda no numero
de professores nos anos em analise, cujos percentuais foram de 36,28% em 2003,
terminando com 30% em 2005. Do total de matriculados nos trés anos, a rede
municipal apresentou aumento ao longo dos anos. Em 2003, a percentagem foi de
31,74% e, em 2005, esta percentagem aumenta para 35,08%. Desse modo, temos
quase numa mesma proporgao inversa: o decréscimo de professores da estadual e o
acréscimo de professores da rede municipal para o mesmo nivel de ensino.



Tabela 114: Niumero de professores por modalidade de Ensino no Maranhao

Informagao 2003 2004 2005
Creches — rede estadual 0 0 0
Creches — rede municipal — Sao Luis 531 438 631
Creches — escolas particulares - - -
Pré-escola — rede estadual 439 397 177
Pré-escola — rede municipal 9.395 10.321 12.336
Pré-escola — escolas particulares 3.163 3.398 3.362
Pré-escola — rede federal 4 4 0
Alfabetizacéo — rede estadual 65 0 0
Alfabetizacédo — rede municipal 1.399 - -
Alfabetizagao — escolas particulares 303 - -
Alfabetizagao — rede federal 0 - -
Ensino fundamental — rede estadual 13.932 12.941 11.521
Ensino fundamental — rede municipal 48.401 50.558 53.492
Ensino fundamental — rede federal 59 57 58
Ensino fundamental — escolas particulares 5.429 5.346 5.456
Ensino médio — rede estadual 9.401 12.180 11.151
Ensino médio — rede municipal 764 630 733
Ensino médio — rede federal 172 151 150
Ensino médio — escolas particulares 2.281 2.206 2.207
Educacgao especial — rede estadual 319 315 320
Educacgao especial — rede municipal 149 165 240
Educacao especial — rede federal 0 0 0
Educacao especial — escolas particulares 252 280 289
Educacéo de jovens e adultos - rede estadual 2.405 2.589 2.329
Educacao de jovens e adultos — rede municipal 9.553 8.329 9.498
Educacéo de jovens e adultos — rede federal 0 0 0
Educacao de jovens e adultos — escolas particulares 600 484 468
TOTAL 109.016 110.789 114.418

Fonte: SEDUC, FUMCAS, 2006.

Os dados apresentados pelas duas redes, estadual e municipal, revelam que o
processo de municipalizagéo ja estava bem avangado nos anos em estudo. Por outro lado,
se a rede estadual diminuiu o numero de professores no ensino fundamental, esta
proporcao nao foi ampliada para o ensino médio, de sua incumbéncia prioritaria, conforme
a LDB. Os percentuais de professores do ensino fundamental e ensino médio sao
aproximados, com 11,48% de professores no ensino fundamental e 9,79% de professores
no ensino médio, considerando o universo total de professores em todos os niveis de
ensino para todas as redes. Destaca-se ainda, que nas séries iniciais os professores sao
polivalentes, com a média de um professor por turma diferente do ensino médio, mas
ainda assim ha maior concentracao de professores no ensino fundamental.

Os dados referentes a matriculas de alunos no ensino médio na rede estadual
e o0 numero de professores para esta mesma modalidade na rede estadual revelam que
ha um déficit na oferta deste nivel de ensino, o que provavelmente indica uma elevagao
no numero de aluno/professor. Pois, sem ampliacdo de escolas nos ultimos anos e sem
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um numero significativo de professores, a forma encontrada para manter o atendimento
sera o de ampliar o numero de alunos por salas de aula. Este € um indicador
importante e que deve ser redimensionado pelo poder publico, principalmente quando a
representatividade da populagéo jovem em relacédo a populagao geral é significativa.
Os dados do Censo Demografico compreendido entre 1991 a 2000 demonstram o
crescimento da populagao jovem no Estado do Maranhao.

Outro dado importante a ser registrado diz respeito ao niumero de professor na
rede municipal, na pré-escola. Ainda que do ponto de vista legal os Municipios nao
tenham responsabilidade prioritaria pela oferta da Educacgao Infantil em creches e Pré-
Escolas, a rede publica tem garantido o atendimento deste nivel de ensino com
percentagem de 9,59% do total de professores em todos os niveis de ensino contra
2,96% da rede particular para o mesmo universo. E também, na rede municipal que
estd concentrada a maior percentagem de professores na Educagdo de Jovens e
Adultos, com 8,19% do total de professores em todos os niveis de ensino.

A proporcao de alunos por professor na pré-escola revela que as taxas mais
elevadas estdo na rede estadual. Em 2005, o resultado apresentado foi de 23,5%. As
escolas particulares seguem logo apds, com taxas médias de 21,6% em 2004 e 21,8% em
2005. A rede federal apresenta a melhor propor¢ao de aluno/professor na pré-escola.

Tabela 115: Proporcéao de alunos por professor na pré-escola no Maranhao 2003-2005

Informacao 2003 2004 2005
Rede municipal 20,26 19,65 19,11
Rede estadual 23,1 22,29 23,57
Escolas particulares 21,33 21,65 21,81
Rede federal 13 13,5 0

Fonte: SEDUC, 2006.

Tabela 116: Proporgao de alunos por professor na alfabetizagao no Maranhao 2003-2005

Informacao 2003 2004 2005
Rede municipal 16,84 - -
Rede estadual 15,47 - -
Escolas particulares 19,99 - -
Rede federal 0 - -

Fonte: SEDUC, 2006.

No ensino fundamental, as melhores taxas de relagdo aluno/professor estéo
presentes nas escolas particulares e escolas federais. O resultado se repete para as taxas
do ensino médio, no qual as escolas particulares e federais continuam apresentando bons
resultados. A rede estadual apresenta maior proporcao de aluno/professor de todos os
niveis de ensino pesquisados. Em 2004, a relagcdo da rede estadual foi de 21,9% e em
2005 ficou em 23,89%, superando todas as redes de ensino.



Tabela 117: Proporgao de alunos por professor no ensino fundamental no Maranhao
2003-2005

Informacao 2003 2004 2005
Rede estadual 24,49 23,73 22,89
Rede municipal 24,22 23,06 22,08
Em escolas particulares 16,46 16,48 17,01
Rede federal 18,45 19,94 19,43

Fonte: SEDUC, 2006.

Tabela 118: Proporcao de alunos por professor no ensino médio no Maranhao 2003-2005

Informacao 2003 2004 2005
Rede estadual 21,94 21,99 23,89
Rede municipal 17,01 18,89 20,12
Em escolas particulares 12,46 12,27 13,17
Rede federal 11,15 13,19 14,73

Fonte: SEDUC, 2006.

Tabela 119: Proporgao de alunos por professor na educagao especial no Maranhao 2003-2005

Informacéao 2003 2004 2005
Rede estadual 7,06 8,15 7,14
Rede municipal 7,3 6,64 7,66
Em escolas particulares 10,38 11,39 12,11
Rede federal 0 0 0

Fonte: SEDUC, 2006.

Tabela 120: Proporcao de alunos por professor na educacéao de jovens e adultos no
Maranhao 2003-2005

Informacgéao 2003 2004 2005
Rede estadual 22 20,88 20,08
Em escolas particulares 32,35 12,16 14,96
Rede federal 0 0 0
Rede municipal 24,32 21,55 19,55

Fonte: SEDUC, 2006.

A definicdo da relagdo alunos/docente adequada ao nivel, ciclo ou etapa de
escolarizagdo é fundamental para garantir atendimento adequado aos alunos no ambiente
escolar. As salas de aulas lotadas inviabilizam o acompanhamento adequado a garantia de
desempenho satisfatorio dos estudantes, tanto na dimensao cognitiva quanto social.
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13 RENDIMENTO NA AVALIAGAO DO SAEB PARA LINGUA PORTUGUESA
E MATEMATICA

O Sistema Nacional de Avaliagdo da Educagao Basica - SAEB foi implantado
em 1990, é coordenado pelo Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais -
INEP e conta com a participagao e o apoio das Secretarias Estaduais € Municipais de
Educacgao. Os levantamentos de dados do SAEB séo realizados a cada dois anos. Os
dados sdo obtidos com a aplicagdo de provas aos alunos e de questionarios a alunos,
professores e diretores. Os resultados do ano de 2003 encontram-se todos disponiveis
pelo INEP. Os primeiros resultados referentes ao ano de 2005 encontram-se
parcialmente no relatério de média de desempenho em perspectiva comparada do ano
de 1995 a 2005 (MEC, INEP, 2007).

Tabela 121: Média de desempenho, em percentual, na avaliagido do SAEB - Lingua
Portuguesa - 4° série do ensino fundamental — Brasil, Nordeste e Maranhao 2003 e 2005

Informacao 2003 2005
Brasil 169,4 173,2
Nordeste 152,3 -
Maranhao 148,4 -

Fonte: DAEB/Inep/MEC, 2004, 2006.

A avaliagdo de desempenho de Lingua Portuguesa na 42 série no Maranhéao
€ de 148,4% situando-se abaixo da média nacional que é de 169,4% e da média do
Nordeste de 152,3%. A rede municipal do Maranhdao apresentou 139,47% de
rendimento, abaixo da média do Nordeste cujo percentual situa-se em 143,8%. A
rede estadual apresentou um melhor resultado para as mesmas referéncias com
percentual de 163,4% ficando acima da média do Nordeste com 162,1% e abaixo da
meédia nacional de 177,6%.

As escolas particulares atingiram as melhores médias nacionais, com a
referéncia de 214,69% contra 169,9% da rede estadual e 160,74% da rede
municipal. Quando a analise é delimitada ao ambito maranhense, a média obtida
pelas escolas particulares foi razoavel, atingindo 198,63% aproximando-se da
Média do Nordeste de 202,72%.



Tabela 122: Média de desempenho, em percentual, na avaliagao do SAEB em escolas

estaduais, municipais e particulares - Lingua Portuguesa - 4° série do ensino
fundamental — Brasil, Nordeste e Maranhdo 2003
Informacéao 2003 2005
Brasil — escolas estaduais 169,4
Brasil - escolas municipais 160,74
Brasil — escolas particulares 214,69
Nordeste — escolas estaduais 155 157.,4
Nordeste — escolas municipais 143,8 150,1
Nordeste - escolas particulares 202,72 2114
Maranhao — escolas estaduais 159,8
Maranhao — escolas municipais 139,47
Maranhao — escolas particulares 198,63

Fonte: MEC/INEP, 2004.

De modo geral, as médias de Matematica para a mesma série sdo melhores do
que as de Lingua Portuguesa. Porém, a diferenga dos resultados de Matematica em
relacdo a média nacional permaneceu igual a de Lingua Portuguesa com 21% abaixo.
A diferenga da média do Maranhdo em Matematica com relagdo a média nacional foi
de 20,18%, menor do que em Lingua Portuguesa, cujo resultado foi de 21,27%.

Tabela 123: Média de desempenho, em percentual, na avaliagdo do SAEB - Matematica -
42 série do ensino fundamental — Brasil, Nordeste e Maranhao 2003 e 2005

Informacéao 2003 2005
Brasil 1771 182,4
Nordeste 159,5 -
Maranhao 155,5 -

Fonte: DAEB/Inep/MEC, 2004, 2006.

Tabela 124: Média de desempenho, em percentual, na avaliagao do SAEB em escolas
estaduais, municipais e particulares - Matematica - 4 série do ensino fundamental —

Brasil, Nordeste e Maranhao 2003

Informacgao 2003 2005
Brasil — escolas estaduais 177,6
Brasil - escolas municipais 168,2
Brasil — escolas particulares 223,7
Nordeste — escolas estaduais 162,1 163,1
Nordeste — escolas municipais 151,21 157.,4
Nordeste - escolas particulares 209,5 2114
Maranhao — escolas estaduais 163,4
Maranhao — escolas municipais 148,02
Maranhao — escolas particulares 203,2

Fonte: MEC/INEP, 2004.
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Em Lingua Portuguesa, as melhores médias de desempenho no Maranhdo
aparecem nas escolas particulares com 203,2% e a menor média na rede municipal
com 148,02%. A rede estadual consegue obter um bom resultado de 163,4%,
considerando que a média do Nordeste foi de 162,1%. As mesmas referéncias de
analise para as escolares particulares, demonstram que o desempenho em Lingua
Portuguesa foi melhor, pois a diferenga em relagdo a média nacional foi de 16,06% e
de Matematica 20,5%.

As turmas de 42 série na area de Lingua Portuguesa apresentaram na regiao
Nordeste os menores percentuais de desempenho em 2005, em se tratando de escolas
publicas: 157,4% na escola estadual e 150,1% na municipal. Em Matematica, os
sistemas apresentaram pouca evolugao nos resultados com relagdo a 2003. A escola
municipal apresentou 8,2 pontos de aumento e a escola particular apresentou 1,4
pontos.

Tabela 125: Média de desempenho, em percentual, na avaliagido do SAEB - Lingua
Portuguesa - 82 série do ensino fundamental — Brasil, Nordeste e Maranhao 2003 e 2005

Informacao 2003 2005
Brasil 232 231,9
Nordeste 2224 -
Maranhao 2194 -

Fonte: DAEB/Inep/MEC, 2004, 2006.

Considerando os resultados obtidos na 42 série do ensino fundamental com
relacdo a Lingua Portuguesa, a média na 82 série apresenta melhores resultados. A
diferengca com relagédo a média nacional é de 12,6%.

Tabela 126: Média de desempenho, em percentual, na avaliagao do SAEB em escolas
estaduais, municipais e particulares — Portugués - 8 série do ensino fundamental —
Brasil, Nordeste e Maranhao 2003

Informacgéao 2003 2005
Brasil — escolas estaduais 226,7
Brasil - escolas municipais 223,08
Brasil — escolas particulares 278,3
Nordeste — escolas estaduais 218,1 215,9
Nordeste — escolas municipais 213,04 209,4
Nordeste - escolas particulares 271,3 265,7
Maranhao — escolas estaduais 218,3
Maranhao — escolas municipais 2115
Maranhao — escolas particulares 2731

Fonte: MEC/INEP, 2004.

As escolas particulares continuaram a apresentar melhores resultados
nacionais comparados a rede publica. No Maranhdo, as escolas particulares
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apresentaram a média de 273,1%, maior do que a média do Nordeste que foi de
271,3%. Para esta mesma referéncia, a rede estadual do Maranhao apresenta 218,3%
equiparando-se a média das escolas estaduais do Nordeste que é de 218,1%. A rede
municipal do Maranhdo continua apresentando médias baixas de 211,51% e nao
consegue superar a média das escolas municipais do Nordeste (213,04%) bem abaixo
da média nacional de 223,08%.

Em 2005, todas as redes de ensino da regido Nordeste apresentaram queda
percentual. A escola particular apareceu com queda de 5,6 pontos com relagdo ao
resultado obtido em 2003. A escola estadual apresentou queda de 2,2 pontos e a
municipal, 3,6 pontos.

Tabela 127: Média de desempenho, em percentual, na avaliagdo do SAEB - Matematica -
82 série do ensino fundamental — Brasil, Nordeste e Maranhao 2003 e 2005

Informacgao 2003 2005
Brasil 245 239,5
Nordeste 230,4 -
Maranhao 221,5 -

Fonte: DAEB/Inep/MEC, 2004, 2006.

As médias de desempenho de Matematica considerando todas as redes escolares
tomando-se como referéncia o Brasil (245%), Nordeste (230,4%) e Maranhdo (221,5%),
apresentam-se melhores do que as de Lingua Portuguesa para as mesmas referéncias.

Tabela 128: Média de desempenho, em percentual, na avaliagao do SAEB em escolas
estaduais, municipais e particulares — Matematica - 8 série do ensino fundamental —
Brasil, Nordeste e Maranhao 2003

Informacgao 2003 2005
Brasil — escolas estaduais 238,6
Brasil - escolas municipais 232,69
Brasil — escolas particulares 304,3
Nordeste — escolas estaduais 223,7 219,6
Nordeste — escolas municipais 220,42 214,3
Nordeste - escolas particulares 2914 2821
Maranhao — escolas estaduais 222,9
Maranhao — escolas municipais 208,22
Maranhao — escolas particulares 291,4

Fonte: MEC/INEP, 2004.

Chama a atencado que neste ciclo de ensino as diferengas de desempenho
entre as escolas estaduais e municipais na regido Nordeste diminuem bastante
ficando em 3,28%, enquanto nas turmas de 42 série a diferenca entre as redes
situou-se em 11,2% e 10,98%. O mesmo acontecera com a referéncia da média de
desempenho no Maranh&o, com 222,9% para escolas estaduais e 208,22% para
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escolas municipais. Isto indica que na avaliacdo de Matematica da 82 série as
escolas municipais conseguiram apresentar resultados melhores, mas quando
comparado ao desempenho do Nordeste a diferenga com relagdo a média fica
maior do que os valores das avaliagbes anteriores. As escolas estaduais
conseguem manter regular sua média com relagdo a média do Nordeste, ficando
em 222,9% das escolas estaduais do Maranhdo para 223,7% do Nordeste.

No ano de 2005, a escola particular na regidao Nordeste apresentou queda
em rendimento com relagcdo a 2003. A avaliacéo realizada na area de Matematica
para a mesma seérie do ano de 2005 na regido Nordeste, registrou-se na escola
particular a maior queda, de 9,3 pontos de desempenho com relagdo a resultados
anteriores, enquanto a escola estadual caiu 4,2 pontos e a municipal 6,1 pontos.

Tabela 129: Média de desempenho, em percentual, na avaliagido do SAEB - Lingua
Portuguesa - 3% série do ensino médio — Brasil, Nordeste e Maranhao 2003 e 2005

Informacao 2003 2005
Brasil 266,7 257,6
Nordeste 255,9 -
Maranhao 265,1 -

Fonte: DAEB/Inep/MEC, 2004, 2006.

Tabela 130: Média de desempenho, em percentual, na avaliagao do SAEB em escolas
publicas e particulares — Portugués - 32 série do ensino médio — Brasil, Nordeste e

Maranhao 2003
Informacao 2003

Brasil — escolas publicas 257
Brasil — escolas particulares 314,2
Nordeste — escolas publicas 2453
Nordeste - escolas particulares 302,3
Maranhao — escolas publicas 256,5
Maranhao — escolas particulares 300

Fonte: MEC/INEP, 2004.

No ensino médio, a média de desempenho em Lingua Portuguesa foi satisfatoria. O
Maranh&o atingiu 265,1% de média de desempenho, ficando bem acima da média do
Nordeste e aproximando-se da média nacional que foi de 266,7%. Quando comparado o
desempenho das escolas publicas do Nordeste com as do Maranhao, temos um melhor
resultado, obtendo 256,5% para 245,3% do desempenho do Nordeste.

A média de desempenho obtido das escolas publicas do Brasil foi de 257%. O
Maranhdo obteve bom resultado apresentando 256,5%. O resultado repete-se em
Matematica, com a média no estado de 260,7%, superando a média do Nordeste de
252,7% e aproximando-se a média nacional que foi de 265,9%.
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Tabela 131: Média de desempenho, em percentual, na avaliagao do SAEB em escolas
particulares - Lingua Portuguesa - 32 série do ensino médio — Brasil, Nordeste e
Maranhao 2003

Informacgao 2003

Brasil 314,2
Nordeste 302,3
Maranhao 300

Fonte: MEC/INEP, 2004.

Os resultados do SAEB do Ensino Médio referentes ao ano de 2005
demonstram que houve quedas no desempenho do setor publico com relagdo a 2003.
A regiao Nordeste foi a que apresentou os resultados de rendimento mais
preocupantes. O Maranh&o foi o Estado com o pior rendimento em Lingua Portuguesa,
apresentando queda de 33,9 pontos em relagao a resultados anteriores. Neste ano, a
média de desempenho foi de 222, 6%, representando o mais baixo do pais.

Na escola particular, o resultado obtido ndo apresentou tanta disparidade na
obtencao dos rendimentos como ocorreu nas escolas publicas. Nesta esfera de ensino
ha um dado importante a ser destacado: ainda que seja registrada queda na avaliagao
de desempenho da escola particular na regido Nordeste, ela se apresenta como a
segunda regiao com menor queda de desempenho obtendo 3,2. A regido Sul apresenta
a maior queda de desempenho da escola particular com 10,5 pontos; inversamente, a
regiao Sul obteve o melhor resultado da regidao referente a desempenho das escolas
publicas e a regido Nordeste apresentou o pior resultado. O Maranhdo é o segundo
Estado da regido Nordeste com melhor desempenho de escola particular, obtendo 17,1
pontos; inversamente, € o pior em termos de desempenho referente a escola publica.

Tabela 132: Média de desempenho, em percentual, na avaliagdo do SAEB - Matematica -
32 série do ensino médio — Brasil, Nordeste e Maranhao 2003 e 2005

Informacgao 2003 2005
Brasil 278,7 271,3
Nordeste 266,1 -
Maranhao 271 -

Fonte: DAEB/INEP/MEC, 2004, 2006.

Em Lingua Portuguesa, o desempenho obtido pelas escolas particulares foi de
300%, ficando abaixo da média do Nordeste com 302,3%. O desempenho repete-se
em Matematica, a média percentual das escolas particulares foi de 313,1% ficando
abaixo da média do Nordeste. Vale ressaltar que os parametros em Matematica quase
sempre sdo superiores aos resultados de desempenho em Lingua Portuguesa tanto
nacional, regional e estadual, demonstrando que os alunos em sua maioria,
conseguem melhores resultados nas avaliagbes de Matematica.
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Tabela 133: Média de desempenho, em percentual, na avaliagao do SAEB em escolas
publicas e particulares — Matematica — 3? série do ensino médio — Brasil, Nordeste e
Maranhao 2003

Informacgao 2003
Brasil — escolas publicas 265,9
Brasil — escolas particulares 340,5
Nordeste — escolas publicas 2527
Nordeste - escolas particulares 324,5
Maranhao — escolas publicas 260,7
Maranhao — escolas particulares 3131

Fonte: MEC/INEP, 2004.

Tabela 134: Média de desempenho na avaliagio do SAEB em escolas publicas -
Matematica - 32 série do ensino médio — Brasil, Nordeste e Maranhdo 2003

Informacao 2003
Brasil 265,9
Nordeste 2527
Maranhao 260,7

Fonte: MEC/INEP, 2004.

Tabela 135: Média de desempenho, em percentual, na avaliagido do SAEB em escolas
particulares - Matematica - 32 série do ensino médio — Brasil, Nordeste e Maranhao 2003

Informacgao 2003
Brasil 340,5
Nordeste 3245
Maranhao 3131

Fonte: MEC/INEP, 2004.

Os percentuais de desempenho mais criticos situaram-se nas turmas de 42
série do Ensino Fundamental e os melhores resultados, inclusive das Escolas Publicas
foram no Ensino Médio. Deste modo, pode-se inferir, com este quadro, que a expansao
do ensino fundamental ocorreu desacompanhada de uma educacgao de qualidade.

A avaliagdo de desempenho de Matematica do Ensino Médio do ano de 2005
(SAEB), embora apresentando resultados melhores que os obtidos em Lingua Portuguesa,
no que se refere as quedas de pontuagado de desempenho e proficiéncia no ano de 2005,
também apresentou resultados preocupantes, com relagao a escola publica.

Nos dados referentes a escola publica, o Maranhdo apresentou 30,7 pontos de
queda em rendimento em Matematica no ano de 2005, a segunda maior queda foi de 8,4
pontos no Piaui e de 6,7 pontos na Paraiba. Este analise comparativa demonstra quanto o
resultado obtido pelo Maranhdo apresenta enormes disparidades de pontuacdo de
rendimento com relagcdo a outros Estados. A média de desempenho obtida pela escola
publica maranhense em 2005 foi de 229,9%, o pior resultado nacional.

A escola particular mesmo apresentando no cenario nacional resultados,
também negativos, conseguiu obter melhores rendimentos do que a escola publica. A
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queda em termos de rendimento foi de 18,5 pontos no Maranh&o, ficando atras de
outros estados como Parana que teve 24,6 pontos de queda em desempenho, a maior
do pais, cuja média de desempenho obtida foi de 294,6, o pior resultado nacional.

14 NiVEL DE QUALIFICAGAO DOCENTE

A formacéao dos professores, do ponto de vista legal, € tratada na LDB no titulo
VI ‘Dos profissionais da educagao’, organizando-se em seis artigos. O artigo 62
destaca que: A formacado docente para atuar na educagao basica far-se-a em nivel
superior, em curso de licenciatura, de graduagao plena, em universidades e institutos
superiores de educacdo, admitida como formagdo minima para o exercicio do
magistério na educagao infantil e nas quatro primeiras séries do ensino fundamental, é
oferecida em nivel médio, na modalidade Normal.

O artigo 63 destaca as fungdes dos Institutos Superiores de educagao:

I. manter cursos formadores de profissionais para a educagao basica,
inclusive o curso normal superior, destinado a formagao de docentes
para a educacdo infantii e para as primeiras séries do ensino
fundamental;

II. manter programas de formagdo pedagdgica para portadores de
diplomas de educacgao superior que queiram se dedicar a educagéo
basica;

lll. manter programas de educagéo continuada para os profissionais de
educacao dos diversos niveis.

A titulagao/qualificacdo adequada ao exercicio profissional € uma importante variavel
para a melhoria no desempenho dos alunos e na garantia de uma educacao de qualidade.

Em 2003, havia 183 professores trabalhando no ensino fundamental com formagao
em ensino fundamental incompleto; em 2004, este dado aumenta para 205 e, em 2005
registrou-se 190 professores com formagao inadequada para o exercicio das fungoes.

O percentual de professores com formagdao em ensino médio representou
35,47% do quadro total de professores do ano de 2003; em 2005, este percentual foi
de 20%. No ano de 2003, o percentual de professores com formacido superior
representou 17,10%; em 2005, o percentual do quadro total de professores com
formagao em licenciatura foi de 30,2% em 2005, o que significou 45%.

Ao final do ano de 2005, obteve-se um percentual de 91,6% de profissionais com
qualificagcdo adequada para o nivel de ensino no qual atuam. Neste universo estao incluidos
20% de professores com magistério completo no ensino fundamental, 26,6% com
licenciatura completa no ensino fundamental e 45% com licenciatura no ensino médio.
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Tabela 136: Nivel de qualificagado dos profissionais da educagao na rede estadual no

Maranhao 2003- 2005

Informacéao 2003 2004 2005

Pré-escola — ensino fundamental incompleto”” 2 6 4
Pré-escola — ensino fundamental completo 0 3 1
Pré-escola — ensino fundamental — Total 2 9 5
Pré-escola — ensino médio com magistério completo 372 316 117
Pré-escola — ensino médio — outra formacéo 20 0 7
Pré-escola —ensino médio — Total 392 316 124
Pré-escola — ensino superior com licenciatura completo 35 53 44
Pré-escola — ensino superior completo sem licenciatura - com magistério 9 19 4
Pré-escola — ensino superior completo sem licenciatura — sem magistério 1 9 0
Pré-escola — ensino superior — Total 45 72 48
Alfabetizacdo — ensino fundamental incompleto 27 - -
Alfabetizacdo — ensino fundamental completo 6 - -
Alfabetizacao — ensino fundamental — Total 33 - -
Alfabetizacdo — ensino médio com magistério completo 29 - -
Alfabetizacdo — ensino médio — outra formagao 2 - -
Alfabetizacao — ensino médio — Total 31 - -
Alfabetizacdo — ensino superior com licenciatura completo 1 - -
Alfabetizacdo — ensino superior completo sem licenciatura — com magistério 0 - -
Alfabetizacdo — ensino superior completo sem licenciatura — sem magistério 0 - -
Alfabetizacao — ensino superior — Total 1 - -
Ensino fundamental — ensino fundamental incompleto 183 205 190
Ensino fundamental — ensino fundamental completo 43 52 43
Ensino fundamental — ensino fundamental — Total 226 257 233
Ensino fundamental — ensino médio com magistério completo 8454 5913| 4.635
Ensino fundamental — ensino médio — outra formagao 729 39 130
Ensino fundamental — ensino médio — Total 9.183| 5952| 4.765
Ensino fundamental — ensino superior com licenciatura completo 4078| 6.274| 6.095
Ensino fundamental — ensino superior completo sem licenciatura — com magistério 426 435 406
Ensino fundamental — ensino superior completo sem licenciatura — sem magistério 19 23 22
Ensino fundamental — ensino superior — Total 4523| 6.732| 6.523
Ensino médio — ensino fundamental incompleto 0 0 0
Ensino médio — ensino fundamental completo 0 0 0
Ensino médio — ensino fundamental — Total 0 0 0
Ensino médio — ensino médio com magistério 831 596 308
Ensino médio — ensino médio — outra formacao 438 109 9
Ensino médio — ensino médio — Total 1.269 705 317
Ensino médio — ensino superior com licenciatura completo 7.206| 10.646| 10.294
Ensino médio — ensino superior completo sem licenciatura — com magistério 762 635 475
Ensino médio — ensino superior completo sem licenciatura — sem magistério 164 194 65
Ensino médio — ensino superior — Total 8.132| 11475| 10.834
TOTAL 23.837| 25.518| 22.849

Fonte: SEDUC, 2006.

" Nao dispomos de dados relativos a creches.
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Ao se analisar os dados referentes a rede municipal, identificou-se 54
profissionais com o ensino fundamental atuando em creches, quantidade superior ao
de licenciados que foi de apenas 14.

Os maiores percentuais de nivel de formacao dos profissionais que atuam nas
creches situam-se no ensino médio com magistério; em 2003, significou 88,5% e, em
2005, obteve-se 72,5%. Na educacado infantil, os maiores percentuais também
correspondem ao nivel de formacdo em magistério; em 2004, chegou a 82,1% e, em
2005, situou-se em 78,2%.

Os percentuais mais preocupantes da rede municipal correspondem a
quantidade de profissionais atuando neste nivel de ensino apenas com formacgao de
ensino fundamental, quando a exigéncia minima é a formagdo em magistério. Em
2003, estes correspondiam a 10% do total de professores atuando na educacéo infantil
enquanto os profissionais com formagao em licenciatura foram apenas de 2,3%. Em
2004, o percentual de professores com apenas o ensino fundamental em exercicio foi
de 70%, enquanto os licenciados continuaram a representar um percentual inferior de
6,3%. Somente no ano de 2005 estes profissionais representaram um percentual
menor, com 7,3% em comparagao aos professores com formagéo em nivel superior
com licenciatura que foi de 8,0%.

No ensino fundamental, se repetira a concentragado dos percentuais de formagao
de professores com nivel médio em magistério em exercicio na rede municipal, todavia,
percebeu-se um decréscimo destes. Em 2003, significou 79,4% e, em 2005, reduziu para
69,1%, ampliando-se os percentuais de professores com formacéo e nivel superior com
licenciatura em 2004 (19,3%) e em 2005, situando-se em 21,3%.

O ensino médio, apesar de nao ser responsabilidade dos municipios, sera foco
da analise. O percentual de professores com formagado adequada para atuar neste
nivel de ensino corresponde a 42,6% de licenciados no ano de 2003. Em 2004 e 2005,
o percentual de professores em atividade no ensino médio com formagao inadequada
diminuiu, mas continuou significativo com 34,2% e respectivamente 41,6%, enquanto o
percentual para licenciados nos respectivos anos foi de 51,5% e de 61,1%.

A qualificacdo em nivel de formacao superior em licenciatura dos professores
da rede municipal avangou lentamente, se considerarmos que ocorreu uma significativa
expansdo nas matriculas do ensino fundamental tanto de 12 a 42 série, cuja exigéncia
minima é a formacao em nivel médio, na modalidade magistério, e de 5% a 82 série com
formagao obrigatéria em licenciatura. O percentual mais representativo ainda situa-se
na formacdo em magistério, com média de 70%. E importante considerar uma das
frentes de atuacdo do FUNDEF era a elevagéao da qualificagao profissional, gerando a
expectativa de obter ao final de 2005 um percentual superior ao que foi apresentado,
ou seja, 21,3% de licenciados em toda rede municipal no Estado.
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Tabela 137: Nivel de qualificacao dos profissionais da educagao na rede municipal no MA 2003-2005

Informagao 2003 2004 2005
Creches — ensino fundamental incompleto 3 1 12
Creches — ensino fundamental completo 6 11 42
Creches — ensino fundamental — Total 9 12 54
Creches — ensino médio com magistério completo 470 369 458
Creches — ensino médio com magistério incompleto 1 0 0
Creches — ensino médio — outra formacao — completo 28 35 78
Creches — ensino médio — outra formagéo — incompleto 1 0 5
Creches — ensino médio — Total 500 404 541
Creches — estagio superior 0 1 0
Creches — ensino superior com licenciatura completo 7 9 14
Creches — ensino superior com licenciatura incompleto 14 3 5
Creches — ensino superior completo sem licenciatura 1 7 16
Creches — ensino superior incompleto sem licenciatura 2 1
Creches — ensino superior — Total 22 22 36
Pré-escola — ensino fundamental incompleto 187 135 142
Pré-escola — ensino fundamental completo 691 593 761
Pré-escola - ensino fundamental — Total 878 728 903
Pré-escola — ensino médio com magistério completo 7.932| 8.479| 9.647
Pré-escola — ensino médio — outra formacgéao 239 358 634
Pré-escola — ensino médio —Total 8.171 8.837 | 10.281
Pré-escola — ensino superior com licenciatura completo 247 658 993
Pré-escola — ensino superior completo sem licenciatura — com magistério 75 97 142
Pré-escola — ensino superior completo sem licenciatura — sem magistério 24 1 17
Pré-escola — ensino superior — Total 346 756 | 1.152
Alfabetizagdo — ensino fundamental incompleto 53 - -
Alfabetizagéo — ensino fundamental completo 177 - -
Alfabetizacao — ensino fundamental — Total 230 - -
Alfabetizagédo — ensino médio com magistério completo 1.106 - -
Alfabetizacdo — ensino médio — outra formacéao 46 - -
Alfabetizagdo — ensino médio —Total 1.152 - -
Alfabetizagdo — ensino superior com licenciatura completo 10 - -
Informagao 2003 2004 2005

Alfabetizagdo — ensino superior completo sem licenciatura — com magistério 7 - -
Alfabetizacdo — ensino superior completo sem licenciatura — sem magistério 0 - -
Alfabetizacao — ensino superior — Total 17 - -
Ensino fundamental — ensino fundamental incompleto 410 258 203
Ensino fundamental — ensino fundamental completo 1.649 1.255 1.065
Ensino fundamental — ensino fundamental — Total 2.059| 1.513| 1.268
Ensino fundamental — ensino médio com magistério completo 38.455| 36.292 | 35.646
Ensino fundamental — ensino médio — outra formagéo 1.486 1.712| 2.476

Ensino fundamental — ensino médio — Total | 39.941 | 38.004 | 38.122
Ensino fundamental — ensino superior com licenciatura completo 5.241 9.803| 11.026




Informacgao 2003 2004 2005

Ensino fundamental — ensino superior completo sem licenciatura —com

magistério 1.072| 1.162| 1.077
Ensino fundamental — ensino superior completo sem licenciatura —sem

magistério 88 76 80
Ensino fundamental — ensino superior — Total 6.401| 11.041| 12.183
Ensino médio — ensino fundamental incompleto 0 0 0
Ensino médio — ensino fundamental completo 0 10 0
Ensino médio — ensino fundamental — Total 0 10 0
Ensino médio — ensino médio com magistério completo 312 190 164
Ensino médio — ensino médio — outra formacéo 34 26 17
Ensino médio — ensino médio — Total 346 216 181
Ensino médio — ensino superior com licenciatura completo 318 325 448
Ensino médio — ensino superior completo sem licenciatura — com magistério 71 64 101
Ensino médio — ensino superior completo sem licenciatura — sem magistério 29 15 3
Ensino médio — ensino superior - Total 418 404 552
TOTAL 60.490 | 61.947 | 65.273

Fonte: FUMCAS e SEDUC, 2006.

Os percentuais de qualificacdo docente na Educacdo Infantil da rede
municipal e da rede particular revelam que a rede particular possui um quadro
docente com formacdo em licenciatura mais representativo. Em 2004, isto
significou 9,9% e, em 2005, 14,0%. Assim, como na rede municipal os percentuais
mais significativos de qualificagcdo docente na Educacao Infantil situaram-se no
nivel de formacdo em magistério completo, representando 81,6% em 2004 e
75,7% em 2005.

O nivel de qualificagdo no ensino fundamental permanece com os
percentuais mais representativos na referéncia de analise com formagdo em
ensino médio. Em 2003, este percentual representou 54,3% em queda de 14,8%
percentuais até o ano de 2005. O movimento de decréscimo nos percentuais de
nivel de formacao em licenciatura completa € uma tendéncia percebida, ainda que
a maior representacdo da formagao dos professores se concentre no nivel de
magistério completo, nas trés redes de ensino, estadual, municipal e particular.

Quando a comparagdo das analises é referente aos dados do ensino
fundamental no nivel de formacao em ensino superior completo sem licenciatura e
sem magistério, identificou-se que na rede particular se encontra o maior niumero
de professores atuando neste nivel de ensino sem a qualificagcdo adequada, temos
gue considerar ainda que o universo total de professores com formacao superior
das redes municipal e estadual é significativamente superior, e a rede particular
mesmo com 0O universo inferior apresentou numeros relevantes no que se refere a
formacéo inadequada em nivel superior para atuagdo no magistério.

A rede particular em 2003 apresentou 1.946 professores com formacgao
superior, dos quais 2,3% eram profissionais com formacdao superior sem
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licenciatura e sem magistério. No mesmo ano, a rede estadual apresentou um total
de 4.523; destes 9,4% eram professores com formacao superior sem licenciatura e
sem magistério, na rede municipal para 0 mesmo ano, obteve-se um total de
6.401, destes 88 eram professores com formagéo superior sem licenciatura e sem
magistério. Em 2005, a rede municipal apresentou um total de 12.183 professores
com formacao em nivel superior e apenas 80 destes possuiam formacao superior
sem licenciatura e sem magistério. A rede estadual revelou em 2005 um total de
6.523 professores com formacado de nivel superior; destes 6,2% nao possuiam
licenciatura e 93,4% eram licenciados.

Estes dados do ensino fundamental revelaram uma melhor formacao dos
professores na rede publica estadual e municipal.

Ao se comparar os dados da rede estadual e particular com relagcédo ao
nivel de formacao dos professores no ensino médio, identifica-se a permanéncia
de melhores resultados na escola publica. Em 2003, o numero de docentes na
rede estadual com licenciatura era de 7.206; em 2004, foi de 10.646 e, em 2005,
situou-se em torno de 10.294. No primeiro ano, o0 numero de professores sem
licenciatura e sem magistério foi de 164 para 204 da rede particular em um
universo de 935 professores formados em licenciatura, em 2004 a rede estadual
revelou 194 professores atuando no magistério sem licenciatura e sem magistério
para 196 da rede particular em um universo de professores bastante inferior de
1.229; no ultimo ano; a rede estadual obteve apenas 65 professores sem
licenciatura e sem magistério, com reducdo em 2005 de 23% no numero de
professores com formacado superior inadequada para exercicio de atividades
docentes. Ja a rede particular apresentou 9,9% professores com formacao de nivel
superior em outras areas.

Tabela 138: Nivel de qualificagao dos profissionais da educagao em escolas particulares
no Maranhao 2003-2005

Informacgao 2003 | 2004 | 2005
Pré-escola — ensino fundamental incompleto 9 11 21
Pré-escola — ensino fundamental completo 63 107 101
Pré-escola — ensino fundamental — Total 72 118 122
Pré-escola — ensino médio com magistério completo 2.727| 2.678| 2.455
Pré-escola — ensino médio — outra formacgao 147 171 169
Pré-escola — ensino médio — Total 2.874| 2.849| 2.624
Pré-escola — ensino superior com licenciatura completo 151 326 454
Pré-escola — ensino superior completo sem licenciatura - com magistério 65 99 132
Pré-escola — ensino superior completo sem licenciatura - sem magistério 1 6 30
Pré-escola — ensino superior — Total 217 431 616
Alfabetizagdo — ensino fundamental incompleto 2 - -
Alfabetizagédo — ensino fundamental completo 7 - -
Alfabetizagdo — ensino fundamental — Total 9 - -
Alfabetizagdo — ensino médio com magistério completo 230 - -
Alfabetizagdo — ensino médio — outra formagao 16 - -




Informacgéao 2003 2004 | 2005
Alfabetizacdao — ensino médio — Total 246 - -
Alfabetizacdo — ensino superior com licenciatura completo 25 - -
Alfabetizagéo — ensino superior completo sem licenciatura — com magistério 23 - -
Alfabetizagdo — ensino superior completo sem licenciatura — sem magistério 0 - -
Alfabetizagdo — ensino superior — Total 48 - -
Ensino fundamental — ensino fundamental incompleto 1 15 0
Ensino fundamental — ensino fundamental completo 14 45 24
Ensino fundamental — ensino fundamental — Total 15 60 24
Ensino fundamental — ensino médio com magistério completo 2950 | 2.470| 2.159
Ensino fundamental — ensino médio — outra formacgéo 518 447 406
Ensino fundamental — ensino médio — Total 3.468| 2.917| 2.565
Ensino fundamental — ensino superior com licenciatura completo 1360 | 1.792| 2.256
Ensino fundamental — ensino superior completo sem licenciatura — com magistério 450 416 410
Ensino fundamental — ensino superior completo sem licenciatura — sem magistério 136 161 201
Ensino fundamental — ensino superior — Total 1.946 | 2.369| 2.867
Ensino médio — ensino fundamental incompleto 0 0 0
Ensino médio — ensino fundamental completo 0 0 0
Ensino médio — ensino fundamental — Total 0 0 0
Ensino médio — ensino médio com magistério 546 341 165
Ensino médio — ensino médio — outra formacgao 246 195 96
Ensino médio — ensino médio — Total 792 536 261
Ensino médio — ensino superior com licenciatura completo 935| 1.228| 1.501
Ensino médio — ensino superior completo sem licenciatura — com magistério 350 246 251
Ensino médio — ensino superior completo sem licenciatura — sem magistério 204 196 194
Ensino médio — ensino superior — Total 1.489| 1.670| 1.946
TOTAL 11.176 | 10.950 | 11.02

Fonte: SEDUC, 2006.

A rede federal apresentou um namero menor de professores comparando-
se as outras redes de ensino. Sua concentracdo de docentes esta no ensino
meédio, no qual se destaca o ensino técnico integrado ao médio. Dos docentes
atuando no ensino médio em 2003, 88,8% possuiam licenciatura; em 2005, este
dado situa-se em 91,2%. Os outros percentuais correspondem a professores que
atuam no ensino médio com formacao superior, mas sem licenciatura. Em 2003,
7,6% dos professores possuiam formacao superior sem licenciatura e sem
magistério; em 2004, este resultado foi de 7,2% em 2005 o percentual de 8,7%.

Ao se equiparar os dados da rede federal com os da rede estadual para o
mesmo nivel de ensino, identifica-se que a rede estadual possui um percentual
mais representativo de professores com licenciatura. Entretanto, deve-se
considerar que a rede federal atua na area de formacao profissional, no qual nem
sempre é possivel corresponder com nivel de formacao exigida para atuagcdo em
sala de aula, porque os cursos técnicos referem-se em sua maioria a areas
especificas que exigem professores com formacdo em bacharelado. E caso, por
exemplo, de cursos técnicos na area de eletrénica, eletrotécnica, agricultura,
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piscicultura entre outros, cujos profissionais sdo engenheiros. Contudo, a
formacgao docente tem se constituido uma preocupacgao da rede nos ultimos anos e
a alternativa para qualificagcdo dos professores com bacharelado tem sido a oferta
de Curso de Formagéo Pedagodgica.

Neste contexto, ao se considerar as prerrogativas para presenca de
professores em sala de aula sem licenciatura, mas em conformidade as
necessidades de formacao dos alunos dos cursos técnicos, os percentuais
registrados de formacgao superior seriam superiores. Em 2003, corresponderiam a
96,4%, em 2004 e, em 2005 a 99,9%.

Tabela 139: Nivel de qualificacdo dos profissionais da educag¢ao na rede federal no
Maranhao 2003-2005

Informacgao 2003 | 2004 | 2005

Pré-escola — ensino fundamental incompleto

Pré-escola — ensino fundamental completo

Pré-escola — ensino fundamental — Total

Pré-escola — ensino médio com magistério completo

Pré-escola — ensino médio — outra formacgao

Pré-escola — ensino médio — Total

Pré-escola — ensino superior com licenciatura completo

Pré-escola — ensino superior completo sem licenciatura — com magistério

Pré-escola — ensino superior completo sem licenciatura — sem magistério

Pré-escola — ensino superior — Total

Alfabetizacdo — ensino fundamental incompleto

Alfabetizacdo — ensino fundamental completo

Alfabetizagédo — ensino fundamental — Total

Alfabetizagdo — ensino médio com magistério completo

Alfabetizagéo — ensino médio — outra formacao

Alfabetizacdao — ensino médio — Total

Alfabetizagdo — ensino superior com licenciatura completo

Alfabetizagéo — ensino superior completo sem licenciatura — com magistério

Alfabetizagdo — ensino superior completo sem licenciatura — sem magistério

Alfabetizagédo — ensino superior — Total

Ensino fundamental — ensino fundamental incompleto

Ensino fundamental — ensino fundamental completo

Ensino fundamental — ensino fundamental — Total

o000 j0O|0O|0oj0O|0O||OO|O|0|O|O |0 |O O

Ensino fundamental — ensino médio com magistério completo

NOoONOo|o|ojo|OoO|0oj0oj0o|o|ojojo|0ojojOO|OO|O|(d|O|+|O|O|O
WMo woooo|OoOj0O OO0l |O|OO|d|O|d|jO|O|O

Ensino fundamental — ensino médio — outra formacgao 41
Ensino fundamental — ensino médio — Total 46
Ensino fundamental — ensino superior com licenciatura completo 51 54 12
Ensino fundamental — ensino superior completo sem licenciatura — com magistério 1 0 0
Ensino fundamental — ensino superior completo sem licenciatura — sem magistério 0 0 0
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Informacgao 2003 | 2004 | 2005
Ensino fundamental — ensino superior — Total 52 54 12
Ensino médio — ensino médio com magistério 2 0 1
Ensino médio — ensino médio — outra formagao 0 0
Ensino médio — ensino médio — Total 2 0 1
Ensino médio — ensino superior com licenciatura completo 151 140 136
Ensino médio — ensino superior completo sem licenciatura — com magistério 6 0 0
Ensino médio — ensino superior completo sem licenciatura — sem magistério 13 11 13
Ensino médio — ensino superior — Total 170 151 149
TOTAL 235| 212| 208

Fonte: SEDUC, 2006.

Os dados sobre qualificacdo docente na rede publica expressaram bons
resultados, considerando as areas de atuagao conforme as responsabilidades legais de
cada rede de ensino. Contudo, é importante ressaltar que nao foi possivel analisar os
dados por disciplina, a fim de que fosse possivel perceber as areas nos quais mais se
tem incompatibilidade da formagcao do professor com suas fungdes em sala de aula,
assim como nao foi possivel obter também as areas em que ha maior déficit de
docentes nas escolas.

Mas, vale registrar que no ambito nacional pode-se verificar através dos dados do
MEC apresentados no ano de 2007 no relatério produzido pela Comissao Especial instituida
para estudar medidas que visem superar o déficit docente no Ensino Médio que ha uma
necessidade de aproximadamente, 235 mil professores para o Ensino Médio no pais,
particularmente nas disciplinas de Fisica, Quimica, Matematica e Biologia.

O relatério também destaca com base no estudo da Organizacgao Internacional
do Trabalho (OIT) e da Organizagdo das Nag¢des Unidas para a Educacéo, Ciéncia e
Cultura (UNESCO) que o Brasil € um dos paises que menos paga aos seus
professores. O levantamento revelou que um numero cada vez menor de jovens esta
disposto a seguir a carreira do magistério.

Estes dados sdo destacados porque € importante que se perceba que associada a
formacgao esta também, a jornada de trabalho, que por sua vez vincula-se a remuneragao.
Estes elementos sdo pontuais para uma discussdo que pretenda a formulagdo e a
implementacdo de uma politica de valorizagdo profissional, por meio de carreiras,
incentivos, beneficios. As politicas de formagao docente e de valorizagdo profissional estao
intimamente relacionadas a construgcao da qualidade da educagéo publica.

15 NiVEL DE RENDIMENTO ESCOLAR POR REDE DE ENSINO

As taxas relacionadas ao rendimento escolar sdo tabuladas pela SEDUC, em
cada ano, com base no ano anterior. Entretanto, os dados aqui dispostos referem-se ao
ano exato da tabulagdo. Dessa forma, para a sistematizacdo desse dado no ano de
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2005, seria necessaria a sistematizagdo dos dados de 2006 ainda n&o disponiveis na
instituicdo até a data da pesquisa.

Os indices obtidos para analise do rendimento escolar de aprovacao
possibilitaram verificar que a rede estadual apresentou resultados melhores do que a
rede municipal com percentuais com médias de 8,2% acima em 2005, para as turmas
de 17 a 4% e 5% a 82 série. Quando avaliado o ensino médio, a rede municipal
apresentou resultados melhores em 2004 com 79,2% e, em 2005, com 77,4% de
rendimento de aprovacdo. Quando se compara as trés redes publicas, os percentuais
evidenciam melhor rendimento para a rede federal. Assim, obteve-se tanto em 2004
quanto em 2005 para as turmas de 12 a 42 e 52 a 82 percentuais acima de 90% de
rendimento de aprovagao. Apenas no ano de 2005 este rendimento cai para 77,2%
para as turmas de 52 a 82 série, ficando abaixo do rendimento apresentado pela rede
estadual. No ensino médio, a rede federal também apresenta o melhor resultado na
rede publica, com percentuais em 2004 e 2005 acima de 85%.

No entanto, ao comparar a rede federal as escolas particulares, estas
apresentaram melhores percentuais. As turmas de 1% a 42 série das escolas
particulares situaram-se acima de 93%. Apenas no ano de 2005 a rede federal
apresentou melhor resultado chegando a 97,3% de rendimento de aprovagéao. Mas, ao
inferir as analises nas turmas de 5% a 82 e ensino médio, a rede particular se manteve
acima, com percentuais de 90%. Porém, nas turmas de 5% a 82 série percebeu-se uma
queda significativa do rendimento de aprovacdo em 2003 passando de 92,2% para
77,2% em 2004. Fazendo-se uma avaliacdo geral de todo o ensino fundamental,
verifica-se que ocorreu uma queda de 5,9% de rendimento de 2003 para 2004. O
ensino meédio apresentou resultados melhores, excluindo-se o ano de 2004 cujo
resultado foi inferior ao obtido pelo ensino fundamental, apresentando percentuais
abaixo de 86%, com queda de rendimento de 2003 para 2004 de 1,7%.

Tabela 140: indice de rendimento escolar em % - aprovagio - 12 a 4 série no Maranhao
2003 e 2004

Informacéao 2003 2004
Rede estadual 85,1 78,8
Rede municipal 73,9 71,9
Escolas particulares 93,4 94
Rede federal 90,2 97,3

Fonte: SEDUC, 2005.

Tabela 141: indice de rendimento escolar em % - aprovagao - 5% a 8 série no Maranhao
2003 e 2004

Informagao 2003 2004
Rede estadual 82,5 79,7
Rede municipal 72,8 70
Escolas particulares 93 94,2
Rede federal 92,2 77,2

Fonte: SEDUC, 2005.



Tabela 142: indice de rendimento escolar em % - aprovagao - 12 a 82 série no Maranhio

2003 e 2004

Informagao 2003 2004
Rede estadual 83,5 79,4
Rede municipal 73,5 71,3
Escolas particulares 93,3 94 1
Rede federal 91,3 85,4

Fonte: SEDUC, 2005.

Tabela 143: indice de rendimento escolar em % - aprovagao - ensino médio no Maranhao

2003 e 2004

Informacgao 2003 2004
Rede estadual 71,9 67,3
Rede municipal 79,2 77,4
Rede federal 87,3 85,6
Escolas particulares 90,9 88,2

Fonte: SEDUC, 2005.

Tabela 144: indice de rendimento escolar em % - reprovagao - 1? a 42 séries no Maranhao

2003 e 2004

Informacgéao 2003 2004
Rede estadual 9,6 15,5
Rede municipal 15,4 16,4
Escolas particulares 3,3 3,4
Rede federal 9 1,5

Fonte: SEDUC, 2005.

Tabela 145: indice de rendimento escolar em % - reprovagao - 52 a 82 séries no Maranhio

2003 e 2004

Informagao 2003 2004
Rede estadual 8,3 10,4
Rede municipal 11,8 13
Escolas particulares 4.1 4,3
Rede federal 7,6 20,2

Fonte: SEDUC, 2005.

Tabela 146: indice de rendimento escolar em % - reprovagao — ensino fundamental — total

no Maranhao 2003 e 2004

Informacgéao 2003 2004
Rede estadual 8,7 12,2
Rede municipal 14,3 15,3
Escolas particulares 3,6 3,7
Rede federal 8,2 12,7

Fonte: SEDUC, 2005.
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Tabela 147: indice de rendimento escolar em % - reprovagao - ensino médio no

Maranhao 2003 e 2004

Informacgao 2003 2004
Rede estadual 9,3 71
Rede municipal 4.9 6,7
Rede federal 9,2 11,4
Escolas particulares 3,2 3,8

Fonte: SEDUC, 2005.

Tabela 148: indice de rendimento escolar em % - abandono — 12 a 42 séries no Maranhao

2003 e 2004

Informagao 2003 2004
Rede estadual 5,3 5,7
Rede municipal 10,7 11,6
Rede federal 0,9 1,1
Escolas particulares 3,3 2,7

Fonte: SEDUC, 2005.

Tabela 149: indice de rendimento escolar em % - abandono — 52 a 8 séries no Maranhio

2003 e 2004

Informagao 2003 2004
Rede estadual 9,2 9,9
Rede municipal 15,3 16,9
Rede federal 2,8 1,5
Escolas particulares 0,2 2,5

Fonte: SEDUC, 2005.

Tabela 150: indice de rendimento escolar em % - abandono — ensino fundamental - total

no Maranhao 2003 e 2004

Informacgao 2003 2004
Rede estadual 7,8 8,5
Rede municipal 12,2 13,3
Rede federal 3,1 2,2
Escolas particulares 0,5 2

Fonte: SEDUC, 2005.

Tabela 151: indice de rendimento escolar em % - abandono — ensino médio - no

Maranhao 2003 e 2004

Informacéao 2003 2004
Rede estadual 18,8 25,6
Rede municipal 16 16
Rede federal 3,6 3
Escolas particulares 5,9 8

Fonte: SEDUC, 2005.
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Na analise comparativa entre todas as redes, identificou-se na rede municipal nas
turmas de 12 a 42 série os maiores percentuais de reprovacao, chegando em 2004 a 16,4%
e o menor percentual foi na rede federal com 1,5% em 2004. No entanto, quando se analisa
o rendimento das turmas de 5% a 82 série é na rede federal que se encontra o pior resultado,
com um elevado percentual de 20,2% de reprovagao escolar € o menor percentual esta nas
escolas particulares com médias abaixo de 4,4% em 2003 e 2004.

De modo geral, o menor percentual de reprovagédo nos dois anos situou-se na
rede particular. A rede publica apresentou niveis elevados, dentre os quais se
destacam os da rede municipal, chegando a 15,3% em 2004.

No Ensino Médio, as taxas mais elevadas de reprovacao estdo na rede federal,
obtendo-se 11,4% em 2004. Neste nivel, a rede municipal apresentou melhores resultados;
em 2003, foi de 4,9% e 6,7% de reprovacao em 2004, enquanto a rede estadual apresentou
indices acima de 7%. As menores taxas de reprovagao estao na rede particular.

A taxa mais elevada da rede estadual esta no ensino fundamental de 12 a 42 série.
Em 2004, o resultado apresentado foi de 15,5% e o menor percentual foi no ensino médio,
apresentando 7,1% em 2004. A rede municipal também apresentara suas maiores taxas de
reprovacao nas turmas de 12 a 42 série; em 2003, o resultado adquirido foi 15,4% e, em
2004 este percentual aumentou para 16,4%. As menores taxas estdo no ensino médio,
chegando a 4,9% em 2003 e ampliando para 6,7% em 2004.

As taxas da rede federal se mantiveram mais baixas em 2004 nas turmas de 12
a 42 série apresentando 1,5% de reprovagao, o menor indice de todas as redes. Nas
turmas de 5% a 82 série obteve-se o0 nivel mais elevado; em 2003, o percentual de
reprovacao foi de 7,6%, aumentando para 20,2% em 2004. As taxas de reprovacao das
escolas particulares de modo geral apresentaram os melhores resultados, nas turmas
de 12 a 42 série e ensino médio as taxas de reprovagao se mantiveram abaixo de 3,9%
e suas taxas mais elevadas estdo nas turmas de 52 a 82 série com médias de 4,2%.

Os indices de reprovagao estdo intimamente relacionados as taxas de
abandono, pois o0 aluno reprovado é quase sempre o0 mesmo aluno que ira abandonar
os estudos. Deste modo, se as maiores taxas de reprovacao situaram-se nas turmas
de 12 a 42 série da rede municipal, € também nela que se encontraram as maiores
taxas de abandono. Em 2003, o resultado foi de 10,7% enquanto a rede federal
apresentou 0,9% e a rede estadual 5,3%. Em 2004, este resultado aumentou para
11,6% e a rede federal apresentou 11,4%, a rede estadual 5,7% e as escolas
particulares, 2,7%. O mesmo resultado incidiu sobre as turmas de 52 a 82 série em que,
a rede municipal apresentou as menores taxas de abandono. A inversdao que se tem
neste nivel € que a menor taxa de abandono de 0,2% obtida no ano de 2003, situa-se
nas escolas particulares, porém no ano de 2004 a rede federal volta a apresentar um
resultado melhor, obtendo 1,5% para 2,5% da escola particular. Contudo, realizando-se
uma avaliacdo das médias totais entre todas as redes, os melhores resultados incidem
sobre as escolas particulares, com 0,5% em 2003 e 2% em 2004.

No entanto, deve-se registrar que nao foi possivel nesta analise obter dados
sobre os critérios de avaliacdo em cada rede de ensino, pois as formas de avaliagcao e
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aprovagao em cada sistema escolar colaboram para o aumento ou diminuicdo das
taxas de reprovacao e abandono.

Nas escolas publicas, havia uma cultura da reprovacéo ou que refletia em altas
taxas de abandono escolar. Esta cultura comecou a ser modificada a partir do
momento em que as escolas comegaram a receber recomendacdes para
reorganizagao do processo avaliativo. As alteracdes possibilitaram as escolas rever o
seu proprio papel de Instituicdo educativa, que nao seja o de excluir, mas
primeiramente o de incluir o aluno em condicbes de aprendizagem que permitam a
definicdo de padrdes adequados de qualidade educativa.
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16 CONSIDERAGOES

Ao delinear o cenéario apresentado pelos indicadores, aponta-se algumas
tendéncias encontradas e, deste modo, sinaliza-se aos poderes publicos acerca das
fragilidades que devem ser superadas e 0s avangos que devem ser mantidos e ampliados.

Destaca-se, inicialmente, que o Maranhao em 2004 foi o Estado do Nordeste
com maior indice de criancas e adolescentes fora da escola. Na faixa etaria de 7 a 14
anos, este indice correspondeu a 4,9%.

A oferta de matriculas no Ensino Médio na faixa etaria de 15 a 17 anos
continua sendo um dos principais déficits da rede publica, pois nos trés anos em
andlise a rede estadual ndo apresentou aumento proporcional a reducdo que
experimentou nos demais niveis de ensino. Os dados de matriculas no Ensino Médio
Nnos municipios pesquisados apresentaram baixa incidéncia. Em alguns municipios, nao
ha oferta de Ensino Médio. Por outro lado, ha na rede municipal dados expressivos de
matricula do ensino fundamental e um total de 94,42% de matriculas no ensino
fundamental realizado pela rede publica de ensino.

As matriculas em creches concentram-se de modo expressivo na rede
municipal, sobretudo, quando os dados referem-se ao municipio de Sao Luis,
chegando a ultrapassar o numero de 23.000 nos trés anos.

As matriculas da alfabetizacdo foram incorporadas ao ensino fundamental,
inviabilizando a analise mais especifica referente a esta etapa de ensino.

A Educacdo de Jovens e Adultos esta praticamente a cargo das redes
municipal e estadual. Os percentuais de matriculas se apresentaram relativamente
baixos, considerando que as estatisticas de analfabetismo da regido Nordeste ainda
permanecem altas, sobretudo as referentes ao Estado do Maranhdo, em que 63
municipios apresentam taxas entre 40% e 50%. Em 2005, a taxa de analfabetismo no
Maranhdo entre as pessoas com 15 anos ou mais de idade foi de 23,0%, ocupando o
4° lugar no ranking nacional em percentuais mais altos de analfabetismo e o 1° lugar
da regido Amazoénica como o estado com maior taxa de analfabetismo. E necessario
priorizar a redugado e, quica, a eliminagdo, dos numeros absolutos nas taxas de
analfabetismo no Estado.

Vale ressaltar que somente a partir do ano de 2007, a rede federal do
Maranh&o iniciou o processo de oferta de matriculas na Educacéo de Jovens e Adultos
na modalidade técnico integrado, deste modo, ndo se encontrou dados referentes a
esta modalidade de ensino nos seus registros.

Houve avangos nos numeros de matriculas da educacao infantil e ensino
fundamental, contudo, houve poucos avancos nos numeros de matriculas nas escolas
de ensino meédio na rede publica estadual, o que se agrava a partir do momento em
gque uma demanda passa a se constituir nas matriculas do ensino médio. Também,
encontraram-se numeros incipientes nas matriculas de educacdo profissional e
educacao de jovens e adultos na rede estadual e municipal.
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A rede federal, situada apenas nos municipios de Sao Luis, Imperatriz, Codé6 e
Alcantara, congrega principalmente matriculas na area de educacgao profissional, a
excecgao do Colégio de Aplicacao e da Escola da Base que apresentam numero maior
de matriculas na educacéo infantil, ensino fundamental e médio.

As Escolas da rede federal, que poderiam contribuir de modo significativo para
o alcance desta demanda, concentram-se no municipio de Sao Luis, levando ao
deslocamento dos jovens dos municipios para a Capital, onde as oportunidades de
continuidade dos estudos se dao em melhores condigdes.

A rede publica ampliou o numero de atendimento para criangas com
necessidades especiais ou pessoas com deficiéncia na rede publica de ensino, sendo
76,61% do atendimento realizado pela rede municipal, dado que expressa um avanco,
vez que em analises anteriores, a maior concentragdo destes numeros se dava em
escolas particulares ou Instituicdes Filantrépicas. Por outro lado, os dados referentes a
analfabetismo ainda sao altos, sobretudo na faixa etaria de 7 a 9 anos e 15 a 19 anos.
Deste modo, ressalta-se que nédo basta o acesso, mas condi¢cbes estruturais e
metodoldgicas adequadas para o trabalho pedagdgico.

No ambito federal, € necessaria uma ampliagcdo urgente no acesso as
matriculas da educacdo profissional, pois mesmo com a criacdo dos Nducleos de
Atendimentos a Pessoas com Necessidades Educativas Especiais no interior das
escolas federais a partir do ano de 2003, os dados continuam inexpressivos, nao
atingindo uma média aproximada de cinco alunos em curso técnico ou médio ao final
do ano de 2005.

Identificou-se crescimento de 10% de criacdo de escolas indigenas do ano de
2003 para 2005. Registrou-se também, avango no numero de matriculas no intervalo
de 2003 a 2005. Os percentuais de crescimento foram 4% no ensino fundamental de 12
a 42 série e de 15,09% no ensino fundamental de 5% a 82 série. No ensino médio,
obteve-se uma média de 11,11%. E importante que se mantenha a regularidade destes
dados, conjugando a oferta da escolarizagdo com o respeito as necessidades e
diferencas do povo indigena. O Maranhdo apresenta grande variedade de povos
indigenas, sobretudo na regido do Mearim, Pindaré e Grajau, e € necessario que se
garanta a educacao compativel com as necessidades do povo indigena, respeitando
sua cultura, lingua e diferencgas.

Os indicadores de taxas de analfabetismo por género apresentaram uma
situagdo mais preocupante em relagdo aos meninos, com maior gravidade na faixa
etaria de 10 a 14 anos. A média masculina de analfabetismo no Maranhao entre os trés
anos € de 4,2% enquanto no Nordeste esta média € de 3,3%. Para a populagao
feminina, a média percentual de analfabetismo é de 1,4% e a do Nordeste situa-se em
1,2%. Os percentuais do Maranhao situam-se acima da média da regidao Nordeste.

Com relacao ao indicador distor¢ao idade/série na rede municipal, obteve-se a
meédia de 84% de distor¢cao no ensino médio para o ano de 2005; no mesmo periodo, a
rede estadual apresentou 69,7% com pequena queda em relagdo ao ano anterior, cuja
percentagem foi de 71,8%. Sem ampliagdo de escolas nos ultimos anos € sem um
numero significativo de professores, a forma encontrada para manter o atendimento
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pode ter sido o de superlotacao das salas de aula. Este € um indicador importante e
que deve ser redimensionado pelo poder publico, principalmente porque as ultimas
pesquisas do IBGE revelaram crescimento da populagao jovem em relagao a outras
esferas da piramide etaria.

Em 2003, a avaliacdo de desempenho de Lingua Portuguesa na 42 série no
Maranhao é de 148,4%, situando-se abaixo da média nacional, que é de 169,4% e da
média do Nordeste, de 152,3%. A rede municipal do Maranhao apresentou 139,47% de
rendimento, abaixo da média do Nordeste, cujo percentual situa-se em 143,8%. Em
Matematica nas turmas de 42 série, a rede estadual apresentou 163,4%, ficando acima
da média do Nordeste com 162,1% e abaixo da média nacional de 177,6%.

Em Lingua Portuguesa, as melhores médias de desempenho no Maranhao na
42 série aparecem nas escolas particulares com 203,2% e a menor média na rede
municipal, com 148,02%. Os resultados obtidos na 82 série, em Lingua Portuguesa,
apresentam melhores resultados. Nesta série, as escolas particulares continuam
apresentando melhores resultados nacionais comparados a rede publica.

As médias de Matematica sdo melhores do que as de Lingua Portuguesa tanto
na 4° série como na 8?2 série e no ensino médio no ano de 2003.

Ainda em 2003, no ensino médio, a média de desempenho em Lingua
Portuguesa foi melhor do que as médias apresentadas no ensino fundamental. O
Maranhao atingiu 265,1% de média de desempenho, ficando bem acima da média do
Nordeste e se aproximando da média nacional que foi de 266,7%. Registra-se que os
percentuais de desempenho mais criticos situaram-se nas turmas de 42 série do Ensino
Fundamental e os melhores resultados, inclusive das Escolas Publicas, foram no
Ensino Médio.

As referéncias de desempenho dos alunos maranhenses no SAEB, em 2003 e
2005 sao indicativos de que é preciso melhorar a qualidade do ensino. Em 2005, a rede
publica registrou uma queda de 33,9 pontos no Maranhao, tomando como referéncia o
desempenho na 3?2 série do ensino médio, em Lingua Portuguesa, cujos 222,6 pontos
alcangados significaram a média mais baixa do Brasil. Em Matematica, na 3?2 série do
ensino médio, ocorreu a maior queda nacional, com 30,7 pontos de queda em
rendimento no ano de 2005.

Os indicadores de qualificagdo docente demonstram que a rede municipal
apresenta no ensino médio um percentual significativo de professores em atividade
com formacao inadequada para atuacao no nivel de ensino em que se encontram. Em
2004, o percentual encontrado foi de 34,2% e em 2005, registrou-se 41,6%. O
percentual mais representativo de qualificacdo docente situa-se na formagdao em
magistério, com média de 70% do total de docentes.

Destaca-se que a rede municipal de ensino em todo o Estado chega ao final do
ano de 2005 com 21,3% de docentes licenciados. E importante destacar que uma das
politicas de atuagdo do FUNDEF era a elevacao da qualificacdo profissional, portanto,
seria de se esperar que o percentual apresentado fosse mais expressivo.

Os percentuais de qualificacdo docente na Educacao Infantil revelam que a
rede particular possui um quadro docente com formagdo em licenciatura mais
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representativo. No entanto, identificou-se que na rede particular se encontra o maior
numero de professores atuando no nivel de ensino fundamental sem a qualificacéo
adequada, ou seja, sem licenciatura e sem magistério.

Os dados do ensino fundamental revelaram uma melhor formagdo dos
professores na rede publica estadual e municipal. Ao se comparar os dados da rede
estadual e particular com relacdo ao nivel de formagao dos professores no ensino
médio, identifica-se a permanéncia de melhores resultados na escola publica.

Na rede federal, considerando a prerrogativa para atuagéo de profissionais sem
formagao em licenciatura, mas em conformidade com as necessidades de formagao
dos alunos dos cursos técnicos, os percentuais registrados de formagao superior séo
superiores a todas as redes de ensino; em 2003, correspondeu a 96,4% em 2004 e, em
2005, o percentual situou-se em 99,9%.

As analises referentes aos indicadores de aprovacao, reprovacado e abandono
destacaram que a rede estadual apresentou resultados melhores do que a rede
municipal para as turmas de 12 a 42 e 5% a 82 série. Das trés escolas da rede publica,
os percentuais evidenciam melhor rendimento para a rede federal. No entanto, ao
comparamos a rede federal as escolas particulares, estas apresentaram melhores
percentuais.

No Ensino Médio, as taxas mais elevadas de reprovacao estao na rede federal.
A rede municipal também apresentara suas maiores taxas de reprovacdo nas turmas
de 12 a 42 séries e as menores taxas estdo no ensino médio. As maiores taxas de
reprovacgao situaram-se nas turmas de 12 a 42 série da rede municipal, € também nela
que se encontraram as maiores taxas de abandono.

A definigdo dos padrées minimos de qualidade inclui a igualdade de condigbes
para o0 acesso, permanéncia e desempenho escolar. Para garantia deste padrao
minimo faz-se necessario implementar politicas publicas que possam colaborar
efetivamente no enfrentamento dos problemas socioecondmico e culturais que afetam
a escola publica. A garantia do patamar minimo ndo é padrdo para alcance de uma
educacdo de qualidade, é somente uma referéncia que serve para impulsionar
indicadores de qualidade mais elevados. Sendo assim, destaca-se que a avaliagdo dos
indicadores sociais permite evidenciar, de certo modo, a complexidade do processo
educativo em suas multiplas determinagoes.
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CAPiTULOAIII - INDICADORES DE SAUDE DA INFANCIA E DA
ADOLESCENCIA NO MARANHAO 2003 A 2005

Selma Maria Muniz Marques*®
1 INTRODUGAO

Este artigo apresenta os indicadores de saude de criangas e adolescentes no
Maranhdo e em Sao Luis, no periodo de 2003 a 2005. Com essa finalidade,
trabalhamos os indicadores demograficos, de desnutricdo, mortalidade infantil, gravidez
na adolescéncia, infeccao por HIV/AIDS e imunizacdo. Devido a auséncia de
informagdes nas fontes disponiveis, algumas informagdes referentes ao ano de 2005
nao foram analisadas. *°

Para construgao das informacgdes utilizamos como fonte de pesquisa o banco
de dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE; os bancos de dados
do Ministério da Saude, em particular o Sistema de Informagdes sobre Mortalidade
Infantil — SIM e o Sistema de Informacao sobre Nascidos Vivos - SINASC; o Relatorio
Situacdo da Infancia Brasileira UNICEF 2006, a Biblioteca Virtual em Saude - BVS.
Entretanto, ainda é complexo trabalhar com essa variedade de fontes nas quais
persistem problemas cruciais como subnotificacbes e precariedade na alimentagao
dessas informacdes. Esta realidade impde-nos limitagcdes, tornando necessario que nos
faz recorrer a métodos indiretos de estimativas. Dessa forma, trabalhamos com fontes
de informagdes de base estatisticas, mas nosso esforgo concentra-se na analise
qualitativa desses dados.

Analisar a situagdo da infancia no Maranhdo tendo como referéncia os
indicadores de saude torna-se particularmente oportuno se considerarmos, na atual
conjuntura, o periodo politico em andamento que traz como expectativa a consolidagéo
dos direitos sociais conquistados a partir da Constituicdo de 1988 e do Estatuto da
Crianca e do Adolescente em 1990. A partir destes marcos legais, a infancia ingressou
na agenda publica governamental como questdo de prioridade absoluta. Nesse
processo, a protecao integral desses segmentos transformou-se em desafio, tanto para
o Estado como para a sociedade civil.

No processo de construgcdo de politicas publicas devem ser formuladas
respostas as vulnerabilidades e riscos inerentes a infancia potencializadas pelo nivel de
exclusao e desigualdade em que vivem as criangas brasileiras. Mas também, tem valor
singular para o desenvolvimento da politica publica, o controle social como mecanismo
de acompanhamento, avaliagdo, ajustes e realinhamentos.

*8 Docente do Departamento de Servigo Social da UFMA. Especialista em Avaliagdo de Politicas e Programas
Sociais. Mestra em Saude e Ambiente. Doutoranda em Politicas Publicas/ UFMA.

4 S50 indicadores analisados na area de saude: nimero de leitos destinados a criangas e a adolescentes,
ampliagdo de programas especializados, mortalidade infantil, gravidez na adolescéncia, AIDS entre criangas e
adolescentes, uso de substancias psicoativas (substancias psico-ativas usadas, faixa etaria e conseqliéncias),
doengas mais recorrentes e saude materno-infantil (direito a assisténcia antes de nascer).
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2 INDICADORES DE SAUDE

A Agenda de Compromissos para a Saude Integral da Crianga e Reducgao da
Mortalidade Infantil, assumida pelo Ministério da Saude em 2002 estabeleceu os
principios norteadores no cuidado da saude da crianga e as linhas de cuidado da
atencgao integral a saude da crianga e redugédo da mortalidade infantil.

Os principios norteadores definidos foram: o planejamento e desenvolvimento
de acbes intersetoriais; 0 acesso universal; o acolhimento; a responsabilizacédo; a
assisténcia integral; a assisténcia resolutiva;, a eqlidade; a atuagdo em equipe; O
desenvolvimento de agbes coletivas com énfase nas agbées de promogdo da saude; a
participagdo da familia/controle social na gestéo local e a avaliagdo permanente e
sistematizada da assisténcia prestada.

As linhas de cuidados s&o: as agbes da saude da mulher; a assisténcia
humanizada e qualificada a gestante e ao recém-nascido; a triagem neonatal;, o
incentivo ao aleitamento materno; o incentivo e qualificagdo do acompanhamento do
crescimento e desenvolvimento; a alimentagcdo saudavel e prevengcdo do sobrepeso e
obesidade infantil; o combate a desnutricdo e anemias carenciais; a imunizagdo; a
atencéo as doencgas prevalentes; a atengcédo a saude bucal; a atengdo a saude mental;
a prevengdo de acidentes, maus-tratos, violéncia e trabalho infantil; e a atengdo a
crianga com deficiéncia.

A Constituicdo de 1998 redirecionou o sistema para um modelo de protegao
social institucional-redistributivo ou mais universalista e equanime. Isto porque foram
definidos os critérios de elegibilidade para os beneficios e a sua cobertura ampliada. O
Sistema de Protegcdo Social (SPS) ou a seguridade social foi construido no tripé
previdéncia social, assisténcia social e saude.

Entre os principais aspectos do novo sistema, encontram-se: a universalizagao
da cobertura, a equivaléncia entre os beneficios dos trabalhadores rurais e urbanos, a
seletividade na concessdo dos beneficios, a irredutibilidade no valor dos mesmos, a
equanimidade dos custos, a diversificacdo das fontes de financiamento.

N&o podemos deixar de destacar que a década de 90 foi marcada por decisbdes
politicas importantes, relacionada a organizagcéo e ao funcionamento do sistema de
saude brasileiro. Destaca-se a criagao do Programa Saude da Familia (PSF), em 1994,
e as alteracdes no sistema de financiamento decorrentes da Norma Operacional Basica
n°® 1/1996 —NOB-SUS/96.

O PSF foi criado com o objetivo de reorganizar a atengdo a saude em novas
bases. Uma delas € a aproximagao dos servicos de saude com a populagéo e
contribuir para a melhoria da qualidade de vida dos brasileiros. Atualmente, existem
cerca de vinte mil equipes, cobrindo mais de sessenta milhdes de pessoas, em mais de
4.800 municipios brasileiros (MS, 2005).

A NOB/96 prop0s uma nova logica de financiamento do SUS e provocou
alteracées importantes. Continuou a ser, como antes, baseada em transferéncias da
unido para estados e municipios e nos recursos oriundos do tesouro estadual e
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municipal em cada localidade. Entretanto, como parametros para regular as
transferéncias, introduziu a combinacdo de critérios fundados no tamanho da
populacao e ofertas de servicos. Em qualquer nivel de gestéao foi prevista alguma forma
de transferéncia de recurso automatica, fundo a fundo. A NOB/96 estabeleceu também
regras fundamentadas no risco epidemiolégico e favoreceu, por meio de incentivos
financeiros, programas considerados estratégicos, como o PSF e o PAC’s - Programa
de Agentes Comunitarios de Saude (Duarte, 2007).

O SUS se sustenta no padrdo democratico desde que se oriente pelo
universalismo de direitos, na ampliagao e garantia destes pelo Estado, pela protegao e
pela promogdo social, através da organicidade das politicas sociais de carater
publico®.

O SUS integra o sistema de protegao social e tem galgado avangos, no que se
refere a protecdo da infancia e adolescéncia. Normativamente esta incorporando o
principio da Doutrina de Protegao Integral e de Prioridade Absoluta. No entanto, néo se
pode deixar de considerar as dificuldades de financiamento de programas e projetos de
bases universais e a tendéncia de privatizacdo e seletividade do sistema. Esta
situacdo, segundo anadlise de Goldani (2004) tem conduzido o debate sobre
universalizagao ou focalizagdo das politicas sociais numa perspectiva que gera um mal
entendido sobre o que € politica social e politica de combate a pobreza. Visto que
politicos e formuladores de politicas parecem n&o lembrar que para combater a
pobreza € primeiro necessaria a existéncia de politicas sociais.

Acompanhando os avangos legais e institucionais ocorridos a partir dos anos de
1990, no que se refere a estruturagéo de um sistema de protegao social para criangas e
adolescentes no nosso pais, analisamos, a seguir, com o intuito de apreender os avangos
e limites presentes no desenvolvimento desse proposito, os indicadores de saude da
populagao infanto-juvenil no Estado do Maranhdo e em Sao Luis.

2.1 Demografia

A situacdo demografica constitui-se indicador importante porque permite
visualizar as tendéncias do movimento populacional. Essas tendéncias, no contexto
das politicas publicas, indicam a composicdo e a expressao de cada extrato
populacional, os quais guardam no seu interior as particularidades que irdo orientar o
atendimento das necessidades de saude de cada segmento constituido. Nessa ldgica,
este estudo retrata o comportamento demografico da populacdo de criangas e
adolescentes no Estado do Maranh&o e no municipio de Sao Luis, na faixa menor de
um ano até 19 anos.

Analisando a Tabela 152 a seguir percebemos que a populagédo crianga e
adolescente apresentou ligeira oscilagado no periodo pesquisado.

% para maior detalhamento, ver Filho (2003).
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Tabela 152: Populagao por sexo, idade, localidade e por ano

Brasil Nordeste Maranhao Sao Luis

2003 2004 2003 2004 2003 2004 | 2003 | 2004
Ect’gl‘éla‘?“ 178.985.306 | 181.586.030 | 49.838.617 | 50.426.433 | 5.939.859 | 6.021.742 | 939.469 | 959.184
Sexo feminino | 90.937.593 | 92.335.059 | 25.349.153 | 25.670.875 | 2.978.368 | 3.023.168 | 500.249 | 510.646
Sexo masculino | 88.047.713 | 89.250.971 | 24.489.464 | 24.755.558 | 2.961.491 | 2.998.574 | 439.220 | 448.538
Populagéo
e o 3233442 | 3237.677| 990340| 987468| 139.879| 139.623| 18285| 18575
Zﬁg:'aga“a“ 13.096.116 | 13.083.991 | 3936482 | 3.899763| 539361| 535511| 67.197 | 67.158
;‘]’g:'agé”ag 16244810 | 16.153.863 | 4.916.332 | 4.849.805| 652028 | 643524 | 80364 | 79.697
fg‘;ﬂggéo 108 | 17476835 | 17513176 | 5552778 | 5552661| 755434| 760.978 | 100.488 | 101.406
fg‘;‘:l'ggé"wa 19106.349 | 19436981 | 5898103 | 5989236 | 777.194| 796.709 | 120.880 | 123.670

Fonte: IBGE/Censos demograficos, contagem populacional e projecdes e estimativas demograficas, 2005.

No Estado, identificamos uma ligeira redugcao da populagcdo menor de um ano.
Esta mesma tendéncia ocorreu no municipio de Sao Luis com a populagcdo nas
faixas de um a quatro anos e de cinco a nove anos. Esse movimento demografico
seguiu a mesma dinamica da regido Nordeste. Contudo, comparando com o
Brasil, no Maranhdo e em Sao Luis ocorreu o contrario, aumentaram as
populacdes menores de um ano, de dez a quatro anos e de quinze a dezenove
anos. Esta tendéncia de queda é contraria as taxas de nascidos vivos neste
mesmo periodo, como é mostrado na Tabela 153. As regides Norte e o Nordeste
tiveram os maiores indices.

Tabela 153: Mulheres de 15 a 49 anos de idade, por grupos de idade e proporgao das que
tiveram filhos nascidos vivos, segundo as Grandes Regiées — 2003

Localidade Total Pessoas que _tiveram fiIho_s nascidos vivos_ (%3)

Total 1 filho 2 filhos 3 ou mais filhos
Brasil 5.160.585 334.003 5,8 0,6 0,1
Norte 345.749 35.938 9,2 1,2 0,0
Nordeste 1.615.960 128.376 6,8 1,0 0,2
Sudeste 2.090.662 95.110 4,2 0,4 0,0
Sul 725.470 50.056 6,4 0,3 0,2
Centro-Oeste 376.529 24.666 6,2 0,3 0,0

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios, 2003.

*" As populagBes por sexo para 2002 a 2004 foram obtidas a partir do total Brasil e do total das UF, pelo método
AiBi. Para os calculos ja foram considerados os contingentes populacionais para 2002 a 2004 - Revisao 2004.
Foram calculadas as populagdes para ambos os sexos e homens. A populagéo feminina foi obtida por diferencga.
Para os anos de 1990 a 2001, veja a descrigéo detalhada das fontes e memaria de calculo nas Notas Técnicas, na
area de informagdes demograficas do DATASUS. As Regibes Metropolitanas seguem a configuracdo de 2003.
Para 1990 e 1992, ha estimativas apenas para a faixa etaria de 0 a 4 anos, sem desagregagéo.
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Podemos observar na Tabela 152, que o crescimento desse grupo populacional
no Maranhao também ocorreu de forma sutil. Isto porque foi maior na populagcéo de dez a
quatorze anos e de quinze a dezenove anos. Em S&o Luis, 0os grupos que nao registraram
crescimento foi 0 de um a quatro anos e de cinco a nove anos. Comportamento este que
acompanhou a tendéncia nacional. Na regiao Nordeste, so foi registrado crescimento da
populacéo na faixa de quinze a dezenove anos.

2.2 Desnutrigao Infantil

Em paises de economia periférica, a desnutricdo® infantil desponta como
grave problema de saude publica e configura como um importante indicador das
condi¢cdes de saude e da qualidade de vida das populagdes (Batista-Filho 1991). A
desnutricdo infantil estd associada a pobreza e a desigualdade, sendo um
importante indicador das causas da mortalidade infantil. Segundo a Organizagao
Mundial de Saude - OMS (2000), a desnutri¢ao infantil foi responsavel por 49% de
obitos de criangas menores de um ano ocorrido nos paises em desenvolvimento.

Além dos riscos de mortalidade, a desnutricao infantil, conforme alertado
pelo Fundo das Nacdes Unidas para a Infancia - UNICEF (2006) aumenta as
chances de adoecimento da crianga e pode interferir no desenvolvimento cognitivo
e no crescimento.

No Brasil, embora haja indicios de micro bolsdes de desnutrigdo nas areas
pobres das regides sul e sudeste, a desnutricdo infantil ocorre com maior
prevaléncia no Nordeste (Monteiro, 1991). As Pesquisas Nacionais sobre
Demografia e Saude - PNDS, realizados nas décadas de 1970 e 1980 mostraram
uma tendéncia de reducao dos indices de desnutricdo em criancas menores de
cinco anos em todas as regides do pais. Em 1974 foram registrados indices de
18,4% de criancas desnutridas e em 1996 caiu para 5,7%.

Estudo realizado pelo Ministério da Saude — MS e Instituto de Pesquisa
Econémica Aplicada — IPEA, nos periodo de 1999 a 2004, também demonstraram
a tendéncia historica de queda da desnutricao infantil no Brasil. Em 2004, o indice
caiu para 3,6% (criangas menores de um ano) e 7,7% (criangas entre um e dois
anos). Os indices encontrados nos paises de economia avan¢ada sao de 1%.

Analisando as condi¢cdes nutricionais das criangas nas faixas etarias de
zero a dez anos, verificamos que em 2003 foram cadastrados no Maranhao 40.695
casos de criancas de zero a dez anos, com desnutricdo. Destas, somente 1,53%
foram acompanhadas nas unidades de saude (Tabela 154).

52 Segundo Gomez (1946) apud Eisenstein et al (2002), a desnutrigdo é classificada de acordo com a intensidade
ou gravidade. E assim classificada como de 1°, 2° e 3° graus, tomando por base a perda de peso apresentada pela
crianga. Com o avangar da idade, a altura passa a refletir melhor os impactos das condigbes de vida. Por isso,
encontramos numeros mais elevados nas faixas acima de um ano. Outro aspecto que ajuda na manutencao das
menores taxas de desnutrigdo no primeiro ano de vida é o incentivo ao aleitamento materno desenvolvido no Brasil,
no ambito da rede publica de saude.
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A condigdo cadastrada refere-se aos casos identificados, notificados ou
registrados pelo sistema de saude. A condigdo acompanhada refere-se aos casos
cadastrados pelo sistema e que receberam acompanhamento sistematico através
de alguma das unidades que compdem o sistema de saude.

Tabela 154: Vigilancia Nutricional, sobre desnutri¢éo infantil, 2003, Maranhao

Peso por idade

<0,1°Peso |>=0,1°e<3°| >=3°e<10° | >=10%e < >= 97°
Faixa Quantidade | Quantidade | muito baixo | Baixo peso Risco 97° Normal / | Risco de
Etaria | Cadastrados [Acompanhados| paraidade p/ idade Nutricional Eutréfico |Sobrepeso
N (%) N (%) N (%) N (%) N | (%)
0ab 1 0 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00{ 0| 0,00
meses
6a12
4 0 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00{ 0| 0,00
meses
12224 1.143 42 0 0,00 5/ 11,90 5 11,90 30 71,43| 2| 4,76
meses
242 36 3.212 135 1| 074 32| 2370| 31| 2296 e8| 5037 3| 2,22
meses
?n6e:e630 7.846 242 5 2,07 58 2397 77 31,82 101| 41,74 1| 0,41
5a 7 anos 9.313 195 8 4,10 52| 26,67| 46 23,59| 89| 45,64 0| 0,00
rato 19.176 10| o o000 1| 1000 2| 2000 7| 7000/ o| 0,00
TOTAL 40.695 624 14 2,24| 148 23,72 161 25,8| 295| 47,28/ 6| 0,96

Fonte: Vigilancia Alimentar e Nutricional — Crianga / SISVAN - Ministério da Saude - DATASUSD - SAS /
DAB / CGPA,2006.

As faixas etarias onde ocorreram mais casos de desnutricdo foram: de sete a
dez anos (47,12%), de cinco a sete anos (22,88%), trinta e seis a sessenta meses
(19,28%) e vinte a quatro a trinta e seis meses (7,89%). Quanto maior a idade das
criancas cadastradas, maior se revelou o indice de desnutricdo. No entanto, chama a
atencdo o fato de que destas as que tiveram acompanhamento mais expressivo foram
as que se encontravam na faixa de trinta e seis a sessenta meses (38,78%), de cinco a
sete anos (31,25%) e vinte e quatro a trinta e seis meses (21,63%).

Quando observamos a variavel peso muito baixo para a idade, verificamos que
2,24% das criancas acompanhadas encontravam-se nessa situagcdo. Comparando esse
resultado com pesquisas anteriores percebemos uma reducao significativa desses
casos. No entanto, quando foi analisado a variavel baixo peso para a idade e risco
nutricional foram identificados 23,72% e 28,80% de casos. Mas também foram
registrados 47,28% das criancas classificadas como normal/eutréfico®™ e 0,96% em
situacao de risco de sobrepeso.

Em 2004, conforme Tabela 155 abaixo, ocorreu ligeiro aumento de criangas
desnutridas cadastradas. Estes foram 41.374 casos dos quais 2,22% foram
acompanhadas. Destas, 3,71% estavam com peso muito baixo para a idade, 12,87%

% Desnutrigao eutrofica ocorre quando o indice altura/idade é superior a 95% do percentil 50 e o indice peso/altura é
maior que 90% do percentil 50 do referencial utilizado (Einstein, et al, 2002)
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encontravam-se com peso baixo para a idade, 18,32% apresentaram risco nutricional,
63,14% tinham peso normal/eutréfico e 1,96% tinham risco de sobrepeso. Permaneceu
baixo o numero de criangas que foram acompanhadas. Os grupos etarios mais
atingidos foram de sete a 10 anos (46,03%), de cinco a sete anos (27,66%) e de trinta
e seis a setenta meses (22,60%).

Sobre essa situagao, destacamos que “a diminuicdo dos casos de desnutricdo
infantil ndo significa que o problema esteja sob controle no pais. As estatisticas
disponiveis ainda sao preocupantes, especialmente as que se referem as criangas com
baixo peso para a idade e com baixa estatura para a idade (UNICEF, 2006, p. 43)".
Essa posicao assumida pela UNICEF ancora-se em uma situagcdo denunciada por
muitos pesquisadores: a ocorréncia expressiva do sub-registro.

Tabela 155: Vigilancia Nutricional, sobre desnutricdo infantil — 2004, Maranhao

Peso por idade

<0,1° >=0,1°e < >=10°e <

Peso muito 3° >=3%°e<10° 97° >=97°
baixo para |Baixo peso Risco Normal / Risco de
Quantidade | Quantidade idade p/ idade [ Nutricional | Eutréfico |Sobrepeso
Faixa Etaria |Cadastrados|Acompanhados N (%) | N | (%) N (%) N (%) N (%)
0 a 6 meses 0 0 0| 0,00 0] 0,00 0] 0,00 0] 0,00 0]0,00
6 a 12 meses 0 0 0] 0,00 0] 0,00 0] 0,00 0] 0,00 010,00
12 a 24 meses 5 0 0] 0,00 0] 0,00 0] 0,00 0] 0,00 0]0,00
24 a 36 meses 1.524 92 2| 217 12| 13,04 15| 16,30 60| 65,22 3|3,26
36 a 60 meses 9.352 341 11] 3,23] 51] 14,96 54| 15,84| 216| 63,34 92,64
5 a7 anos 11.445 341 15| 4,40{ 40[ 11,73 75[21,99| 207| 60,70 4(1,17
7 a 10 anos 19.048 143 6| 4,20] 15/10,49 24| 16,78 96| 67,13 2|1,40
TOTAL 41.374 917 34| 3,71| 118] 12,87 168| 18,32 579 63,14 18/1,96

Fonte: Vigilancia Alimentar e Nutricional — Crianga / SISVAN - Ministério da Saude - DATASUSD - SAS
/ DAB / CGPA, 2006.

Em 2005, conforme Tabela 156 a seguir, ocorreu significativo aumento de
criangas com desnutricdo, cadastradas e acompanhadas, somando 60.419. O indice
subiu para 6,32%. Esse aumento coincidiu com a implantagdo do Programa Saude da
Familia — PSF e Programa de Agentes Comunitarios — PAC’S, no Maranho. Contudo,
ainda permaneceu a discrepancia entre numero de criangas cadastradas e numero de
criangas acompanhadas no Estado.
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Tabela 156: Vigilancia Nutricional, sobre desnutricdo infantil — Crianca, 2005, Maranhéao

Peso por idade

o
Pe;ol’:uito >=01°e<3° | >=3°e<10° | >=10°e <97° >= 970
Faixa | Quantidade | Quantidade baixo para Baixo peso p/ Risco Normal / Risco de
Etaria | Cadastrados | Acompanhados i datfe idade Nutricional Eutréfico Sobrepeso
Quantid. | (%) | Quantid.| (%) [ Quantid. | (%) [ Quantid. | (%) |Quantid.| (%)
Oab6
e 0 0 00,00 o| 0,00 o| 0,00 o| 0,00 o| 0,00
6ai12 2 0 0| 0,00 0| 0,00 o| 000 0| 0,00 o| 0,00
meses
12a24 225 2 00,00 o| 0,00 ol 0,00 1| 50,00 1| 50,00
meses
24 a 36 968 35 1| 2,86 3| 857 10| 28,57 20| 57,14 1| 286
meses
36260
v 11.636 1.351 12/ 0,89 102| 7,55 163| 12,07|  1.032|76,39 42| 311
2:‘02 18.457 1.848 231,24 138| 7.47 233| 12,61|  1.406|76,08 48| 2,60
7a10
ral 29.131 584 12| 2,05 43| 7.36 78| 13,36 439 75,17 12| 2,05
TOTAL 60.419 3.820 48(1,26 286| 7,49 484| 12,67|  2.898|75,86 104| 2,72

Fonte: Vigilancia Alimentar e Nutricional — Crianca / SISVAN - Ministério da Saude - DATASUSD -SAS /
DAB / CGPA, 2005.

A desnutricdo infantii em Sao Luis e no Maranhdo informados através do
Sistema de Informacdo da Atencédo Basica — SIAB, Tabela 157 a seguir, apresenta
numeros superiores aos da Vigilancia Alimentar e Nutricional. Os casos de desnutricao
infantil em menores de um ano foram registrados a partir do atendimento realizado na
Atencgao Basica®*. Nestes, foram registrados no Maranhdo, 74.185 casos em 2003,
57.266 casos em 2004 e 50.349 casos em 2005. Em Sao Luis, os dados também
diferem dos anteriores. Ocorreu queda progressiva: 3.374, 2.420 e 1.881 casos nos
anos pesquisados.

Segundo informagdes do UNICEF (2006), houve maior cobertura dos casos pelo
PACS e pelo PSF, tendo ocorrido significativa queda de casos no periodo. Numeros estes
que conflitam com a fonte utilizada anteriormente, pois o primeiro mostra aumento de
casos e 0 segundo mostra redugédo destes. No entanto, em ambas as fontes, podemos
verificar que os casos de desnutricao infantil atingiram mais as criancas de um a dois
anos, seguindo a tendéncia nacional e evoluiram em ritmo decrescente.

A Atengao Basica caracteriza-se por um conjunto de agdes de saude, no ambito individual e coletivo, que abrangem a
promogao e a prote¢do da saude, a prevengao de agravos, o diagnostico, o tratamento, a reabilitagdo e a manutengéo da
saude. Deve ser desenvolvida por meio de praticas gerenciais e sanitarias democraticas e participativas, sob forma de
trabalho em equipe, dirigidas a populagées de territérios bem delimitados, pelas quais assume responsabilidade sanitaria,
considerando a dinamicidade existente no territério em que vivem essa populagdes. Utiliza tecnologia de elevada
complexidade e baixa densidade, que devem resolver os problemas de saude de maior freqiiéncia e relevancia em seu
territorio (Politica Nacional de Atencéo Basica, capitulo 1, margo de 2006)
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A partir dessa dificuldade, ndo podemos deixar de registrar a preocupagéo com a
ocorréncia das subnotificagdes, tanto para analise do desempenho do SUS quanto para o
seu aperfeicoamento. A persisténcia desse problema reflete diretamente no SUS em sua
totalidade. Compromete sua eficacia e eficiéncia no momento que impossibilita a
correspondéncia da Politica de Saude com as reais demandas da populacgéo.

Para a formulagédo, planejamento e avaliagdo de politicas publicas, a sub-
notificacdo traz consequéncias bastante perigosas, dentre as quais destacamos o sub-
dimensionamento da realidade. Este comportamento acarreta implicagbes negativas em
todos os niveis de gestdo das politicas. Dentre estas, destacamos a baixa previsibilidade
de recursos orgcamentarios, financeiros, de recursos humanos e equipamentos para
intervencao nas situagdes de vulnerabilidade de criangas e adolescentes.

Nao podemos, no entanto, esquecer que o sub-registro esmaece a percepgao de
todos sobre a dimensdo das situagdes de vulnerabilidade que ameacam a vida de
criangas e adolescentes. Esta situacao favorece a perda de peso politico dos movimentos
e lutas pelo enfrentamento das desigualdades que ameagam estes segmentos.

Tabela 157: Desnutri¢ao Infantil, por modelo de Atenc¢ao, ano, idade e local.

Menores de um ano 1 a2 anos
Modelo ~ = - - o p
de Maranhao Sao Luis Maranhao Sao Luis

Atencdo | 2003 2004 2005 | 2003 | 2004 | 2005 2003 2004 2005/ 2003| 2004, 2005
PACS 34.636| 22.395| 11.203| 1.675| 1.080 588 70.904| 44.918| 22.590| 3.370| 1.675| 1.092
PSF 34.677| 33.020| 39.114| 1.699| 1.340| 1.293| 74.405| 71.485| 82.902| 3.373| 2.475| 1.996
Outros 4.872| 1.851 32 - - - 9.251 4.007 117 - - -
TOTAL 74.185| 57.266| 50.349| 3.374| 2.420| 1.881| 154.560| 120.410| 105.609| 6.743| 4.150| 3.088

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informacéo de Atencéo Basica — SIAB.

Analisando a desnutricdo infantil, considerando a localizacdo geografica, a
Tabela 158 a seguir, mostrou que no Maranhao, os casos ocorridos em menores de um
ano foram mais significativos na zona rural, que na urbana. As criangas com um a dois
anos de idade atingiram o dobro de casos em relagdo aos que se encontravam na faixa
etaria menores de um ano. Este indice evoluiu em ritmo decrescente, alcangcando
reducao de aproximadamente 31,67% em 2005.

Situacao inversa ocorreu em Sao Luis, vez que os casos de desnutricdo nos
menores de um ano ocorreram mais na zona urbana e alcangaram indice de reducao em
2005 de 44,25%. No entanto, o0 numero de criangas entre um e dois anos desnutridas foi
superior aos menores de um ano e atingiu em 2005 uma reducao de 54,20%.

Analisando essas informacdes, podemos supor que essas diferencas positivas,
visiveis nos indicadores de desnutricdo infantil em S&o Luis, podem estar ocorrendo
em funcdo de uma melhor organizacao das acbes de saude no municipio, através do
PACS, do PSF e pelas agbdes do Programa Bolsa Familia.

INDICADORES DE SAUDE DA INFANCIA E DA ADOLESCENCIA NO MARANHAO 2003 A 2005

Observatorio Crianca




INDICADORES DE SAUDE DA INFANCIA E DA ADOLESCENCIA NO MARANHAO 2003 A 2005

Observatodrio Crianca

CRuaNGe

Tabela 158: Desnutri¢ao Infantil, por Zona, ano, idade e local

Menores de um ano 1 a2 anos
Maranhao Sao Luis Maranhao Sao Luis
Zona 2003 2004 2005 | 2003 | 2004 | 2005 2003 2004 2005 2003 | 2004 | 2005

Urbana | 29.484 | 22.422 | 20.990 | 1.937 | 1.429| 1.252| 64.421| 49.039| 45.301| 3.877| 2.307 | 2.085

Rural 44.701 | 34.844 | 29.359 | 1.437| 991 629 | 90.139| 71.371| 60.308| 2.866 | 1.843|1.003

TOTAL | 74.185| 57.266 | 50.349 | 3.374 | 2.420| 1.881 | 154.560 | 120.410 | 105.609 | 6.743 | 4.150 | 3.088

Fonte: Sistema de Informagéo de Atencao Béasica — SIAB.

As variaveis: peso, altura e idade medem apenas a desnutricdo protéico-
caldrica. Esta é considerada a mais importante das deficiéncias nutricionais, mas nao
esquecamos que existem outras que representam riscos graves para a crianga como a
caréncia de ferro, vitamina A e iodo®. Caréncias estas chamadas de fome oculta. Isto
porque causa sérios danos a saude e nao € visivel.

2.3 Mortalidade Infantil

A mortalidade infantil®® € um dos principais desafios enfrentados pelas politicas da
infancia e de saude no Brasil. A maior incidéncia de ébitos infantis tem ocorrido no primeiro
ano de vida e revela muito sobre as condi¢des das politicas de protecao a infancia.

Em 1980, segundo o IBGE, a taxa de mortalidade infantil era de 82,8/mil
nascidos vivos. Em 2004 conseguimos reduzir para 26,6 mil nascidos vivos. Mesmo
com essa significativa reducdo da mortalidade infantil no Brasil, ainda possuimos taxas
inaceitaveis. Na atualidade, cerca de 100 mil criangas vao a obito antes de completar
um ano de vida®” (VICTORA, 2001).

Segundo o UNICEF (2006), a taxa de mortalidade no Brasil, vem caindo
continuamente e esta relacionada a uma série de fatores tais como: condicdes
biolégicas maternas e infantis (idade da mae, paridade, intervalo entre os partos,
prematuridade, baixo peso ao nascer, retardo no crescimento intra-uterino etc.);
condigbes ambientais (existéncia dos servicos de saude e da acessibilidade da
populacdo a eles, abastecimento de agua potavel e saneamento basico adequados,

% Caréncia de ferro provoca falta de apetite e pode comprometer o desenvolvimento intelectual e psicomotor da
crianga. A caréncia de vitamina A afeta a visdo, pode causar cegueira total, debilita o sistema imunoldgico e
aumenta os riscos de morte por diarréia e outras infecgdes. A presenga do iodo previne doengas como retardo do
crescimento, comprometimento do desenvolvimento cerebral e cretinismo (doenca que provoca retardo mental
severo e irreversivel)(UNICEF, 2006).

% A Mortalidade Infantil & definida pelo nimero de 6bitos de menores de um ano de idade por cada mil nascidos
vivos, em determinada area geografica e periodo, e interpreta-se como a estimativa do risco de um nascido vivo
morrer durante o seu primeiro ano de vida. Valores altos refletem, em geral, niveis precarios de saude, condi¢gdes de
vida e desenvolvimento socio-econémico (DUARTE, 2007).

* A mortalidade infantil ¢ classificada em funcdo da proximidade ou distancia de valores ja alcangados em
sociedades mais desenvolvidas. Medida esta variavel no tempo. Geralmente, é considerada alta quando as taxas
s&o maiores do que 50%, médias aquelas entre 20% e 49% e baixas as menores do que 20%. Nos paises mais
desenvolvidos, as taxas de mortalidade infantil ficam entre 4% e 6%. Os paises com baixo desenvolvimento sdcio-
econdmico apresentam mortalidade infantil em torno de 170 ébitos por mil nascidos vivos (VICTORA, 2001).
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poluicéo etc.) e, fundamentalmente, as relagdes sociais que organizam a vida concreta
das pessoas (moradia, trabalho, renda, nivel de informacgao, protegéo social etc.).

A taxa de mortalidade infantil € um importante indicador das condi¢des de vida,
do acesso e da qualidade das agdes e servicos de saude. Para entender o processo
saude-doencga por meio da mortalidade infantil, esta pode ser avaliada, também, pelos
seus componentes: neonatal (6bitos de criangas durante os primeiros 28 dias de vida
em cada mil nascidos vivos) e pds-neonatal (6bitos ocorridos entre o 29° dia de vida até
11 meses e 29 dias de idade, por cada mil nascidos vivos).

O componente neonatal subdivide-se em precoce (0 a 6 dias) e tardio (7 a 27
dias). Esses periodos e seus componentes apresentam causas de morte muito
distintas. Esse aspecto permite a avaliagdo da influéncia de multiplos fatores e,
consequentemente, do impacto de medidas, com efeito, sobre estes fatores.

Ao longo das duas décadas, as causas de mortalidade infantil tem se alterado.
Nos anos 80, as principais causas estavam diretamente relacionadas as doencas infecto-
contagiosas. A partir do final dos anos 90, as mortalidades relacionadas as doengas
infecto-contagiosas sofreram declinio, crescendo em importancia as causas perinatais.

As causas perinatais sdo decorrentes de problemas durante a gravidez, parto e
pos-parto e sdo responsaveis por mais de 50% dos obitos no primeiro ano de vida. A
prova desse declinio esta evidenciada nos ultimos anos. Entre 1996 e 2000, a redug¢ao
foi de 20,5% e entre 2000 e 2004 a reducao foi de 15,9% (IBGE, 2005).

A mortalidade neonatal precoce esta mais associada ao direito de acesso e a
qualidade dos servicos de saude, da assisténcia pré-natal ao parto. Neste grupo
ocorreu queda de 7,7% entre 2002 e 2004. A mortalidade pds-neonatal foi a que mais
contribuiu para a queda geral e estd mais associada as condi¢gbes gerais de vida e
saude. No Nordeste, sua queda foi de 14,2% e no Sul, de 14,4%.

Dentre as questdes responsaveis pela queda da taxa de mortalidade infantil, o
Ministério da Saude destaca: a reducdo das doencas infecciosas, em especial as
imunopreviniveis que introduziram vacinas como a vacina contra haemophilus que
apresenta impacto importante na reducdo das meningites € pneumonias provocadas
por esse agente; a importante redugao das diarréias como causa de o6bito, resultando
numa maior queda da mortalidade no periodo pds-neonatal; outros fatores como a
reducdo continuada da fecundidade e a melhoria das condigbes ambientais e
nutricionais da populacéo.

Estudo produzido pelo Ministério da Saude e publicado em 2006 (Macinko et
al) mostrou que o Programa de Saude da Familia teve impacto significativo na queda
da mortalidade infantil no Brasil, no periodo de 1991 a 2002. Para cada aumento de
10% da cobertura do PSF, a mortalidade infantil teve reducado de 4,5%. A cobertura
média do PSF, nos municipios, em 2004, foi de 62,3%; em 2002 foi de 54,8%.
Aumentou 7% em dois anos, concentrando-se nos municipios com menor renda, onde
a mortalidade infantil apresenta indices mais elevados.

Como podemos verificar no quadro 04 a seguir, essa evolugdo acompanhou a
estimativa prevista pelo MS, obtendo uma ligeira queda nos indices previstos. O
Maranhao apresentou os mesmos indices previstos para a regido Nordeste.

INDICADORES DE SAUDE DA INFANCIA E DA ADOLESCENCIA NO MARANHAO 2003 A 2005

Observatodrio Crianca



INDICADORES DE SAUDE DA INFANCIA E DA ADOLESCENCIA NO MARANHAO 2003 A 2005

Observatorio Crianca

observalorIo

Quadro IV: Estimativa da mortalidade infantil Brasil, Regides e Maranhéao

REGIOES ANO

1997 2000 2002 2003 2004
BRASIL 31,90 26,77 24,34 23,56 22,58
Norte 32,19 28,72 26,78 26,22 25,51
Nordeste 50,36 41,40 37,24 35,48 33,94
Sudeste 23,06 18,00 15,73 14,61 14,92
Sul 17,54 17,03 16,05 15,78 14,98
Centro-Oeste| 24,36 20,95 19,26 18,75 18,70
MARANHAO| 50,38 41,40 37,24 35,48 33,94

Fonte: MS/SVS - Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos — SINASC/ MS/SVS - Sistema de
Informacgdes sobre Mortalidade — SIM, 2006.

No Maranhdo, em 2003 (ver Tabela 159), a queda da mortalidade infantil
acompanhou a tendéncia nacional. Foi estimada uma taxa de mortalidade infantil
(menores de um ano) de aproximadamente 36,7%. Os Obitos ocorridos na fase
neonatal precoce foram 16,91%. Na fase neonatal tardia ocorreu em 4,09% dos 6bitos
e na fase pds-neonatal em 15,70%. Isto mostrou que a mortalidade infantil atingiu as
criangas, expressivamente, nas fases neonatal precoce e pds-neonatal.

Tabela 159: Taxa de mortalidade infantil, por 1.000 nascidos vivos, Regiées e Maranhéo, 2003°®

Nl]mgrc; det_ébitos Neonatal Neonatal ,

(menol:‘e: r::itlas1 ano) precoce tardig (nga;g%jfndaig)

Taxa® | Estimativa © (0 a 6 dias) (7 a 27 dias)
Brasil®’ X 24,11 12,07 3,60 8,43
Regiao Norte X 26,22 13,27 3,58 9,37
Regido Nordeste X 35,48 17,45 4,40 13,64
Maranhao X 36,7 16,91 4,09 15,70
Regido Sudeste (3) X 15,61 8,75 2,95 5,37
Regido Sul (3) 15,78 X 7,58 2,58 5,62
Regido Centro-Oeste (3) X 18,71 9,66 3,28 5,77

Fonte: MS/SVS - Sistema de Informacgdes sobre Nascidos Vivos - SINASC, MS/SVS - Sistema de
Informacgdes sobre Mortalidade — SIM, 2006.

As Tabelas 160 e 161 s&o ilustrativas e confirmam a situagdo da mortalidade
infantil no Maranh&o e em S&o Luis no periodo pesquisado.

% Os dados referentes aos anos de 2004 e 2005 nao estao disponiveis na fonte.
% Calculada diretamente dos sistemas SIM e SINASC, para os estados que atingiram indice final (cobertura e

regularidade do SIM) igual ou superior a 80% e cobertura do SINASC igual ou superior a 90%.

%0 Estimada pelo MS a partir de métodos demograficos indiretos.
1 Média das taxas estaduais, obtidas por método direto ou indireto.
62 (x) indica dado numérico omitido na construgéo do IDB-2005




Tabela 160: Obitos infantis, por faixa etaria, menores de um ano — Maranhao e Sao Luis, 2003 e 2004

Faixa Etaria Maranhao Sao Luis
2003 2004 2003 2004
0 a 6 dias 1.076 1.000 275 246
7 a 27 dias 253 266 95 96
1a 11 meses 969 805 254 230
Menor 1 ano (ignorada) 21 7 - -
TOTAL 2.319 2.078 624 572

Fonte: MS/SVS/DASIS - Sistema de Informagbes sobre Mortalidade — SIM, 2006.

Tabela 161: Mortalidade infantil, por faixa etaria, Maranhao e Sao Luis, 2003 e 2004

Faixa Etaria Maranhao Sao Luis

2003 2004 2003 2004
Menor 1 ano 2.319 2.078 624 572
1 a4 anos 531 481 158 135
5a9anos 211 193 79 59
10 a 14 anos 222 216 72 89
15 a 19 anos 471 458 158 146
TOTAL 3.754 3.426 1.091 1.001

Fonte: MS/SVS/DASIS - Sistema de Informagbes sobre Mortalidade — SIM, 2006.

O Maranhdao manteve a condigdo de ser detentor dos maiores indices de
mortalidade infantil do pais, apesar de apresentar queda crescente. Os dados
confirmam que as criangas menores de um ano foram as maiores vitimas.

Tabela 162: Mortalidade proporcional por idade, 2003

Brasil Nordeste Maranhao Séo Luis
Proporgao Proporgao Proporcao Proporgao
de 6bitos | de obitos | de obitos | de obitos |
Faixa Etaria (%) Obitos (%) Obitos (%) Obitos (%) Obitos

Menor 1 ano 58,40 57.540 63,94 21.677 57,91 2.319 69,64 624
1 a4 anos 10,46 10.306 10,89 3.692 14,42 584 10,26 92
5 a9 anos 5,28 5.207 4,93 1.672 5,63 228 4,68 42
10 a 14 anos 6,03 5.946 5,29 1.796 6,14 249 4,12 37
15a 19 anos 19,81 19.517 14,94 5.065 12,71 515 11,27 101
TOTAL 100,00 98.516 100,00 33.902 100,00 4.049 100,00 896

Fonte: MS/SVS/DASIS - Sistema de Informacdes sobre Mortalidade — SIM, 2006.

Analisando a mortalidade sob a perspectiva de género, (Tabela 163) podemos verificar
gue esta atingiu mais as criangas menores de um ano, do género masculino. Contudo, no grupo
de 15 a 19 anos predominou o género feminino. Esta situagdo pode estar relacionada a alta

incidéncia de gravidez nessa faixa etaria (0 que sera analisado na se¢ao 2.3).
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Tabela 163: Mortalidade proporcional por idade e género, Maranhao, Sao Luis, 2003%°

Maranhao Sao Luis

Faixa Etaria | Feminino |Masculino |[Feminino| Masculino
Menor 1 ano 1.047 1.411 166 210
1 a4 anos 295 289 46 46
5 a 9 anos 102 126 15 27
10 a 14 anos 105 144 14 23
15 a 19 anos 185 330 27 74
TOTAL 1.734 2.300 268 380

Fonte: MS/SVS/DASIS - Sistema de Informacdes sobre Mortalidade — SIM, 2006.

2.3.1 Mortalidade por grupos de causas®

Analisando a mortalidade infantil no Maranhdo e em Sao Luis, a partir da
variavel grupo de causas, destacamos que no grupo menor de um ano, que
representou 63,87% dos Obitos. As maiores causas dos oObitos foram: infec¢bes
perinatais®, com 59,47; demais causas, com 19,23% e doencas infecciosas e
parasitarias, com 10,18%. O grupo entre um a quatro anos, que representou
11,96% dos obitos, foi determinado em sua maioria por demais causas definidas,
com 26,77%; pelas doencgas infecciosas parasitarias, com 24,15% e causas
externas, 18,64%.

No grupo de cinco a nove anos, que representaram 5,30%, 37,87% dos
Obitos foram por causas externas; demais causas definidas, foram 27,22%;
neoplasias, com 12,43% e doencas infecciosas e parasitarias, com 11,83.

O segundo grupo mais atingido foi o de dez a dezenove anos, que
representou 18,85% dos 6bitos, cujos determinantes principais foram as causas
externas (48,67%) e demais causas definidas (21,33%).

A mortalidade por afecgdes originadas no periodo perinatal tém
apresentado queda. Em 1997, respondeu por 29,20% e, em 2004, chegou a
18,80% dos obitos. Contudo, ainda é preocupante a situagdo no Maranhao, pois
estamos na regido que detém o maior indice de mortalidade por essa causa e,
ocupamos na regido, o 7° lugar.

% Os dados referentes aos anos de 2004 e 2005 n3o estdo disponiveis na fonte.

64 Distribuicdo percentual de ébitos por grupos de causas definidas, na populagéo residente em determinado espago
geografico, no ano considerado. Grupos de causas doengas infecciosas e parasitarias; neoplasias; doengas do
aparelho circulatério; doengas do aparelho respiratério; algumas afecgdes originadas no periodo perinatal causas
externas; demais causas definidas.

% Problemas originados até a primeira semana de vida, tais como: prematuridade, asfixia durante o parto e as
infecgOes neonatais.



Tabela 164: Mortalidade proporcional por grupos de causas, % e numeros de 6bitos por
Faixa Etaria e Grupo de Causas, Maranhao, 2003°

= 67

Maranhao
Causas 10219
Menor 1 ano|(1 a4 anos |5 a9 anos anos Total
% N° % | N°| % [N°| % |N| % N°

Doengas infecciosas e parasitarias 10,18 207| 24,15| 92| 11,83| 20| 8,17| 49| 11,56] 368
Neoplasias 0,49 10| 6,82| 26| 12,43| 21| 8,33] 50| 3,36 107
Doencgas do aparelho circulatério 0,49 10| 2,62| 10| 2,37 4| 7,67 46| 2,2 70
Doencgas do aparelho respiratorio 9,05/ 184| 18,9| 72| 8,28/ 14| 5,83| 35/ 9,58| 305
Afeccgdes originadas no periodo

perinatal 59,47| 1209, 2,1 8 o O 0| 0] 38,23| 1.217
Causas externas 1,08 22| 18,64| 71| 37,87| 64| 48,67| 292| 14,11| 449
Demais causas definidas 19,23| 391| 26,77| 102| 27,22| 46| 21,33| 128| 20,96| 667
TOTAL 100/ 2.033| 100| 381 100/ 169| 100/ 600/ 100 3.183

Fonte: Ministério da Saude/SVS - Sistema de Informagdes sobre Mortalidade — SIM, 2006.

Em S&o Luis (Tabela 165) onde ocorreram 19,60% dos obitos, a situagao
foi semelhante a do Estado. O grupo mais atingido pela mortalidade foi o composto
por menores de um ano, com 59,45% dos casos e seguiram a mesma tendéncia
de causas: 53,91% morreram por afecgdes originadas no periodo perinatal e
28,03% por demais causas definidas.

O segundo grupo mais atingido também foi o de dez a dezenove anos, com
21,15% dos casos. As causas dos oObitos também foram externas, com 52,27%,
demais causas definidas, com 14,39% e neoplasias com 12,88%.

O terceiro grupo mais atingido € o composto de criangas entre um a quatro
anos. Estas tiveram seus Obitos determinados por demais causas definidas
(41,25%); causas externas (22,5%); doengas infecciosas e parasitarias (13,75%) e
doencgas do aparelho respiratorio (12,5%).

O grupo com a menor taxa de mortalidade envolveu criangas de cinco a
nove anos, sendo a maioria dos Obitos por demais causas definidas (41,46%);
causas externas (29,27%) e doengas infecciosas e parasitarias (12,20%).

¢ Os dados referentes aos anos de 2004 e 2005 n3o estio disponiveis na fonte.
" Nas tabulagdes por faixa etaria, sexo ou grupos de causas, estdo suprimidos os casos como idade, sexo ou
grupo de causa ignorados ou mal definidos, respectivamente.
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Tabela 165: Mortalidade proporcional por grupos de causas, % e numeros de obitos por
Faixa Etaria e Grupo de Causas, Sao Luis, 2003%

Sao Luis®
Causas Menor 1 1a4 5a9 10a19 Total
ano anos anos anos

% N° % |N°| % |[N°| % N° % N°
Doengas infecciosas e parasitarias 7,28 27|13,75|11| 122| 5| 7,58| 10| 8,49 | 53
Neoplasias 0 0 10| 8] 9,76 4|12,88| 17| 4,65| 29
Doengas do aparelho circulatério 0 0 0] O 0| 0] 7,58 10 1,6 10
Doencgas do aparelho respiratorio 8,36| 31| 125|10| 7,32| 3 5,3 7| 8,17 | 51
Afeccdes originadas no periodo
perinatal 53,91 200 0] 0 0] O 0 0]32,05]200
Causas externas 2,43 9| 22,5|/18/|29,27|12| 52,27| 69]17,31]108
Demais causas definidas 28,03 | 104 |41,25| 33 (41,46 | 17| 14,39| 19|27,72|173
TOTAL 100 371| 100|/80| 100 41 100 132| 100|624

Fonte: Ministério da Saude/SVS - Sistema de Informagdes sobre Mortalidade — SIM, 2006..

Tabela 166: Obitos por grupo de causa e faixa etaria, Maranhao, 2003, 2004 e 2005"°

2003 2004
10a14| 15a19 | 10a14 | 15a19
Grupo de causa anos anos anos anos
Algumas doengas infecciosas e parasitarias 1 33 1 38
Neoplasias (tumores) 0 1 0 2
Doencgas sangue 6rgéos hematolégicos e
transtornos imunitarios 0 1 0 3
Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 0 11 0 11
Doengas do sistema nervoso 1 5 0 2
Doencas do aparelho circulatério 0 2 0 3
Doengas do aparelho respiratério 0 38 0 24
Doencgas do aparelho digestivo 0 2 0 3
Doencgas do aparelho geniturinario 0 1 0 1
Algumas afeccdes originadas no periodo perinatal 21 313 28 317
Malformagéo congénita deformidade e anomalias
cromossOmicas 5 50 3 39
Sintomas e sinais e achados anormais em exames
clinicos e laboratoriais 6 74 3 41
Causas externas de morbidade e mortalidade 0 3 0 3
TOTAL 34 534 35 487

Fonte: MS/SVS/DASIS - Sistema de Informagdes sobre Mortalidade — SIM, 2006.

% Os dados referentes aos anos de 2004 e 2005 n3o estdo disponiveis na fonte.
% Nas tabulagbes por faixa etaria, sexo ou grupos de causas, estdo suprimidos os casos com idade, sexo ou grupo

de causa ignorados ou mal definidos, respectivamente.

° Os dados referentes ao ano de 2005 n&o estéo disponiveis na fonte.
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A Tabela 166 detalha os o6bitos de criangcas e adolescentes de dez a quatorze
anos e de quinze a dezenove anos, por grupos de causas, em 2003 e 2004. As causas
preponderantes da morte nesses grupos foram as afec¢des perinatais.

As causas com maior incidéncia em 2003 foram: afecgbes originadas no
periodo perinatal, sintomas e sinais achados anormais em exames clinicos e
laboratoriais, ma formagcdo congénita, deformidade e anomalias cromossémicas.
Também foram registrados, com menor expressao, obitos por doencas infecciosas e
parasitarias; doencas do sistema nervoso; doencas do aparelho respiratério; doencgas
endocrinas, nutricionais e metabdlicas; e causas externas.

Em 2004, ocorreu uma sutil elevacdo da mortalidade no grupo de dez a
quatorze anos e uma reducgao significativa no grupo de quinze a dezenove anos. As
principais causas dos 6bitos foram: afec¢des originadas no periodo perinatal; sintomas
e sinais achados anormais em exames clinicos e laboratoriais; ma formagao congénita,
deformidade e anomalias cromossémicas; doencgas do aparelho respiratorio e doengas
infecciosas e parasitarias.

As taxas de mortalidade no grupo de dez a quatorze anos foram
respectivamente 61,76% e 80%. No grupo de quinze a dezenove anos foram na
mesma ordem, 58,61% e 65,09%.

A taxa de obitos de criangas menores de um ano até dez anos no Maranhao
por causas mal definidas’’, em 2003 (Tabela 167) foi de 50,80%, muito acima da taxa
nacional de 13,65%. A taxa também foi alta nas faixas etarias de um a quatro anos,
com 23,44% e na de dez a dezenove anos com 18,93%.

Em termos percentuais, a mortalidade por causas mal definidas de criancas e
adolescentes em Sao Luis, também foi bastante expressiva. O maior indice de &bitos
ocorreu no grupo de um a quatro anos, 41,37%, seguido dos menores de um ano,
34,48%. O grupo de dez a dezenove anos teve um indice de mortalidade de 20,68%.

Tabela 167:- Mortalidade proporcional por causas mal definidas em 2003

Nordeste Maranhao Sao Luis

Faixa " - " - " -
Etaria % obitos N° Obitos | % Obitos N° Obitos % Obitos N° 6bitos

mal N°de mal mal N°de mal mal N°de Mal
definidos | oObitos definidos definido | OSbitos | definidos definidos | Obitos | definidos
Menor 1 ano 59,60 | 21.677 2.758 50,80 | 2.473 440 34,48 381 10
1a4anos 16,83 3.692 779 23,44 584 203 41,37 92 12
5a9anos 6,44 1.672 298 6,81 228 59 3,44 42 1
10a 19 anos 17,11 6.861 792 18,93 764 164 20,68 138 6
TOTAL 100,00 | 33.902 4.627| 100,00| 4.049 866 100,00 653 29

Fonte: Ministério da Saude/SVS - Sistema de Informacdes sobre Mortalidade —SIM, 2006.

" Percentual de Obitos por causas mal definidas, na populagéo residente em determinado espaco geografico, no
ano considerado (RIPSA, 2000).
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Fazendo um recorte de género (Tabela 168) sobre a taxa de mortalidade
infantil por causas mal definidas em S&o Luis, em 2003, verifica-se a maior incidéncia
nas criancas do género masculino. A situagdo s6 se modifica no grupo de dez a
dezenove anos. Neste, predominaram os ébitos no género feminino. Essa informacéao
pode estar confirmando a vulnerabilidade das meninas em relagdo ao exercicio de sua
sexualidade. Esse grupo populacional € o que tem apresentado, em todas as unidades
da federagao, indices elevados de gravidez.

Tabela 168: Mortalidade proporcional por causas mal definidas em Sao Luis em 2003, por género

% obitos mal N° de 6bitos N° de 6bitos mal

Faixa definidos definidos

Etaria Masculino | Feminino | Masculino | Feminino Na%‘g;?(?za do Masculino Feminino
Menor 1
ano 40,00 28,57 210 166 - 6 4
1 a4 anos 40,00 42,85 46 46 - 6 6
5a9anos 6,66 0 27 15 - 1 0
10a 19 anos 13,33 28,57 97 41 - 2 4
TOTAL 100,00 100,00 380 268 05 15 14

Fonte: Ministério da Saude/SVS - Sistema de Informagdes sobre Mortalidade - SIM, 2006.

Os o6bitos por causas mal definidas também atingiram significativamente as
criangas menores de um ano e entre um a quatro anos. Destaca-se, mais uma vez, a
vulnerabilidade desse grupo populacional. Diante da persisténcia dessa realidade
perguntamos: o que esta dificultando a implementagdo da Agenda de Compromissos
para a Saude Integral da Crianca e Redugdo da Mortalidade Infantil, assumido pelo
Ministério da Saude?

2.4 Outras variaveis relacionadas a mortalidade infantil no Maranhao e em Sao Luis
2.4.1 Idade da mae

A idade da mae é uma variavel importante por refletir, dentre outros aspectos, as
condigbes bioldgicas, emocionais, educacionais e financeiras para gerar e cuidar de uma vida.

Pensar a idade da mée como fator determinante para a mortalidade infantil &
imperativo para que se repense e reoriente a politica para aumento da protegao a
infancia. Quanto menor for a idade da mae, mais riscos e vulnerabilidades ameacarao
seus filhos. Fazemos essa afirmativa tomando como base a Tabela 169, a qual registra
que dos 6bitos infantis ocorridos no Maranh&o, em 2003, 52,58% foram filhos de maes
na faixa etaria de dez a dezenove anos, com uma ligeira redugcéo em 2004 (49,89%). A

2 Cinco obitos, que nao foram informados o sexo, nem a idade, mas constam como acontecidos.



situagcédo se repetiu em Sdo Luis com maior expressdo. Em 2003, foram 75,48% e
62,95% em 2004.

Tabela 169: Obitos infantis, Maranhio e Sio Luis, segundo a idade da mae, 2003 e 2004.

Maranhao Sao Luis
Idade da mae 2003 2004 2003 2004
N % N % N % N %
10 a 14 anos 34 3,09 35 3,35 16 3,92 6 2,46
15 a 19 anos 534 | 48,58 485 46,54 292 71,56 147 | 60,49
Mais de 19 anos 531 | 48,31 522 50,09 100 24,59 90| 37,03
TOTAL 1.099 100 1.042 100 408 100 243 100

Fonte: MS/SVS/DASIS - Sistema de Informagdes sobre Mortalidade — SIM, 2006.

Os filhos das mulheres de até dezenove anos em 2003 e 2004, como
mostrado na Tabela 169, foram a O6bito, predominantemente, por afeccdes
originadas no periodo perinatal, seguido de: transtornos relacionados a duragéao
da gravidez e crescimento fetal; feto/recém-nascido afetado fatores maternos
complementares gravidez/parto; hipoxia intra-uterina e asfixia ao nascer;
desconforto respiratério do recém-nascido; outras afeccdes respiratérias do
recém-nascido; septicemia bacteriana do recém-nascido; outras afeccdes
respiratorias do recém-nascido; septicemia bacteriana do recém-nascido;
restante das afecgdes perinatais; malformagdo congénita deformidades
anomalias cromossdmicas; doencas infecciosas e parasitarias; diarréias e
gastroenterites; doencas do aparelho respiratério; pneumonia; septicemias,
doengas enddcrinas, nutricionais e do metabolismo; desnutricdo e outras
deficiéncias nutricionais; dentre outras.

Essa situacdo causa inquietagdes e exige explicagcdes, pois, sdo causas
de mortalidade que indicam fragilidade na execugao da politica de saude, no que
se refere a protecao e promogado da saude da mulher e da crianca. Tais causas
sao preveniveis através da boa assisténcia a gestacéo, parto e pds-parto.

A situacdo acima referida, alerta sobre a ocorréncia dos chamados
‘eventos sentinela’, ou seja, quando as criangas estdo morrendo por causas que
refletem problemas no sistema de saude, uma vez que existem acgdes de
prevencdo e controle para essas doencas’.

3 Ver Agenda de Compromissos para a Saude Integral da Saude da Crianca e Redugéo da Mortalidade Infantil, MS.
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Tabela 170: Obitos infantis, Maranhio e Sao Luis, idade da mie até 19 anos, 2003 e 2004

Maranhao Séo Luis
Grupo de Causas
2003 2004 2003 2004
Algumas doencas infecciosas e parasitarias 34 39 8 17
Diarréia e gastroenterite origem infeccbes presumivel 18 19 3 6
Outras doencas infecciosas intestinais 3 2 0 1
Coqueluche 0 1 2 6
Septicemia 10 12 1 2
Outras doencas virais 1 2 2 2
Malaria 0 1 1 1
Restante algumas doengas infecciosas parasitarias 2 2 0 1
Neoplasias 1 2 1 0
Leucemia 0 1 1 1
Restante de neoplasias malignas 1 1 1 1
Doencas sangue 6rgéos hematolégicos alguns transtornos
imunitarios 1 3 3 5
Anemias 1 3 3 5
Doencas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas 11 11 6 1
Desnutricdo e outras deficiéncias nutricionais 10 11 2 0
Restante doengas enddcrinas nutricionais metabdlicas 1 0 4 1
Doencas do sistema nervoso 6 2 1 1
Meningite 2 0 13 10
Restante de doengas do sistema nervoso 4 2 8 8
Doencas do aparelho circulatério 2 3 1 0
Doencas do aparelho respiratério 38 24 4 2
Pneumonia 19 18 0 1
Outras infecgdes respiratérias agudas 3 0 84 87
Restante das doencas do aparelho respiratério 16 6 3 9
Doencas do aparelho digestivo 2 3 6 7
Doencas do aparelho geniturinario 1 0 0 1
Algumas afecg¢bes originadas no periodo perinatal 334 345 4 7
Feto/recém-nascido afetado fatores maternos complementares
gravidez / parto 18 19 23 18
Transtornos relacionados a duragéo gravidez e crescimento fetal 27 30 3 3
Traumatismo ocorrido durante o nascimento 0 3 12 11
Hipoxia intra-uterina e asfixia ao nascer 29 34 20 16
Desconforto respiratorio do recém-nascido 59 41 2 1
Pneumonia congénita 4 6 11 14
Outras afecgdes respiratérias do recém-nascido 83 72 35 24
Septicemia bacteriana do recém-nascido 33 44 3 2
Onfalite do recém-nascido com/sem hemorragia leve 0 2 2 1
Transtornos hemorragicos hematoldgicos feto/recém-nascido 9 2 7 5
Restante das afecgdes perinatais 72 92 0 1
Malformagéo congénita deformidades anomalias cromossdmicas 55 42 2 1




Continuacgao da Tabela 170

Maranhao Sao Luis
Grupo de Causas

2003 2004 2003 2004
Hidrocefalia e espinha bifida congénitas 4 3 21 14
Outras malformacdes congénitas do sistema nervoso 4 4 0 2
Malformagdes congénitas do coracao 12 12 0 1
Outras malformagdes congénitas aparelho circulatérios 1 2 0 1
Sindrome de Down e outras anomalias cromossémicas 2 1 0 2
Outras malformagdes congénitas 32 20 0 1
Sintomas e sinais achados anormais exames clinicos laboratoriais
NCOP 6 5 0 1
Sindrome da morte subita na infancia 1 2 152 152
Outros sintomas sinais achados anormais exames clinicos
laboratoriais NCOP 5 3 8 17
Todas as outras doencas 0 1 3 6
Causas externas de morbidade e mortalidade 3 3 0 1
Acidentes de transporte 2 0 2 6
Qutros riscos acidentais a respiragdo 0 1 1 2
Exposicéo a fumaga, ao fogo e as chamas 0 1 2 2
Agressdes 0 1 1 1
Todas as outras causas externas 1 0 0 1
TOTAL 983 959 472 490

Fonte: MS/SVS/DASIS - Sistema de Informacdes sobre Mortalidade — SIM, 2006.

Notamos que as criancas ainda estdo morrendo pelas precarias condi¢coes de
vida das mulheres. Estas nao conseguem usufruir o direito a gravidez e parto seguros,
a assisténcia a saude da crianga nos primeiros cinco anos de vida. Por isso, nao
conseguem assegurar aos seus filhos as condigbes necessarias ao atendimento de
todas as necessidades impostas pela sua situagdo de vulnerabilidade e exclusao
social. Reflexo dessa auséncia é o retrato da mortalidade infantil no Maranhao e em
Sao Luis.

2.4.2 Momento do 6bito: antes, durante ou apos o parto?

Os obitos ocorridos de filhos de mulheres de até dezenove anos (Tabela
171) foram em maioria apdés o parto, conforme ja mostrado anteriormente nas
fases neonatais que se iniciam no primeiro dia de vida e estendem-se até o 364°
dia. Essa situacao reflete as condi¢gbes de vida das mulheres que ndo conseguem
disponibilizar os recursos, habilidades e conhecimentos necessarios para
possibilitar condi¢cbes de vida menos vulneraveis para seus filhos. Mais uma vez
ganha destaque a vulnerabilidade das criancas no periodo perinatal.
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Tabela 171: Obito infantis por idade da mae ate 19 anos e em relagdo ao parto, Maranhao,

2003 e 2004
. Ano
Momento do 6bito 2003 2004
Antes do parto 7 5
Durante o parto 13 3
Apos o parto 479 477
Ignorado 69 37
TOTAL 568 522

Fonte: MS/SVS/DASIS - Sistema de Informagdes sobre Mortalidade — SIM, 2006.

2.4.3 Numero de consultas no pré-natal

A insuficiéncia da atencédo ao pré-natal € um dos responsaveis em todo o Brasil,
pelas altas taxas de mortalidade neonatal e materna. Para reverter essa situagéo, o Brasil
assinou, em 2004, o Pacto Nacional pela Reducdo da Mortalidade Materna e Neonatal que
tem como meta inicial a reducao até 2006 de 15% dos 6bitos maternos e neonatais.

O Maranhao e Sao Luis, no periodo de 2003 e 2004, tém obtido melhoria no
acompanhamento pré-natal visto que tem reduzido progressivamente o numero de maes
sem nenhuma assisténcia pré-natal. Comparando com 1995, ocorreu uma reducao de
quase 60% do numero de gestantes sem nenhuma consulta de pré-natal.

Adotando como parédmetro o ano de 1995, o percentual de gestantes que
realizaram entre uma a trés consultas de pré-natal também sofreu, como esperado, uma
tendéncia de queda, tanto no Estado como em S&o Luis. Em contrapartida, nesse periodo,
as gestantes que realizaram de quatro a seis consultas, manteve tendéncia de crescimento.
Entretanto, a realizacdo de sete ou mais consultas, que obteve um indice de 48% das
gestantes em 1995, diminuiu em 2000 e manteve ritmo de crescimento em 2003 e 2004,
sem, contudo, conseguir superar o indice alcangado em 1995.

Essas informagcdes mostram que ainda estamos distante de atingir a meta
recomendada pelo Ministério da Saude para realizacdo do pré-natal. O recomendado pelo
MS é que toda mulher realize, durante a gestagao, no minimo seis consultas pré-natais.

Tabela 172: Taxa de consultas no pré-natal, Maranhao, Sao Luis, 1995, 2000,2003 e 2004

Numero de Maranhao Sao Luis

Consultas 1995 2000 2003 2004 1995 | 2000 | 2003 | 2004
Nenhuma 95 544 3.71 344 | 881| 516| 344| 326
consulta

loa:]:ultas 1578 | 1275 12,63 1542 | 11,75 | 11,44
gons 41,57 42,66

a 4867 | 4831 47,74 48,82 | 4797 | 46,72
consultas

7 ou mais 48,00 3011 | 3522 36,19 | 4853 | 30,90 | 36,84 | 3859
consultas

Fonte: MS/SVS/SISNAC, 2006.
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2.4.4 Escolaridade da mae

A escolaridade da méae foi apontada pelo UNICEF (2006) como um aspecto de
grande impacto sobre a mortalidade de criangas. Esta posigdo foi tomada tendo por
base diferentes estudos realizados que comprovaram relagdo entre o maior grau de
escolaridade da m&e e o aumento de chances de evitar a mortalidade do filho nos
primeiros cinco anos de vida. Informacdo esta que vem sendo confirmada nas
estatisticas divulgadas pelo IBGE, nos ultimos 10 anos.

Considerando a escolaridade da mae como determinante primordial para o
enfrentamento da mortalidade infantil, a Tabela 173 mostra que no Maranh&o ainda ha
muito a ser feito pelas politicas publicas para a melhoria desse indicador, pois ainda é
sutil a melhoria da taxa de escolaridade das mulheres. Em S&o Luis, a situacdo nao é
muito diferente. Analisando os registros dos 6bitos infantis ocorridos no municipio foi
verificado que € baixo o numero de maes com escolaridade mais avangada.

Tabela 173: Taxa de escolaridade da populagao de 15 anos e mais, sexo feminino
Maranhao, 2003, 2004, 2005

ANO Anos de estudo
Menos de 1 ano 1a 3 anos 4 a7 anos 8 e mais anos Total
2003 22,97 15,52 25,04 36,47 100,00
2004 21,68 14,37 24,58 39,37 100,00
2005 21,57 15,22 29,92 38,29 100,00

Fonte: IBGE/ Pesquisa Nacional de Amostras por Domicilios - PNAD, 2006.

2.4.5 Raga/cor da mae

A ‘raga/cor’ da mae é outro indicador revelador da desigualdade social que
atinge as criangas e adolescentes brasileiras.

Analisar a mortalidade infantii no Maranhdo e em S&o Luis sob o foco da
variavel ‘raga/ cor’ das maes, nos moldes como estao disponibilizados na fonte, tornou-
se uma tarefa bastante complexa.

Surgem duas indicagdes de cor, a parda e a amarela que, no nosso
entendimento, podem causar desvios na classificagdo amplamente utilizada: banca,
negra e indigena. Isto porque as cores parda ou amarela podem estar mascarando as
classificagdes negra ou indigena. Talvez por esse motivo o resultado, tanto no
Maranhdo como em Sao Luis, seja o oposto da nacional.

No Maranhdo, em 2003 e 2004, tomando como referéncia os o&bitos
infantis/maes com até 19 anos, a mortalidade infantil atingiu mais significativamente as
criangas de cor parda, 57,69% e 60,59%, e branca 22,05% e 19,03%. Em S&o Luis, no
ano de 2003, foram 45,18% de criangas da cor parda, 23,77% de cor branca e 22,91%
foi de cor ignorada. Em 2004, a dindmica foi mantida, apresentando ligeira elevagéao.
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Esta situacdo ndo pode ser generalizada, porque se referiu a um grupo especifico
(6bitos infantis/maes com até 19 anos).

Enfocando a anadlise da variavel raga/cor das criangas e adolescentes,
considerando a variavel faixa etaria entre zero a dezenove anos (Tabela 174) podemos
perceber que a predominancia crescente da raga/cor parda é confirmada. Mas uma vez
chama-se a atengéo para a pequena identificagdo das criangas como negras ou indigenas.
Permanece também uma tendéncia crescente, a de registro ignorado da ‘raga/ cor.’

Tabela 174: Mortalidade Infantil de 0 a 19 anos por raga/cor, Maranhao e Sao Luis, 2003 e 2004

Maranhao Sao Luis
2003 2004 2003 2004
Ragalcor N % N % N % N %
Branca 828 22,05 652 19,03 255 23,37 228 | 22,77
Preta 249 6,63 187 5,45 82 7,51 57 5,69
Amarela 29 0,77 20 0,58 3 0,27 - -
Parda 2166 57,69 2076 60,59 493 45,18 499 | 49,85
Indigena 26 0,69 22 0,64 8 0,73 2 0,19
Ignorado 456 12,14 469 13,68 250 22,91 215 | 21,47
TOTAL 3754 100 3426 100 1091 100 1001 100

Fonte: MS/SVS/DASIS - Sistema de Informagdes sobre Mortalidade — SIM, 2006.

O UNICEF (2006) chamou atencao sobre a desigualdade racial no que se refere a
protecdo e promogao de saude da crianga no Brasil. As mulheres negras fazem menos
consultas no pré-natal, estdo apresentando maiores numeros de notificacdo de HIV, tem
menos acesso ao uso de preservativos. As mulheres negras sao tidas como mais
vulneraveis no atendimento as suas necessidades de saude e por isso merecem atengao
especial, tanto na formulagao de politicas, programas e ag¢des, como na sua execugao de
modo que tenham suas necessidades atendidas equitativamente.

2.4.6 Local da ocorréncia do obito

Quanto ao local de ocorréncia do ébito infanto-juvenil € importante destacar que, no
ambito do Estado, em 2003 e 2004, tiveram como lugar o hospital. Estes ocorreram
respectivamente em 69,36% e 70,92%. Contudo, mais de 25% ocorreu no proprio domicilio.

Em Sao Luis, tendo como referéncia os obitos infantis/maes com até 19 anos,
no ano de 2003, os 6bitos ocorreram 50% em outros locais e 46,92 foram em hospital.

Em 2004, a situagdo inverteu significativamente, pois 95% dos oObitos foram
hospitalares. Esta variavel pode estar indicando ampliagdo do acesso a servigos
hospitalares. Porém, fica uma duvida: o atendimento estda sendo adequado para o
enfrentamento da vulnerabilidade de saude da crianga?



Tabela 175: Local de ocorréncia dos ébitos infantis, maes de até 19 anos, Maranhao, Sao
Luis, 2003 e 2004

Maranhao Sao Luis
Local da ocorréncia 2003 2004 2003 2004
N % N % N % N %
Hospital 779 | 69,36 639 | 70,92 259 | 46,92 204 | 94,88
Outros estabelecimentos 12 1,06 7 0,77 14 2,53 7| 3,25
Domicilio 315 | 28,04 234 | 25,97 2 0,36 1 0,46
Via publica 13 1,15 8 0,88 1 0,18 2| 0,93
Outros 4 0,35 13 1,44 276 | 50,00 1 0,46
TOTAL 1.123 100 901 100 552 100 215 100

Fonte: MS/SVS/DASIS - Sistema de Informacgdes sobre Mortalidade — SIM, 20086.

Para encontrar as respostas sobre o significado do atendimento hospitalar no
seu processo adoecimento/ morte precisara ser avaliado o grau de resolutividade do
hospital. Dessa forma, sera possivel avaliar o significado da morte hospitalar de
criancas e adolescentes no Maranh&o. O hospital é local de morte assistida ou espago
de resgate da vida? Essa resposta para ser obtida precisa desvelar as condi¢cdes de
chegada e o atendimento dessas criangas que interromperam sua vida no hospital.

2.5 Gravidez na adolescéncia

Nas ultimas décadas, a questao da gravidez na adolescéncia tem assumido destaque
na agenda publica brasileira devido a expressao do problema. Enquanto tem sido registrado,
em toda parte do mundo, no Brasil € no Maranhao, queda do nivel de fecundidade feminina nos
outros grupos de idade, na adolescéncia tem ocorrido o contrario. As taxas tém se elevado, com
tendéncia timida de queda. Nos anos de 2003 e 2004, dos nascidos vivos, no Maranh&o,
(Tabela 176) 31,11% e 30,66% foram filhos de maes na faixa de dez a dezenove anos. Em S&o
Luis, estes foram 25,56% e 24,75%. O maior grupo de casos € a faixa de vinte a vinte e quatro
anos, que como afirma Camarano (1998) podem ter engravidado ainda na adolescéncia.

Tabela 176: Nascidos vivos, por idade da mae e ano de nascimento, Maranhao, 2003 e 2004

Idade da mae Maranhao Sao Luis
2003 2004 2003 2004
10 a 14 anos 1.752 1.756 192 166
15a 19 anos 37.427 36.214 5.347 5.240
20 a 24 anos 47.096 46.271 8.085 7.942
25 a 29 anos 22.324 22.819 4.525 4.883
30 a 34 anos 10.185 9.894 2.366 2.403
35 a 39 anos 4.950 4.673 914 942
40 a 44 anos 1.552 1.467| 175 224
45 a 49 anos 181 161 14 11
50 a 54 anos 4 4 - -
55 a 59 anos 1 1 - -
60 a 64 anos 2 0 - -
Idade ignorada 337 573 48 29
TOTAL 125.811 123.833 21.666 21.840

Fonte: MS/SVS/DASIS - Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos — SINASC, 2006.
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Esta situacdo é confirmada através da informacédo sobre os nascimentos em
Sao Luis, no periodo de 2003 e 2004. O percentual de nascimentos em maes
adolescentes foi de 26%.

Tabela 177: Informacdes sobre nascimentos, Sdo Luis em 2003 e 2004

Condicoes 2003 2004
Numero de nascidos vivos 41 25
Percentual (%) com prematuridade 5.9 6.5
Percentual (%) de partos cesareos 37.9 37.5
Percentual (%) de maes de 10-19 anos 25.1 24 .1
Percentual (%) de maes de 10-14 anos 0.9 0.7
Percentual (%) geral 10.0 9.6
Percentual (%) partos cesareos 8.5 9.1
Percentual (%) partos vaginais 10.9 10.0

Fonte: http://portal.saude.gov.br/portal/aplicacoes/tabfusion/tabfusion.cfm.

Essas informagdes cruzam com os indicadores sobre mortalidade infanto-
juvenil, pois estes se mostraram significativos na populagdo adolescente. Nestes, os
Obitos infantis foram expressivos e ocorreu, na sua maioria, por afec¢oes perinatais.

O elevado nivel de fecundidade de adolescentes tem sido associado ao inicio
precoce da vida sexual das mulheres, ao desconhecimento do funcionamento do aparelho
sexual e reprodutivo, a falta de informacdes e acesso a métodos de contracepgéo e a
precariedade e baixa cobertura dos servigos de saude (CAMARANO, 1998).

Analisando a Tabela 178, confirma-se a situacdo anteriormente analisada por
Harter e Costa (2002). Estas autoras, como muitos outros, chamaram a atengéo sobre
o fato de que a gestagéo e maternidade na adolescéncia encontrarem-se na realidade
latino-americana, agregadas a vulnerabilidade socio-econémica. No Maranhdo e em
Sao Luis, a situagao nao é diferente.

As adolescentes que realizaram seus partos no SUS possuem baixos niveis de
instrugcdo e preponderantemente sdo solteiras e de cor parda. Analisando a situagéao,
pode-se afirmar que o que agrava a situagdo destas adolescentes ndo séo, da forma
isolada como tem sido mais comumente discutida, a gravidez e o parto, mas sim as
condi¢cdes sécio-econdmicas e culturais em que estas maes estdo inseridas’. Nesse
sentido, a politica de saude precisa romper com essa visdo reducionista, que
culpabiliza e vitimiza as adolescentes pela sua gravidez e parto. Ir além das agdes
meédico-curativas e considerar a necessidade de articular a¢des e politicas para intervir
sobre a totalidade em que estas estio inseridas.

Como afirmou Camarano (1998) o aumento da fecundidade na adolescéncia é
um fenbmeno mundial, sendo que no Brasil a maior incidéncia é nas regides mais
pobres, nas areas rurais e em mulheres com menor nivel de escolaridade. Os riscos da
gravidez e parto estdo sob controle através da rede de atendimento a gravidez, parto e
pos-parto disponiveis na rede publica de saude. O que altera substantivamente a

™ Sobre esse assunto ver SILVA, Selma. M.M.M da. GRAVIDEZ NA ADOLESCENCIA: VIVENCIAS E
SIGNIFICADOS. Dissertagdo, Mestrado Saude e Ambiente, UFMA, 2004.



trajetéria das mées adolescentes ¢é a falta de condigdes sociais e culturais de exercicio
da maternidade e a auséncia de condi¢des de vivéncia segura da sexualidade.

Tabela 178: Nascidos vivos, maes de 10 a 19 anos, Maranhao e Sao Luis, 2003 e 2004

MARANHAO SAO LUIS
VARIAVEIS 2003 2004 2003 2004
N % N % N % N %

Idade da mae

10 a 14 anos 1.752 1,39 1.756 1,41 192 0,88 166 | 0,76

15 a 19 anos 37427 | 29,74 | 36.214 | 29,24 | 5347 | 24,67 | 5240 | 23,99

Acima de 19 anos 86.295 | 68,59 | 85.290 | 68,87 | 16.079 | 74,21 | 16.405 | 75,11

Ignorada 337 0,26 573 0,46 48 0,22 29| 0,13

TOTAL 125.811 100 | 123.833 100 | 21.666 100 | 21.840 100

Local do parto

Hospital 35.950 | 91,75 | 35.105| 9245 | 5525| 99,74 | 5.378 | 99,48

Outro estabelecimento 602 1,53 662 1,74 3 0,056 7 0,13

de saude

Domicilio 2.559 6,53 2.149 5,65 9 0 20| 0,36

Outro 68 0,17 53 0,13 2| 0,036 1 0,02

Ignorado 0 0 1 0,002 0 0 0 0

TOTAL 39.179 100 | 37.970 100 | 5.539 100 | 5.406 100

Instrucdo da mae o

Nenhuma 1.875 4,78 1.367 3,60 32 0,57 16| 0,29 Q

1a3anos 8.152 | 20,80 6.680 17,59 307 5,54 206 | 3,81 o

4 a7anos 18.587 | 47,44 | 18.808 | 4953 | 2.235| 40,35| 2.047 | 37,86 §

8 a 11 anos 8.112 | 20,70 8681 22,86 | 2.124 | 38,46 | 2.338| 43,24 o

12 anos e mais 1.002 2,55 1.285 3,38 320 577 589 | 10,89 B

1° grau incompleto 11 0,0025 0 0 0 0 0 0 Z

Ignorado 337 0,86 1.149 3,02 521 9,40 210 | 3,88 %

TOTAL 39.179 100 | 37.970 100 | 5.539 100 | 5.406 100 §

Estado Civil <Z(

Solteira 28.601 73,00 | 30.943 | 81,49 | 3.837 | 69,27 | 4.402 | 81,42 3]

Casada 6.686 17,06 5.752 15,14 1.017 18,36 864 | 15,98 &

Vitva 62| 1,15 39| 0,10 9| 0,16 7] 012 3

Separada judicialmente 41 0,10 23 | 0,060 8 0,14 6 0,11 ”61

Uniao consensual 2.775 7,03 317 0,83 450 8,12 3 0,05 Q

Ignorado 999 2,54 896 2,35 218 3,93 124 | 2,29 <

TOTAL 39.179 100 | 37.970 100 | 5.539 100 | 5.406 100 w

Ragcalcor <

Branca 6.694 17,05 5.623 6,90 513 9,26 449 | 8,30 Z

Preta 1.159 2,95 791 2,08 42 0,75 50| 0,92 <

Amarela 472 1,20 344 0,90 28 0,50 30| 0,55 <

Parda 27359 | 69,83 | 28.310| 7455| 2.683| 4843 | 3.116 | 57,63 E

Indigena 314 0,80 221 0,58 44 0,80 15| 0,27 S

Ignorado 3.181 8,11 2.681 7,06 | 2229 | 40,24 1.746 | 32,29 olS

TOTAL 39.179 100 | 37.970 100 | 5.539 100 | 5.406 100 gg

Fonte: MS/SVS/DASIS — Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos — SINASC, 2006. 5l
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2.6 Incidéncia de AIDS em criangas e adolescentes

A incidéncia de AIDS em criancas e adolescentes no Maranhao, em 2003, foi
menor que a taxa do Nordeste, 0,94%. O grupo de maior taxa foi o de criangas
menores de um ano que atingiu 2,14% dos casos. Estes contrairam o virus através da
contaminagao vertical (mae para filho). O grupo na faixa etaria dos treze aos dezenove
anos apresentou 18 casos novos.

O municipio de Sao Luis apresentou taxa muito acima do Nordeste e
Maranhao, 2,07%. O grupo com maior incidéncia foi o menor de um ano com 10,94%.
Foram registrados no periodo oito casos novos, sendo a metade destes no grupo de
treze a dezenove anos.

Tabela 179: Taxa de incidéncia de AIDS, por idade, no ano de 2003"°

Nordeste Maranhéo Sao Luis

Faixa etaria Tax | Casos Casos Casos

a | novos | Populagdo | Taxa | novos Populagao Taxa | novos | Populagado
Menor de 1 ano 3,43 34 990.340| 2,14 3 139.879| 10,94 2 18.285
1a4 anos 2,11 83| 3.936.482| 0,56 3 539.361 1,49 1 67.197
5a 12 anos 0,86 70| 8.125.188| 0,27 3 1.093.105 0,73 1 137.041
13 a 19 anos 0,99 82| 8.242.025 1,65 18 1.091.551 2,43 4 164.691
TOTAL 1,26 269 | 21.294.035| 0,94 27 2.863.896 2,07 8 387.214

Fonte: Ministério da Saude/SPS/Coordenagao Nacional de DST/Aids, 2006.

Em 2004, a situagdo se manteve quase sem alteracdo no Nordeste. No
Maranhao, foi registrada elevagao significativa, tanto na taxa de incidéncia quanto nos
casos novos. A taxa de incidéncia chegou a 1,64% (Tabela 180). As faixas etarias com
maior incidéncia foram de um a quatro anos (2,24%) e menor de um ano (2,15%). Os
casos novos somaram quase o dobro dos ocorridos em 2003.

S&o Luis triplicou sua taxa em 2004 atingindo 6,91%. Todos os grupos etarios
apresentaram taxas elevadas. O grupo com maior incidéncia foi de cinco a doze anos,
com 8,79%, seguido do grupo de um a quatro anos, com 7,45%. Elevou-se o numero
de casos novos, para vinte e sete, sendo quase a metade destes no grupo de cinco a
doze anos, seguido do grupo de treze a dezenove anos que foi responsavel por nove
casos NOVos.

"Nas tabulagbes por faixa etaria ou sexo, estdo suprimidos os casos com idade ou sexo ignorados,
respectivamente. Taxa de incidéncia: casos por 100.000.habitantes. 3 - Situacédo da base de dados em janeiro/2006.
Acesso em 12.set..2006. Os dados referentes aos anos de 2005 nao estao disponiveis na fonte.




Tabela 180: Taxa de incidéncia de AIDS, por idade, no ano de 2004"°

Faixa etaria Nordeste | Maranhéo | Séo Luis
Taxa gz‘slg: Populagdao | Taxa gzsg: Populagdao | Taxa Eﬁ:g: Populacao
Menorde 1ano | 1,82 18 987.468 2,15 3 139.623 5,38 1 18.575
1a4 anos 2,28 89 3.899.763 2,24 12 535.511 7,45 5 67.158
5a 12 anos 1,02 82 8.040.689 1,75 19 1.085.195 8,79 12 136.565
13 a 19 anos 0,9 75 8.351.013 1,25 14 1.116.016 5,35 9 168.208
TOTAL 1,24 264 21.278.933 1,67 48 2.876.345 6,91 27 390.506

Fonte: Ministério da Saude/SPS/Coordenacao Nacional de DST/Aids, 2006.

Os o6bitos de criangas e adolescentes ocorridos por AIDS no Maranhdo e em
Sado Luis em 2003 alcancaram taxas de 0,24% e 1,29%. No Maranhdo, foram
registrados sete 6bitos e, em S&o Luis, cinco. Atingiram em maior numero as faixas
etarias menor de um ano e de quinze a dezenove anos.

Tabela 181: Taxa de mortalidade especifica por AIDS, Nordeste, Maranhdo, Sao Luis 2003’

) . Nordeste Maranhao Sao Luis
Faixa etaria Namero - Namero ~ Numero | Populaga
Taxa Populagcdo | Taxa Populagdo | Taxa
de casos de casos de casos o
Menor 13 0,25 32| 1.3052.010| 0,23 4| 1.772.345| 1,35 3| 222523
13 a 14 anos 0 0| 2.343.922 0 0 314.357 0 0 43.811
15a19anos | 0,39 23| 5.898.103 0,39 3 777.194 | 1,65 2 120.880
TOTAL 0,26 55| 21.294.035 0,24 7| 2.863.896| 1,29 5 387.214

Fonte: Ministério da Saude/SVS - Sistema de Informacgdes sobre Mortalidade — SIM, 2006.
2.7 Assisténcia imunolégica

Em todo o mundo sdo reconhecidos os avancos no controle de doencas
imunoprevisiveis. O final do século XX marcou o reconhecimento da erradicagao de
doencas como a febre amarela urbana, a variola, a poliomielite e eliminagdao da
circulagao autécne do virus do sarampo.

No Brasil, o MS definiu como meta a vacinagdo com o esquema basico no minimo
de 95% das criangas que nascem a cada ano. Com isso, tornou-se possivel atingir um alto
percentual de municipios com cobertura vacinal adequado, tornando possivel a interrupcao
da circulacao de agentes etiolégicos das doengas imunoprevisiveis.

® Nas tabulagbes por faixa etaria ou sexo, estdo suprimidos os casos com idade ou sexo ignorados,
respectivamente. Taxa de incidéncia: casos por 100.000 habitantes. Situagéo da base de dados em janeiro/2006. Os
dados referentes ao ano de 2005 nao estéo disponiveis na fonte.

" Nas tabulagbes por faixa etaria ou sexo, estdo suprimidos os casos com idade ou sexo ignorados,
respectivamente. Taxa de mortalidade especifica: obitos por 100.000 habitantes. Os dados referentes aos anos de
2004 e 2005 n&o estéo disponiveis na fonte.
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A partir das informacgdes anteriores, infere-se que no Maranh&o e em Sao Luis,
o controle das doencas imunoprevisiveis tém acontecido dentro dos parametros
definidos pelo MS. O controle vacinal tem ocorrido acima da meta definida, a excegao
da vacinacao contra a febre amarela, da hepatite B que, no Maranhao, em 2004 e 2005
atingiu menos de 90% da populagéo.

3 CONSIDERAGOES

Os indicadores de saude analisados neste artigo, apontam os avangos e
dificuldades que acompanham a consolidagcado do sistema de protecéo social a infancia
e adolescéncia no Maranhdo. Pois, confirma o desenvolvimento de politicas de
protecdo a esses segmentos que refletem em melhorias significativas nos indices dos
indicadores analisados, claramente associados a melhoria do sistema de saude, tanto
no que se refere ao acesso da populacédo ao sistema, como a ampliacao e melhoria da
cobertura.

Contudo, ainda se mantém dificuldades histéricas, marcadas pelas concepcdes
e praticas positivistas que impedem a intervencéo dentro da légica da protegao integral
e da prioridade absoluta.

Para enfrentar a vulnerabilidade desse segmento, € preciso romper com a logica de
mercado que concretamente estrutura o SUS, e construir uma nova légica que considere em
primeiro lugar o desenvolvimento e o bem-estar da coletividade. Sobretudo, retomando a
bandeira politica que sustentou o movimento de reforma sanitaria brasileira: a
universalizagéo e a democratizacao do sistema de saude, como estratégia possivel para a
melhoria dos indicadores de saude de todos os segmentos populacionais.

Reconhecemos que o SUS, por si s6, ndo consegue dar respostas a uma realidade
muito mais complexa que a sua capacidade de intervencdo. As respostas construidas tém
dificuldade de promover a melhoria das condi¢gdes dos niveis de saude da populagdo. Uma
vez que nao pode dar todas as respostas para o enfrentamento da questdo social em sua
ampla configuragdo. Dessa forma, um dos grandes desafios postos € a efetivagdo da
intersetorialidade e integralidade das agdes.

A melhoria significativa dos indicadores de saude da populagdo crianga e
adolescente ndo depende unicamente do melhor desempenho do SUS. Faz-se necessario o
melhor desempenho de todas as politicas publicas, inclusive a politica econdmica, na
perspectiva de melhoria das condi¢des de vida das populagdes de forma geral.

As informacdes analisadas séo reveladoras de uma realidade que ainda merece
atencdo imediata da politica de saude. E visivel o nivel de vulnerabilidade e risco que
ameaca o direito ao crescimento e desenvolvimento de milhares de criangas em nosso
Estado, visto que a desnutricdo e a mortalidade ainda atingem niveis inaceitaveis e sao
determinadas por causas previsiveis, no ambito das politicas publicas como um todo. Isso
indica a necessidade de realinhamento das politicas com os interesses das populagdes
assoladas pela desigualdade e exclusdo social. Para melhorar os indicadores de saude,
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necessario se faz a formulacao de politicas que enfrentem a vulnerabilidade e exclusdo das
familias e favorecam a emancipacao dos cidaddos de modo a poder exercer seus direitos e
obrigagdes na sociedade.

Sabemos que a desnutricdo, a mortalidade de criangas e adolescentes, a gravidez
na adolescéncia e a infeccao pelo HIV/AIDS sao como uma ponta de pedra que desponta
no meio do rio. Imersa sob as aguas, a realidade assume proporgdes muito maiores do que
o vislumbrado. A questao que nos desafia, ndo é a proposi¢ao de agdes de curto prazo, mas
a construgao de politicas que enfrentem a vulnerabilidade e exclusdo das familias. De modo,
que estas possam exercer o seu papel de responsaveis diretas pela protecéo e cuidados,
para que seus filhos crescam e se desenvolvam aptos a inclusdo na sociedade na condicao
de cidadéos.

Dessa forma, chamamos a atengao sobre trés questbes essenciais para a
melhoria das condi¢cdes de vida de criangas e adolescentes, primeiro, a necessidade de
construgao da intersetorialidade entre as politicas sociais; segundo, o fortalecimento e
legitimagao do controle social; e terceiro, a exigibilidade do direito frente a sua violagao.
Sem o desenvolvimento dessas praticas, ndo sera possivel cumprir o direito a protecao
integral, nem de prioridade absoluta, pois permanecera a predominancia das acgdes
focalizadas, fragmentadas, paliativas e acima de tudo, imprimird ao sistema de
protecéo social a infancia e adolescéncia um carater de debilidade, baixa efetividade e
reduzido compromisso com a vida.
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CAPITULO IV - VIOLENCIA CONTRA CRIANGAS E ADOLESCENTES: quem
responde por isso?

Nelma Pereira da Silva™
1 INTRODUCAO

A presente pesquisa diz respeito a caracterizagdo da violéncia praticada
contra criangas e adolescentes, bem como da politica de atendimento
especificando o quadro de violéncia encontrado, no periodo de 2003 a 2005, tanto
sobre a vitima quanto sobre os agressores, seguido da intervengao dos 6rgéaos
junto aos casos.”

Teve como metodologia a coleta de dados junto aos 6rgaos oficiais de
defesa e responsabilizagdo, bem como junto a rede de atendimento as pessoas
vitimizadas. As fontes pesquisadas foram: Disque Denuncia Nacional; Conselhos
Tutelares; Delegacia de Protecdo a Crianga e ao Adolescente - DPCA (capitalg;
Centro de Pericias Técnicas para Criangcas e Adolescentes; 22 Vara Criminal®;
Fundagao Municipal da Crianga e Assisténcia Social - FUMCAS e Secretaria
Municipal de Saude.?’

Os dados foram extraidos dos relatérios fornecidos pelas fontes
pesquisadas, com excecdo dos Conselhos Tutelares cujas informacdes foram
coletadas nas fichas de cada atendimento.

De modo geral, ressalta-se a dificuldade com a obtencdo dos dados pela
falta de sistematizacdo das informacdes dos atendimentos feitos pelos dérgaos.
Logo, ha um prejuizo na producdo de conhecimento a respeito da realidade de
violéncia contra criangas e adolescentes, tanto na caracterizagdo do problema que
as envolvem, quanto dos atendimentos e encaminhamentos feitos pelas
instituicbes na busca de solugdo dos mesmos.

i Psicologa, Coordenadora do Centro de Defesa dos Direitos da Crianga e do Adolescente Pe. Marcos Passerini .

" O Observatério crianga monitora os seguintes indicadores de violéncia contra criangas e adolescentes: a)
Violéncia fisica (intra-familiar e extra-familiar), incluindo surra, espancamento, queimadura, agressdes com objetos
contundentes, supressdo da alimentagdo com carater punitivo, tortura e violéncia fisica com morte; b) Violéncia
psicoldgica, incluindo ameaca de morte, humilhagao publica ou privada, tortura psicoldgica, exposicéo indevida da
imagem da crianga/adolescente; c) Violéncia sexual, incluindo sedugéo, abuso sexual, estupro, exploragéo sexual e
trafico de mulheres; d) Abandono e Negligéncia

8 Neste periodo era a Vara designada para estes casos. Em 2006, foi criada a 112 Vara Especializada em Crimes
contra criancas e adolescentes, compondo o complexo de protecdo a crianga e ao adolescente, juntamente com a
DPCA, CPTCA, Promotoria de Crimes contra Criangas e Adolescentes.

8 Foram responsaveis pela coleta dos dados, enquanto pesquisadoras de campo: Danielle Fonseca Veras, Adriana
Avelar Alves, Andréa Joana Sodré de Sousa, Fernanda Karina Nascimento Correia, Pollyana Silva Camara Araujo,
Juliana Guedes Gongalves.
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2 CARACTERIZAGAO DA VIOLENCIA CONTRA CRIANGAS E
ADOLESCENTES

E considerada violéncia contra criancas e adolescentes toda agdo ou omissao
contra a sua integridade fisica e ou psicolégica. Alguns autores tém classificado-a
como sendo: fisica, psicolégica, sexual e negligéncia. Tendo como agente o individuo
ou o Estado (em todas as suas representagcdes: municipal, estadual, federal).

A violéncia fisica se caracteriza por atos como dar tapa, beliscdo, soco,
pontapé, surra, tortura® propriamente dita, causando diversos hematomas, fraturas ou
até mesmo a morte. Estas praticas de violéncia, ao longo da histéria brasileira, tém sido
muito comuns. E adotada como disciplina educacional pelos pais ou responsaveis ou
ainda por algumas instituicoes.

A violéncia psicologica € tudo que possa provocar sofrimento psicologico,
emocional, ético e moral. Pela sua sutil marca, esta modalidade de violéncia € uma das
mais dificeis de ser comprovada e, logo, a mais dificil de ser combatida. Diz respeito ao
tratamento  desumano, humilhante/intimidatério, preconceituoso, vexatorio,
autoritario/arrogante, discriminatério(por raga/etnia, classe social, género, geragdo ou
ainda, por laco afetivo). Se expressa também pelos xingamentos, ameacas,
provocagao de medo, pela depreciacdo da imagem da pessoa, no caso, da crianga e
do adolescente, bloqueando seus esfor¢os de desempenho e de auto-estima.

A violéncia sexual é a submissao de criancas e adolescentes a atos sexuais com
contato fisico ou ndo, geralmente demonstrando forte relagcdo de poder. Esta se caracteriza
como: caricias, masturbacao, sexo oral, anal, vaginal (estupro ou nado, atentado violento ao
pudor), palavras obscenas, voyeurismo, exibicionismo, pornografia, trafico para fins sexuais.
Na forma de relagéo hetero ou homossexual, com a finalidade de estimular sexualmente a
crianga e o adolescente - havendo sempre uma forte relagdo de poder. Podendo ser
remunerado (exploragao comercial) ou ndo (abuso sexual).

A negligéncia diz respeito a falta de provimento as necessidades basicas da
crianca e do adolescente, assim como a nao efetivagao da sua defesa e protecao. Esta
falta é caracterizada como negligéncia quando as condi¢des para tal, Ihes é negada ou
substituida. Pode ser cometida pela familia ou pelo Estado.

Todas essas situagdes de violéncia ou violacdo de direitos sao objetos de
denuncias. S&o violéncias devidamente qualificadas na Constituicdo Federal,
Convencao Internacional dos Direitos da Crianga e do adolescente, Estatuto da Crianca
e do Adolescente e Legislagdes Penais.

A violéncia contra criangas e adolescentes é crime e esta qualificada no artigo
5° do Estatuto da Crianca e do Adolescente, que diz: “Nenhuma crianca ou
adolescente sera objeto de qualquer forma de negligéncia, discriminagao, exploracao,
violéncia, crueldade e opressao, punido na forma da lei qualquer atentado, por agao ou
omissao, aos seus direitos fundamentais”.

82 Espancar a pessoa reiteradamente por horas e horas, dias e dias (com intervalo ou n&o).
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E responsabilidade de todos garantirem a protecéo aos direitos da crianca e do
adolescente, formando uma acao sistémica capaz de protegé-las de forma integral.
Assim, explicitamos a seguir em que consiste o sistema de garantia de direitos.

3 DO SISTEMA DE ATENDIMENTO AOS CASOS DE VIOLENCIA CONTRA
CRIANCAS E ADOLESCENTES

O sistema de atendimento a casos de violéncia contra criancas e adolescente
trata da atuacéao interligada dos diversos profissionais e diversos 6rgéos na defesa e
garantia dos direitos da crianga e do adolescente. Esta interligagdo potencializa um
atendimento integral a pessoa onde as praticas sdo complementares entre si. Tendo
cada profissional e cada érgéo a clareza da sua intervencao e da intervencéo do outro
no momento certo de agir e repassar as instancias competentes. Estamos falando de
um fluxo agil de atendimento institucional e uma perfeita comunicagdo entre os
mesmos, tendo por objetivo apurar as denuncias, responsabilizar os agressores e
proteger a crianca e o adolescente de toda e qualquer forma de violéncia.

No ambito da violéncia sexual, e que também se aplica para outras situagdes
de violéncias, Eduardo Borges® conceitua Sistema como sendo “um complexo
integrado de agdes, onde atuam todos os agentes sociais envolvidos no atendimento a
criangas e adolescentes vitimas de abuso e exploragdo sexual, que se inicia com
recebimento potencializado da denuncia e se desenvolve de forma a interligar
racionalmente a acao estatal, de tal maneira que a crianga e o(a) adolescente, segundo
0 caso concreto, transite nas esferas médica, psicossocial e juridica, propiciando a que
todos os segmentos envolvidos enfrentem uma mesma denuncia, pontualmente, que
analisada assim, pela 6tica interdisciplinar, findando com o atual momento de disperséo
e de falta de comunicagao e agao conjunta” (COSTA, 1997, p.193).

Partindo deste principio, os dados a seguir refletem a situagdo da violéncia
contra criangas e adolescentes no Estado do Maranhdo e também dimensionam a
atuacao dos 6rgaos na defesa e garantia dos direitos humanos deste segmento.

3.1 Da Notificacao e Apuracao dos Casos de Violéncia

Apresentamos de forma especifica cada fonte pesquisada por demonstrarem
semelhancas e diferencas ao mesmo tempo. Semelhanca porque o0 mesmo caso pode
ter sido notificado tanto no disque dentincia®, Conselho Tutelar e DPCA, e diferenca
pela forma como os dados sao registrados e tratados por cada instituigao.

8 Promotor de Justica, com atuagao na area da infancia.

80 Disque Denuncia € um sistema nacional de notificagéo que recebe denuncias atraveés do telefone gratuito de
todo o territério nacional. E gerenciado pela Secretaria Especial de Direitos Humanos, ligada a Presidéncia da
Republica.
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Os dados registrados de violéncia contra criangas e adolescentes no periodo 2003
a 2005 explicitam uma realidade bastante preocupante. Em comparagdo com as pesquisas
anteriores, vé-se que houve um aumento significativo do numero de denuncias,
representando uma escala crescente a cada ano, que se confirmam nas trés fontes
pesquisadas.

Conforme a Tabela 183, foram registrados 451 casos de violéncia no periodo
de 3 anos. Este dado € significativo no cenario nacional, no qual o Maranhao
representa um dos Estados com maiores indices de dentincia através do disque 100%°.
Anualmente, é feita uma intensa campanha de divulgagdo do disque denuncia nos
meios de comunicagao e junto a rede municipal de ensino publico. Além disso, foram
produzidos materiais informativos com distribuicdo na semana nacional de combate a
violéncia sexual contra criangas e adolescentes, realizada em todo o pais, nho més de
maio. Dos 451 casos, 41% foram de violéncia sexual (entre exploragédo, abuso e
pornografia), 36% de violéncia fisica, 11% de negligéncia, 5% de violéncia psicoldgica
e 7% nao informados.

Tabela 183: Denuncias feitas aos Disque Dentincia Nacional

Tipo de Violéncia Total
Violéncia fisica 163
Violéncia Psicologica 22
Exploracao sexual comercial/Prostituicao 68
Exploracao sexual comercial/Atividade autbnoma 2
Abuso Sexual 116
Pornografia/Ao vivo 1
Negligéncia 49
Em branco 30
TOTAL GERAL 451

Fonte: Relatério do Disque Denuncia 2004-2005/CAOP.

Com relagao ao Conselho Tutelar, no mesmo periodo foram notificados 2.391
casos, com relativo crescimento a cada ano. O maior numero de casos diz respeito a
negligéncia, seguido de violéncia fisica, sexual e por ultimo a violéncia psicoldgica,
conforme consta da Tabela 184. Estes dados representam o universo de apenas 09
Conselhos Tutelares, 7 da ilha e 02 do interior do Estado. Portanto, ndo abrangem a
realidade estadual, tdo pouco dimensiona a problematica como um todo. Além disso,
as notificagdes ainda sdo bem inferiores ao numero de casos praticados.

Comparativo ao periodo de 1998 a 2002 (Observatério Crianga, vol. 1), houve
um crescimento de 101,43% do numero de notificacdo. Este fato atribui-se a vastas
campanhas em busca da quebra do siléncio diante dos casos de violéncia praticada

%0 Disque 100 é uma politica publica nacional, que disponibiliza a toda a nagao brasileira um numero de telefone
gratuito para recebimento de denuncias de violéncia contra criangas e adolescentes. Estd em funcionamento desde
1996 e atualmente é gerenciado pela Secretaria Especial de Direitos Humanos.
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contra criancas e adolescentes. Assim sendo, ndo podemos dizer que a violéncia
cresceu, mas sim, que os casos de denuncias cresceram de forma significativa.

Diante deste cenario, chama a atengdo o numero de casos de negligéncia,
que sao notificados aos Conselhos Tutelares. Refere-se a falta de cuidado por
parte dos pais ou responsaveis. Isso é preocupante, pois a familia representa o
habitat protetivo da crianga, no entanto em nossa realidade os dados parecem
demonstrar o contrario, um ambiente desprotegido e ameacador a sua seguranca.

Tabela 184: Notificacoes feitas aos Conselhos Tutelares

Tipo de Violéncia |2003|2004|2005 | Total
Violéncia sexual 84| 73| 103 260
Violéncia Fisica 204| 166| 280, 650
Violéncia Psicolégica| 142| 134| 181| 457
Negligéncia 221| 335| 468[1.024
TOTAL 651| 708|1.032/2.391

Fonte: Conselhos Tutelares do Maranhao.

A terceira fonte pesquisada foi a Delegacia de Prote¢cdo a Crianga e ao
Adolescente — DPCA. A Delegacia foi inaugurada no segundo semestre de 2003,
fruto de lutas do movimento da infancia junto a Secretaria de Seguranca Publica,
que diante da realidade, almejava um servico especializado para a defesa e
protecédo da crianga e do adolescente, desde 1999.

Tal foi sua relevancia que, em 2 anos e meio, recebeu 3.822 denuncias de
crimes contra criangcas e adolescentes, superando inclusive os indicadores até
entdo apresentados.

A Delegacia representa o passo inicial rumo a defesa e garantia dos
direitos da crianga e do adolescente. Por sua miss&o investigativa e, neste caso,
com propoésito de proteger este segmento, € o 6rgdo com primazia para apurar
todas as denuncias, inclusive aquelas feitas através do disque denuncia nacional e
dos Conselhos Tutelares.

Neste sentido, reune o maior numero de casos, contemplando as
notificagbes encaminhadas pelos Conselhos Tutelares, Dique Denuncias e as
demandas, espontaneas da comunidade.

De acordo com a Tabela 185, a situacao mais recorrente diz respeito a
violéncia fisica, criminalmente definida como crimes contra a pessoa, sendo
33,80% dos casos denunciados e destes 61% s&o de lesao corporal. A situacao
seguinte mostra os crimes contra a liberdade individual, com 17,37% e 14,99%
contra os costumes, ou seja, os crimes de natureza sexual e, destes, 59,16%
relativos a estupro, atentado ao puder e tentativa de estupro.
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Tabela 185: Dentncias registradas junto a DPCA

Crimes cometidos contra crianga e adolescentes 2003/2°¢ 2004 2005 Total
Dos crimes contra a pessoa 262 510 520] 1.292
Dos crimes contra a honra 39 136 160 335
Dos crimes contra a liberdade individual 107 279 278 664
Dos crimes contra o patrimbnio - 4 5 9
Do estelionato e outras fraudes 1 3 2 6
Dos crimes contra o costume 130 249 194 573
Dos crimes contra familia 35 48 54 137
Dos crimes contra a administragdo da justica 2 4 6
Dos crimes e das infragdes administrativas 17 29 42 88
Outros® 85 300 327 712
TOTAL 678 1.558 1.586] 3.822

Fonte: Delegacia de Protecao a Crianca e Adolescente.

Destes casos, foram gerados 3.577 Boletins de Ocorréncias, 1.253 Termos
Circunstanciado, de Ocorréncia (TCO) e 298 Inquéritos Policiais (IP). Isto significa
que do total de casos registrados apenas 43,36% se converteram em
procedimentos de investigagdo, quais sejam o TCO e o IP. E ainda um percentual
baixo e, além disso, dentro deste procedimento alguns casos nao chegam a
responsabilizacdo do autor mediante falta de provas ou outros fatores que
dificultam o processo judicial.

Neste ambito, vale ressaltar a necessidade de produgdo de provas
qualificadas e irrefutaveis. Algo que tem sido foco de grandes preocupacgdes diante
da natureza dos crimes, principalmente os crimes sexuais. Legalmente sé&o
instituidos os exames de conjungado carnal e de corpo de delito para situagdes
como as acima relatadas. Contudo, ndao tem sido possivel abarcar as marcas
psicolégicas e emocionais que a violéncia provoca. Através de decreto, no ambito
de Sao Luis, existe a ampliagdo deste servico com a inclusdo da pericia
psicologica e social, para as criangas e adolescentes vitimas, instituido no ano de
2004, no ambito da Secretaria de Seguranga Publica, com vinculagao ao Instituto
Médico Legal.

Este procedimento foi requisitado pela autoridade policial para 219
criangas/adolescentes nos anos de 2004 e 2005. Destes 165 suspeitos de
violéncia sexual, 5 de violéncia psicoldgica e 54 para outras situagbdes. Os exames
periciais chegaram a confirmar 86 casos, 28 n&o confirmados e os demais tiveram
interrupcdo no atendimento, ndo chegaram a conclusdo da pericia (ver Tabela
187). Tal fato se deu pela pouca estrutura do Centro de Pericia, a época, sendo
que na atual conjuntura a desisténcia € praticamente nula.

% Referente ao segundo semestre de 2003.
87 Abandono de Lar, Achado de cadaver, Desaparecimento, Desobediéncia, Desacato, Descumprimento de dever e
responsabilidade, Perturbagéo da tranquilidade, Racismo, Tortura, Vias de fato, Violagdo de domicilio.



Tabela 186: Casos periciados no CPTCA

Tipos de Violéncia

2004

2005

Total

IAtentado violento ao pudor

25

60

85

Suspeita de atentado violento ao pudor

Estupro

48

Maus tratos

Maus tratos e suspeita de abuso

Ameaca

= | |00

\Violéncia Fisica

Agressao fisica

Lesao corporal

Estupro /desaparecimento

Estupro presumido

Tentativa de estupro

(Y SN NN

Tentativa de Homicidio

Importunagao ofensiva ao pudor

()]

Corrupcao de menor

—_

Ato Obsceno

—_

Abuso sexual

Assédio sexual

Abuso de Incapaz

\Violéncia psicoldgica

Constrangimento ilegal

QAN IV = =m0 W=D

Violagdo de domicilio

—_

Exploragao Sexual

—_
—_

Sem Informacao

-
w

TOTAL

46

219

Fonte: Centro de Pericias Oficiais.

Tabela 187: Resultados nos casos periciados

Resultados de Pericias 2004 2005 | Total

Confirmado 29 57| 86
Nao Confirmado 12 16 28
Sem Continuidade 4 72 76
Sem Dados 1 28 29
TOTAL 46 173 219

Fonte: Centro de Pericias Oficiais.

3.1.1 Caracterizagao do perfil das vitimas

De acordo com as fontes pesquisadas, as meninas sao as maiores vitimas da
violéncia. Aparece no disque denuncia 522 criangas e adolescentes vitimizados (vide
Tabela 188); destas, 61,30% séo do sexo feminino contra 34,70% do sexo masculino e
4% cujo sexo nao foi identificado.
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Estas informagdes s&o corroboradas pelos dados coletados junto aos
Conselhos Tutelares. Dos casos recebidos, constam 2.391 vitimas, sendo 51,73% de
meninas contra 47,80% de meninos e 0,47% que nao foi informado o sexo. Apenas no
ano de 2004, o numero de meninos foi superior ao numero de meninas.

Igual quadro é constatado pela DPCA. O numero de vitimas foi de 4.395 pessoas,
no periodo em referéncia, sendo 58,24% do sexo feminino e 41,75% do sexo masculino.

Tabela 188: Dados por Sexo conforme o Disque Denuncia

Feminino 320
Masculino 181
Em branco 21
TOTAL 522

Fonte: Relatério do Disque denuncia/CAOP.

Tabela 189: Dados por Sexo conforme CT

2003 2004 2005 Total
Feminino 353 345 539 1.237
Masculino 297 361 485 1.143
Sem Dados 1 2 8 11
TOTAL 651 708 1.032 2.391

Fonte: Conselhos Tutelares.

Tabela 190: Dados por Sexo conforme a DPCA

SEXO DA VITIMA 2003 2004 2005 Total
Masculino 301 740 794 1.835
Feminino 485 1.039 1.036 2.560
TOTAL 786 1.779 1.830 4.395

Fonte: Delegacia de Protecao a Crianga e Adolescente.

No que diz respeito a idade, em todas as faixas etarias os dados sao
alarmantes. A violéncia atinge desde criangas com menos de 01 ano até os
adolescentes entre 14 e 18 anos. Conforme os dados dos CT’s, a maior incidéncia esta
entre os dois e quinze anos de idade, e mesmo assim, ndo ha grande disparidade (ver
Tabela 192). Igual tendéncia é apresentada nos dados coletados junto a DPCA,
conforme detalhado na Tabela 193.

Tabela 191: Dados por Faixa etaria — Disque Denuncia

Menos de 01 ano 8
De 01 a 06 anos 137
De 07 a 12 anos 146
De 13 a 18 anos 223
Nao Identificado 8
TOTAL 522

Fonte: Relatério do Disque denuncia/CAOP.



Tabela 192: Dados por Faixa etaria - CT

2003 2004 2005 Total
0-1 anos 69 84 83 236
2-5 anos 167 196 230 593
6-11 anos 207 231 348 786
12-15anos 127 132 167 426
16-18 anos 51 28 107 186
Nao Informado 30 37 97 164
TOTAL 651 708 1.032 |2.391

Fonte: Conselhos Tutelares.

Tabela 193: Dados por Faixa Etaria - DPCA

FAIXA ETARIA INCIDENCIA Total
2003/2]  2004] 2005

0a 5 anos 167 356 253 776

6a 11 anos 163 395 517| 1.075

12 a 17 anos 456|  1.028| 1.060| 2544

TOTAL 786 1.779| 1.830| 4.395

Fonte: Delegacia de Protecao a Crianga e Adolescente.

Concernente a raca e etnia, as fontes tém dado pouca importancia para sua
especificagdo. A maioria aparece como nao informado. E dos especificados, tem
destaque a cor parda e morena, seguida da cor branca. Foram registrados também,
alguns casos de etnia indigena.

Tabela 194: Dados por Etnia — Disque Dentncia

Branco 84
Negro 47
Pardo 171
indio 2
Nao Identificado 218
TOTAL 522

Fonte: Relatério do Disque denuncia/CAOP.

Tabela 195: Dados por Etnia da vitima - CT

2003 2004 2005 Total
Negro 36 54 57 147
Branco 50 71 82 203
Pardo 148 208 207 563
indio 3 19 22
Moreno 40 53 55 148
Nao Informado 377 319 612 1.308
TOTAL 651 708 1.032| 2.391

Fonte: Conselhos Tutelares.
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3.1.2 Caracterizag¢ao do agressor

A discussao a respeito da violéncia contra criangas e adolescentes, tem
adquirido, de certa forma, espaco na pauta da midia e também de instituicdes publicas
e privadas. Contudo, pouco tem se falado a respeito dos agressores. Os numeros de
responsabilizacdo ndo sao significativos e, além disso, ndo ha registros quanto da
existéncia de politica de ressocializagdo dos mesmos.

No ambito do atendimento, as informagdes sobre os agressores também sao
inexpressivas, isto tem dificultado quanto a caracterizagéo do perfil destas pessoas e,
consequentemente, a destinacdo de politicas de prevencdo a violéncia e ao
atendimento a estes sujeitos.

No periodo de 2003 a 2005, obtivemos as informag¢des mais gerais, quanto a
género, idade, ocupagao, instrucao, etc. Nao representam ainda a caracterizagao de um
grande perfil, mas demarcam aspectos relevantes para a discussao a esse respeito.

Com relagao ao género os casos notificados no disque denuncia tiveram uma
ligeira diferenga, com predominéncia do sexo masculino, sendo 52% contra 44% do
sexo feminino e 7% de nao identificados.

Com relagéo aos casos notificados junto aos Conselhos Tutelares, o numero
de homens teve maior destaque: sdo 53% do sexo masculino, contra 38% do sexo
feminino e 8% sem definigdo. Este dado nao foi apresentado pela DPCA, razéo pela
qual ndo faremos mencéao neste item. Contudo, segue praticamente a mesma logica.

Vale ressaltar que os casos de violéncia fisica tém maior destaque para as
mulheres como agressoras e no caso da violéncia sexual este dado se inverte, os
homens sao os maiores agressores e com expressiva diferenca.

Ainda é bastante preocupante a atuacédo e o grau de resposta que o Estado
tem dado diante destes problemas, tanto no que se refere a apuragao dos crimes,
responsabilizacdo penal dos agressores, quanto do tratamento para os casos de
natureza patoldgica ou disfuncional. Nao tem havido além da privacédo de liberdade a
disponibilizacdo de tratamento psicossocial e/ou psiquiatrico para as demandas
apresentadas por estas pessoas.

No Brasil, esta experiéncia € desenvolvida por poucos Estados, a exemplo de
Goiania, pela Universidade Catdlica, através do projeto Invertendo a Rota, no Rio de
Janeiro, pela instituicgo NOOS. Enquanto servigo publico, ndo encontramos registros de
experiéncia nesta area a respeito de agressores de criangas e adolescentes.

Em Brasilia, ha uma experiéncia ligada ao combate a violéncia contra a mulher que
tem dado resultados plausiveis, minimizando os casos de reincidéncia de violéncia
doméstica. O atendimento € no ambito psicolégico através de nucleos de atendimento
especializado a homens agressores.

Em Sao Luis, encontram-se registros de discussdes feitas pelo projeto Rompendo o
Siléncio a respeito da necessidade de criagdo deste servico. Além disso, alguns casos
encaminhados pela justica s&o atendidos por clinicas e consultérios particulares de psicoterapia.



Tabela 196: Dado por Sexo - Disque dentncia

Feminino 182
Masculino 215
N&o Identificado 15
TOTAL 412

Fonte: Relatério do Disque denuncia/CAOP.

Tabela 197: Dados por Sexo - CT

2003 2004 2005 Total
Feminino 178 188 375 741
Masculino 303 343 396 1.042
Sem Dados 76 38 38 152
TOTAL 557 569 809 1.935

Fonte: Conselhos Tutelares.

Tabela 198: Dados por Etnia - Disque Dentincia

Branco 83
indio 1
Negro 44
Pardo 114
Nao Identificado 170
TOTAL 412

Fonte: Relatério do Disque denuncia/CAOP.

Tabela 199: Dados por Faixa etaria - Disque Denuncia

Menos de 18 anos 14
De 18 a 20 anos 3
De 20 a 30 anos 154
De 31 a 40 anos 96
De 41 a 50 anos 77
Mais de 50 anos 40
Em branco 28
TOTAL 412

Fonte: Relatério do Disque dentincia/CAOP.

Concernente a profissdo ou ocupacéo destas pessoas, tivemos informacao
apenas junto ao Disque Denuncia. Sendo que o perfil foi bastante variado:
pessoas desempregadas, comerciantes, professores, pessoas com ocupagao de
cargos politicos (prefeito, vereador), servidores publicos de modo geral, advogado,
baba, religioso, agricultor, entre outros. Como pode se ver ndo ha determinagao de
classe e nem raga, tampouco de grau de instrugao, nesta questéo.

Quanto a idade, os dados disponiveis sao bastante incipientes ainda. Sé
conseguimos estas informagdes junto ao CT, e dos 1.935 agressores, 1.316 néao
tem a idade especificada e dos demais tem casos de todas as idades: menos de
18 anos até acima de 55.
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3.1.1.1 Relagdo dos agressores com a vitima

O vinculo do agressor com a vitima é algo que chama a atencdo na
pesquisa. De acordo com o disque denuncia 49% s&o pais/padrastos e
maes/madrastas, 22,4% por outros familiares ou por conhecidos. Isto representa
um universo de quase oitenta por cento. Apenas 28,6% s&o pessoas
desconhecidas.

Das informagdes coletadas junto a DPCA 24% dos agressores sao
pais/padastro/madrasta, 6% por outros parentes, 12% por pessoas conhecidas,
50% por outros e 8% cujo agente agressor nao foi informado.

Importa ressaltar que, de acordo com os dados anteriores, parte das
agressodes sdo praticadas por pessoas que detém o papel primordial da protegao a
crianga e ao adolescente, ou seja, aquele que deveria protegé-la de toda e
qualquer forma de violéncia. Estas pessoas séo vitimizadas dentro da sua propria
casa, tanto quanto fora dela. Ha que se refletir a respeito destas questdes. O lar, a
escola, a igreja, deveriam representar a seguranga maior a integridade fisica,
moral, psicologa e sexual da infancia. No entanto, os dados demonstram uma
realidade cruel e preocupante a todos. Ndo ha duvida de que os adultos,
estranhos, parentes ou conhecidos se prevalecem da condi¢ao indefesa e inocente
de muitas criancas e adolescentes e da confianga de que gozam junto a elas.

Tabela 200: Situagdo do Vinculo do agressor com a vitima — Disque Denuncia

Pai 51
Mae 118
Pai/Mae 3
Pai/Mae adotivo 6
Padrasto 17
Madrasta 7
Familiar 7
Irmao 7
Avos 14
Tio(a) 12
Namorado(a) 10
Motorista de 6nibus 1
Baba 2
Amigo 8
Vizinho 5
Professor(a) 19
Chefe trabalho/emprego 3
Turista italiano 2
Diretor(a) de escola 2
Desconhecido 98
Em branco 20
TOTAL 412

Fonte: Relatério do Disque Denuncia/CAOP.



Tabela 201: Situacédo do Vinculo do agressor com a vitima - DPCA

AGRESSOR

2003| 2004| 2005| Total
Pai 78 154 150 382
Mae 84 155 158 397
Padrasto 23 46 52 121
Madrasta 11 13 21 45
Avo(96) 1 17 13 31
Irméo(a) 4 7 9 20
Tio(a) 13 41 35 89
Primo(a) 4 3 7 14
Companheiro(a) 13 27 31 71
Namorado(a) 28 55 32 115
Vizinho 41 87 180 308
Professor(a) 3 28 31
Médico(a) 1 1 2
Policial 5 51 56
Outro 312 786 828 | 1.926
Nao informado 70 181 52 303
TOTAL 682 1.581| 1.648| 3.911

Fonte: Delegacia de Protegéo a Crianga e o Adolescente.

No que tange a raga e etnia ndo podemos apresentar este perfil por falta de
informagao nos registros pesquisados.

3.2 Responsabilizagao

Os dados discriminados abaixo foram fornecidos através de certiddo (n°
628), pela Secretaria da 22 Vara. Esta vara foi designada para responder pelos
crimes praticados contra criangas e adolescentes, no periodo de setembro de 2004
a 2006. Anterior a este periodo, os casos eram distribuidos aleatoriamente para
qualquer vara criminal.

No ano de 2004, a partir de setembro, foram distribuidos 348 processos e
no ano de 2005, 231 processos, perfazendo um total de 579 processos em que
constam como vitimas criancas e adolescentes.

Destes, apenas 534 foram denunciados, pois 19 inquéritos foram
devolvidos as delegacias de origem para procedimento de novas diligéncias e 26
inquéritos foram arquivados sem terem sido denunciados. Segundo a secretaria, a
maioria dos inquéritos arquivados se referiam a crimes contra o costume com
autoria desconhecida. Nesta vara também eram recebidos inquéritos de todos os
18 distritos policiais existentes em Sao Luis.

Dos processos distribuidos, 579 tratavam dos seguintes delitos: 171
processos de atentado violento ao pudor, 228 de estupro, 166 de lesao corporal,
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08 de maus-tratos e 06 de ameaca. Os dados nao foram especificados por ano em
razao da falta de informacéao prestada pela fonte.

Com relagdo aos 534 processos denunciados, foram promulgadas 172
sentengas condenatdrias e 03 sentencgas absolutodrias. Destes, 68 foram remetidos
ao Tribunal de Justi¢ca para apreciagédo de recursos.

Ressalta-se que o numero de processos aqui apresentados diz respeito a
sua tramitacao na justica. Alguns processos foram iniciados em anos anteriores.

Tabela 202: Processos Distribuidos na 22 Vara Criminal

Numeros de Processos TOTAL
N° de denuncias 534
N° de inquéritos policiais devolvidos a delegacia de origem para procedimento 19
de novas diligéncias
N° de inquéritos policiais arquivados 26
TOTAL 579

Fonte: 22 Vara Criminal (2004/2005).

Tabela 203: Numeros de Processos Distribuidos x Nimero de Delitos

Tipo Penal TOTAL
Estupro 228
Atentado violento ao pudor 171
Lesao corporal 166
Maus-tratos 08
Ameaca 06
TOTAL 579

Fonte: 22 Vara Criminal (2004/2005).

Tabela 204: Numero de Sentencgas

SENTENCAS TOTAL
Condenatérias 172
Absolutorias 03
TOTAL 175

Fonte: 22 Vara Criminal (2004/2005).

Nao obstante tantas dificuldades, a designacédo desta vara para concentrar os
processos de crimes contra criangas e adolescentes ja se constituiu num grande
avancgo na luta pela defesa dos direitos humanos deste segmento.

Maior avanco, ainda, € a criagdo da 11? Vara Especializada em crimes contra
criangas e adolescentes, com funcionamento a partir de 2006. Ha anos que os
movimentos sociais reivindicavam a criacdo deste servico que finalmente se
concretizou e agora faz parte do Complexo de Protecdo a Crianga ao Adolescente,
juntamente com a DPCA, CPTCA e Promotoria de Crimes contra criangcas e
adolescentes. Todos estdo centralizados num unico local, facilitando o acesso e a
interagcdo entre os mesmos.



3.3 Do Atendimento as Vitimas

A politica de atendimento psicossocial a criangas e adolescentes vitimas de
violéncia é bastante recente. Os primeiros atendimentos foram feitos, em Sao Luis,
pelo projeto Sentinela, ligado a Assisténcia Social, através de convénios federais.

Diante da especificidade do atendimento, de carater mais terapéutico, esta
demanda foi levada para a politica de saude, onde a mesma foi incorporada no atendimento
dos CAISCAS - Centro de Atencao Integral a Saude da Crianga e do Adolescente. A partir
de entdo os dois ambulatorios, além do seu publico inicial, que eram os usuarios de drogas,
passaram a atender também as criangas e adolescentes vitimas de violéncia, sendo que
esse publico é o maior demandante atual desses servicos.

No periodo de 2003 a 2004, foram atendidas 457 criancas e adolescentes pelo
Projeto Sentinela, sendo: 223 vitimas de violéncia sexual, 169 de violéncia psicoldgica e 65
de violéncia fisica. Houve uma queda entre os anos de 2003 para 2004 e voltou a crescer o
numero de pessoas atendidas no ano de 2005, inclusive superando o ano de 2003.

Destes, 338 foram meninas e 199, meninos. A maioria na faixa etaria de 5 a 15
anos, num percentual de 78%, 13% de 0 a 5 anos e 7% de 16 a 18 anos.

Outro dado a destacar é com relagéo a etnia, 72% s&o negras e pardas, contra
28% de etnia branca, indigena ou sem informagao.

Tabela 205: Atendimentos do Programa Sentinela

2003 | 2004 | 2005 | Total
\Violéncia Fisica 21 9 35 65
\Violéncia Sexual 67 75 81 223
\Violéncia Psicolégica 61 45 63 169
TOTAL 149 129 179 457

Fonte: Programa Sentinela (2003 a 2005).

Tabela 206: Do Atendimento por Faixa etaria

2003 | 2004 | 2005 | Total
0-1 0 0 1 1
2-5 19 14 26 59
5-11 57 53 72 182
12-15 61 55 61 177
16-18 12 7 15 34
Sem informagao 0 0 4 4
TOTAL 149 129 179 457

Fonte: Programa Sentinela (2003 a 2005).

Os dados coletados junto ao CAISCA, ndo puderam ser analisados, tendo
como referéncia o numero de pessoas que sofreram a violéncia. O 6rgdo nao tem essa
politica de controle. Os registros sao feitos pelos numeros de atendimentos realizados.
Portanto, nos anos de 2004 e 2005, realizaram 3.718 atendimentos. O maior numero
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foi por causas fisicas, seguido de psicologica e negligéncia. Por ultimo, veio a queixa
de violéncia sexual.

Tabela 207: Numero de atendimentos realizados pelos Caiscas

2004 2005 Total
Violéncia Fisica 532 1.290 1.822
Violéncia Sexual 63 101 164
Violéncia Psicoldgica 303 716 1.019
Negligéncia 100 613 713
TOTAL 998 2.720 3.718

Fonte: Centro de Atencao Integral a Saude da Crianga e do Adolescente.

4 CONSIDERAGOES

Esta analise compreende o periodo de 2003 a 2005, dando seguimento aos
estudos do projeto Observatério Crianga, iniciado em 2002. Assim sendo além de
verificarmos os indicadores destes 3 anos, teve também o propdsito de verificar as
mudangas atingidas a partir do estudo anterior.

Sem sombra de duvida, houve maior alcance na politica de protegao a crianca
e ao adolescente. Cresceu o numero de denuncias, foi implantado o Complexo de
Protecado a Crianga e ao Adolescente no ambito da capital, reestruturada a politica de
Assisténcia Social que propicia melhores condi¢gées de atendimento e maior alcance as
pessoas de baixa renda e/ou vulneraveis socialmente. Houve ainda a implantagao e a
implementacdo de diversos projetos na area, tanto pelo poder publico, quanto pela
sociedade civil. H4, também, uma crescente demanda para atividades formativas,
advindas de todo o estado do Maranhé&o.

Contudo, necessitamos urgentemente de praticas e posturas profissionais mais
humanizadas no ambito do atendimento as criangas e adolescentes e suas familias.

Nao foi possivel perceber resultados plausiveis na responsabilizacdo dos
autores de agressdo. A questdo da impunidade ainda é um desafio muito grande,
assim como a falta de celeridade nos atendimentos.

Estes fatos podem levar a um retrocesso nos numeros de denuncias. Nao pela
diminuicao dos casos, mas pelo descrédito nas instituicbes e autoridades.

A demora dos 6rgaos em dar resultados deixa a populagdo vulneravel, em
especial a que sofreu a violéncia e quem a denunciou. A lei por si s6 ndo garante a
seguranga necessaria a estas pessoas e elas sofrem ameacas, muitas retiram a
denuncia para se protegerem e, em algumas situa¢gdes, mudam de enderego ou até
mesmo de cidade numa atitude preventiva a novas formas de violéncia.

Esse quadro é constatado nos dados pesquisados. O numero de casos
registrados junto a DPCA no periodo de 2003 a 2005, foi de 3.822, contudo foram
instaurados apenas 298 inquéritos. No ambito da Justica nos anos de 2004 e 2005



foram distribuidos junto a 22 Vara da Infancia 579 processos, sendo que apenas 172
resultaram em sentenga condenatdria nos anos em referéncia.

Numa leitura mais detalhada, apenas 7,8% das denuncias feitas a DPCA
compuseram o inquérito policial e se compararmos, grosso modo, 0s casos
denunciados com o numero de sentengas proferidas este dado atinge somente 4,5%.

A néo reparagao de um direito violado significa a revitimizagdo da vitima. De
forma que o combate a violéncia contra a crianca e o adolescente deve ser feito tanto
no plano cultural, concretizando a idéia de criangas e adolescentes como sujeitos de
direitos, quanto na melhoria do padrao de politicas publicas atualmente ofertadas.
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CAPITULO V - TRABALHO INFANTO-ADOLESCENTE NO MARANHAO 2003 A 2005
Lilia Penha Viana Silva®

1 INTRODUGAO

O exercicio do controle social € um dos preceitos democratizantes
assegurados pela Constituicdo de 1988, que juntamente com a descentralizacéo,
municipalizagao e participagdo popular organiza o novo formato para a implementagao
das politicas publicas. Dessa forma, a produgdo de conhecimento sobre a realidade
local em articulagdo a nacional e mundial, torna-se uma necessidade tanto do poder
publico, em sua fungcdo de catalisador e gestor das demandas sociais, quanto da
sociedade civil co-responsavel pelo planejamento e controle das agbes em todos os
niveis de governo. &

E no sentido de contribuir com esse processo participativo de implementar
politicas sociais efetivas, bem como, subsidiar a agao de 6rgaos de defesa dos direitos
das criangas e adolescentes do Estado do Maranh&o que o Observatoério Crianga vem
a partir do ano de 2004 publicando uma série de artigos cientificos que analisam
informagdes sobre politicas e programas sociais voltados para o atendimento das
demandas de criancas e adolescentes.

O presente artigo se coloca nessa perspectiva, analisando indicadores sociais,
denuncias de exploragédo e iniciativas de enfrentamento ao trabalho de criangas e
adolescentes no periodo de 2003 a 2005. A metodologia adotada constou do debate
com a equipe técnica sobre a demanda do Observatério Crianga, além de nivelamento
da equipe de auxiliares de pesquisa de forma a capacita-los para a de coleta de
informagdes sobre o trabalho de criangas e adolescentes nas seguintes fontes: IBGE
(Censo 2000 e PNAD’s 2003, 2004 e 2005) visando configurar a tematica em nivel de
Brasil e Maranhdo. As informagdes sobre as denuncias de trabalho infanto-
adolescente foram colhidas no Sindicato dos Trabalhadores Domésticos, nos
Conselhos Tutelares (Conselhos da Vila Luizdo, ltaqui Bacanga e Sao José de
Ribamar) e na Procuradoria Regional do Trabalho 162 Regido. Sobre as estratégias de
enfrentamento as fontes foram a Procuradoria Regional do Trabalho e a Secretaria de
Estado de Desenvolvimento Social — SEDES®. No que se refere aos casos de
denuncias, as informagdes disponiveis nem sempre foram suficientes para uma analise

8 Assistente Social, especialista em Avaliagdo de Politicas e Programas Sociais, Mestra em Politicas Publicas pelo
Programa de Pdés-Graduacdo em Politicas Publicas da UFMA, Doutoranda em Politicas Publicas/ UFMA e
Professora do Departamento de Servigo Social da UFMA.

8 No Observatorio Crianga, sdo monitorados os seguintes indicadores de trabalho infanto-adolescente: Tipo de
atividade e quantidade de criangas/adolescentes envolvidos, problemas de salde decorrentes, indice de
sustentacdo familiar e Trabalho juvenil (condigbes de trabalho, direitos trabalhistas).

O A sistematizagdo das informagdes foi realizada por Danielle Veras.
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da situagdo, colocando a necessidade de reelaboragdo dos instrumentos de registro
das informagbes, bem como qualificagdo do pessoal encarregado desse servigco, no
sentido de que futuros pesquisadores possam dispor de informacdes em quantidade e
qualidade capazes de permitir uma aproximag¢ao maior da realidade.

O artigo encontra-se estruturado em quatro seg¢bdes. Na primeira, intitulada
Trabalho Infanto-adolescente no Brasil: a outra face da pobreza, é elaborado o
cenario nacional sobre o trabalho infantil a partir dos indicadores disponibilizados pelas
PNAD’s do IBGE. Na segunda, sdo analisados os Indicadores de Trabalho Infanto -
adolescente no Estado do Maranhao, buscando, a exemplo do que é feito na
primeira parte, uma articulacdo entre as determinacdes da pobreza e a incidéncia de
trabalho de criancas e adolescentes. A terceira segdo trata das Denuncias de
Exploragao do Trabalho Infanto - adolescente no Estado do Maranhao no periodo
de 2003 a 2005, onde se aborda a caracterizagcdo da denuncia, da vitima e do
agressor. Na quarta segdo sdo abordadas as Iniciativas de Enfrentamento da
Questao do Trabalho Infanto-adolescente no Estado do Maranhao, destacando: O
Programa de Erradicagcdo do Trabalho Infantil — PETI, o Programa de Capacitagao/
Qualificagao de Jovens e os Procedimentos de Controle da Delegacia Regional do
Trabalho — 162 Regido. As Consideragdes Finais, Referéncias e os Anexos encerram a
estrutura do artigo.

2 TRABALHO INFANTO-ADOLESCENTE NO BRASIL: a outra face da pobreza

O desenvolvimento de um processo de reflexdo acerca do trabalho de criangas e
adolescentes, mais precisamente na realidade maranhense, supde algumas
consideragdes de fundo. A primeira delas diz respeito ao carater ontolégico do trabalho,
enquanto caracteristica criadora inerente ao ser humano, o que o diferencia dos animais
inferiores e possibilita a sua reproducdo e realizacdo. E através dessa acdo elaborada
inicialmente no plano das idéias que o homem vem construindo sua trajetéria historica,
transformando a natureza e a si mesmo no sentido do aperfeigoamento humano.

Uma segunda consideragao diz respeito ao carater histérico do trabalho, o que nos
leva a afirmar que ele expressa as formas de organizagao social em determinado estagio de
desenvolvimento da sociedade. E por ultimo, que o trabalho se realiza como forma de
atender a necessidades sociais dos homens em determinado periodo histérico, por isso se
diferencia e se torna mais complexo com a complexificacao da sociedade.

No interior das atividades de trabalho, a participacdo de criangcas é relatada
desde as sociedades primitivas. Mas o que vem a ser o trabalho infantil? A
Organizagao Internacional do Trabalho (OIT), agéncia da Organizacdo das Nagdes
Unidas que normatiza e fiscaliza a aplicagédo da legislagéo sobre o trabalho, da atencéo
especial ao trabalho infantil e o considera como sendo “o trabalho executado por
crianga com idade inferior a quinze anos, com o objetivo de prover seu sustento e / ou
o sustento de sua familia” (LINDOSO, 2004, p. 27).
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Uma definicdo mais detalhada € apresentada por Lindoso, conforme Santos e
Pereira (1997), os quais consideram trabalho infantil:

[...] toda e qualquer atividade util executada por criangas com menos de
14 anos, com certa regularidade (mais de quinze horas por semana) e
que tenha um resultado econdmico, auferido tanto na modalidade de
renda direta para as criangas e adolescentes quanto apropriada por
terceiros, na forma de forca fisico-mental aplicada a fungao econémica.
Abrange ocupacdes tipicas realizadas em regime familiar, como o
trabalho doméstico, no lar e outras modalidades. A ocupac¢ao nao inclui
a frequéncia a escola, estudos regulares ou atividades extra-escolares.
E incompativel com descanso e a realizacdo de atividades ludicas.
(LINDOSO apud SANTOS e PEREIRA, 2004, p. 28).

A partir dos principios e conceitos elencados anteriormente podemos observar
que, ao longo da histéria humana, o trabalho de criangas e adolescentes veio adquirindo
contornos diferenciados e destacamos a partir disso, duas modalidades. A primeira diz
respeito ao trabalho de criangas e adolescentes como parte do aprendizado da cultura e
das formas de reproducao da vida de determinada sociedade, logo, como mecanismo de
socializacdo do ser humano no interior das relagdes familiares e comunitarias, elemento de
ligacdo, de identidade, de pertencimento a determinada cultura. Trabalho este, que
realizado sob a condugao e protecdo dos pais, considera os limites de idade e forgca de
cada um, preserva o periodo destinado a escola e as brincadeiras proprias da infancia e
adolescéncia. Esta modalidade, tipica das sociedades primitivas, ainda se encontra como
marca fundamental do trabalho familiar realizado nas areas rurais dos paises em
desenvolvimento, onde o trabalho infantil além de se colocar como trago da cultura local,
se apresenta também como necessidade de mao-de-obra para as tarefas diarias da luta
pela sobrevivéncia da familia.

A segunda modalidade que destacamos €& o trabalho de criangas e
adolescentes para fins da exploracao capitalista, para a extragdao do lucro, como méo-
de-obra barata. Por sua natureza, este tipo de trabalho subverte o conteudo
pedagogico e socializante do primeiro, submetendo criangas e adolescentes a
atividades degradantes, penosas, interferindo no seu processo de desenvolvimento
integral. Este tipo de trabalho passou a ser utilizado com a desconverséo das relagdes
feudais e o advento do sistema capitalista de producdo, e mais precisamente com a
consolidacéo da industria. As profundas alteragdes nas relagdes sociais operadas pela
revolucdo industrial destituiram os trabalhadores das formas autbnomas de producao
da sobrevivéncia impondo a relagao salarial e obrigando as familias inteiras a se
submeterem a relacdo de venda da forca de trabalho, inclusive as criangas. Dessa
forma, a implantagdo da industria teve na mao-de-obra infantil um dos seus principais
pilares de sustentacdo, constituindo-se em elemento funcional tanto pelos baixos
salarios em relagao aos adultos quanto pela compleicao fisica que permitia a execugao
de tarefas inviaveis de serem realizadas pelos adultos.
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Apesar do avango da civilizagdo no campo da ciéncia, da tecnologia, e da
legislagdo em defesa dos direitos das criangas e adolescentes, a exploragcdo do
trabalho destes ndo € algo que se remeta apenas ao passado, ela se coloca como uma
forte presenca no século XXI, principalmente nos paises de capitalismo dependente,
onde as desigualdades sociais relegam a maior parte da populagdo mundial a
sobreviver em condi¢cdes desumanas. Publicacdo do UNICEF sobre a Situagao Mundial
da Infancia no ano de 2005, intitulada ‘Infancia Ameacada’ demonstra que na
atualidade séao trés as principais ameacas a infancia: a pobreza, os conflitos armados e
o HIV / AIDS (UNICEF, 2005, p. 09). Referindo-se aos impactos da pobreza sobre a
vida das criancas e adolescentes o documento destaca que:

Os direitos de mais de 50% das criangas dos paises em
desenvolvimento sdo violados porque elas sao gravemente destituidas
de pelo menos um dos bens e servicos basicos que lhes permitiriam
sobreviver, desenvolver-se e prosperar. Nos paises em
desenvolvimento, mais de uma em cada trés criangas ndo dispde de
abrigo adequado, uma em cada cinco criangas nao tem acesso a agua
limpa, e uma em cada sete ndo tem acesso a nenhum tipo de servigo
essencial de saude. Faltam condi¢gdes de nutricdo adequadas a mais de
16% das criancas menores de 5 anos, e 13% de todas as criangas
nunca foram a escola. (UNICEF, 2005, p. 10).

Sendo definida quase sempre como mera insuficiéncia ou auséncia de renda, a
pobreza exibe inumeras faces e tem multiplas dimensdes. Ela € concebida como uma
condicdo humana caracterizada pela privacdo persistente ou crénica de recursos,
capacidades, escolhas, seguranca e poder, necessarios para um padrao adequado de vida
e para outros direitos civis, culturais, econdmicos, politicos e sociais (SEN, 2000, p. 16).

O Estatuto da Crianca e do Adolescente, lei que protege os direitos das
criancas no Brasil, define a crianga como uma pessoa que ainda nao completou 12
anos de idade e adolescente aquela que se encontra entre 12 e 18 anos de idade. Uma
analise da situagéo da infancia e adolescéncia no Brasil demonstra o grau de gravidade
representada pela situacdo de pobreza em que vive a maior parte da populacédo dessa
faixa etaria. Conforme dados do Censo 2000 (IBGE), 35,9% da populagéo do pais é
constituida por criangas e adolescentes. Sdo 61 milhdes de habitantes, sendo a maior
concentracédo na faixa de 7 a 14 anos. A maior parte delas vive nas Regides Sudeste
(23,5 milhdes) e Nordeste (19,2 milhdes) e em areas urbanas (77,9%), e no que se
refere a situagédo educacional da familia, 50,6% das criangas e adolescentes tém méaes
sem nenhuma escolaridade ou no maximo quatro anos de estudo.

Por outro lado, 45,9%, 29 milhdes de criangas e adolescentes sao negros ou
afrodescendentes, o que coloca o Brasil como a segunda maior nagdao negra do
mundo, depois da Nigéria. Nos anos 1990, a propor¢cado de pessoas negras vivendo
abaixo da linha da pobreza, em relagao as pessoas brancas, passou de menos do que
o dobro no comecgo da década, para mais que o dobro no final da década. Do total de
criangas e adolescentes brasileiros, 45% vivem em familias com renda per capita de,
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no maximo, meio salario minimo. Dentre os negros, 58% vivem nessa situagao, contra
33% dos brancos, o que nos leva a afirmar que uma crianga ou um adolescente negro
tem quase duas vezes mais chance de ser pobre do que uma crianga ou um
adolescente branco.

Analisando as informag¢des da PNAD 2001 podemos tragcar um breve perfil do
trabalho infantil no Brasil. O documento destaca que no ano de 2001 havia no Brasil
mais de trés milhdes de brasileiros entre 05 e 17 anos trabalhando, o que representava
12,7% das pessoas nessa faixa de idade. A maioria das criangas que trabalhava tinha
residéncia rural e era constituida por meninos e uma grande porcentagem nao recebia
pagamento. Um numero significativo de meninos trabalhava como vendedores de rua
ou balconistas, na area urbana, sendo que as meninas exerciam principalmente as
profissdes de empregada doméstica, baba e balconista. Por segmento de atividade, a
maior porcentagem estava concentrada no setor agricola, seguida por servigos,
comercio, manufaturados e construcgéo.

Os rendimentos ganhos pela maioria das criangas eram baixos, com a grande
maioria recebendo 0,5 salarios minimos por més. Entretanto, como a renda familiar em
domicilios com criangas trabalhando é em geral muito baixa, a contribuicdo do
rendimento destas para a renda das familias mostrou-se relativamente importante.
Certas atividades impedem as criangcas de estudar ou interferem negativamente na
escolaridade, impossibilitando-as de obter um melhor trabalho e, consequentemente,
um aumento de renda, na fase adulta. A porcentagem de criangas nas escolas em
2001 era elevada, mesmo para as que trabalhavam, com mais de 88%, em média. Ha
indicagdes de que o trabalho ndo era o principal fator que impedia as criangas de
estudarem, pois existia uma porcentagem elevada delas que estudavam e
trabalhavam, mas também existia uma alta porcentagem dos que nao estudavam nem
trabalhavam.

Quando algumas atividades agricolas foram selecionadas como sendo de
risco, foram encontradas quase dois milhdes de pessoas de 05 a 17 anos envolvidas
em ocupacdes desse tipo. A grande maioria trabalhava em atividades agricolas:
plantagdes de sisal, algodao, café, cana-de-agucar, fumo, na criagdo de animais e no
corte de arvores. Em seguida estavam o emprego domeéstico, a construgao civil e o
comércio ambulante, considerados de extremo risco para criangas e adolescentes.
Também era elevado o numero de mecanicos, cozinheiros e gargons.

Uma atualizagdo dos dados da situagcéo de criangas e adolescentes no Brasil a
partir da PNAD 2005 (IBGE) que mostra que 32,3% da populagao do pais (184.388.620
hab) é constituida por criangas e adolescentes, (59.490.812hab), e que em relagdo aos
anos de 2001 a 2005, houve uma reducéo na ocupacao de criangas e adolescentes, de
12,7% para 9,2%, respectivamente. Mas esse indice ainda é muito elevado. Analisando
os dados sobre pessoas ocupadas por faixa etaria vamos encontrar que as criangas
comecgam a trabalhar antes dos 06 anos de idade , conforme se observa na Tabela
208.
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Tabela 208: Pessoas ocupadas por faixa etaria - 2005 - Brasil

Faixa etaria Masculino Feminino Total
5a9anos N 212.453 90.438 302.891
% 70,1% 29,9 100,0%
10a15anos N 1.758.838 872.995 2.631.833
% 66,8% 33,2% 100,0%
16a17anos N 1.586.886 929.828 2.516.714
% 63,1% 36,9% 100,0%
TOTAL N 3.558.177 1.893.261 5.451.438
% 65,3% 34,7% 100,0%

Fonte: IBGE.PNAD 2005.

Do total de criangas e adolescentes brasileiras, 9,2% (5.451.438) das de 5 a 17
anos trabalham, sendo 65,3% do sexo masculino. A incidéncia do trabalho feminino &
menor, € 0 maior percentual concentra-se na faixa de 16 a 17 anos (36,9%). As
atividades nao agricolas ocupam mais da metade das criangas e adolescentes,
havendo, no entanto, relevantes variacbes entre as faixas etarias, conforme Tabela
209, a sequir.

Tabela 209: Pessoas ocupadas por tipo de atividade - 2005 - Brasil

Faixa etaria Agricola Nao Agricola Total
5a9anos N 232.246 70.645 302.891
% 76,7% 23,3% 100,0%
10a15anos N 1.418.123 1.213.710 2.631.833
% 53,9% 46,1% 100,0%
16a17 anos N 758.202 1.758.512 2.516.714
% 30,1% 69,9% 100,0%
TOTAL N 2.408.571 3042.867 5.451.438
% 44,2% 55,8% 100,0%

Fonte: IBGE.PNAD 2005.

Apesar das atividades nao agricolas ocuparem 55,8% das pessoas, as
mesmas se concentram apenas na faixa etaria de 16 a 17 anos. Percebe-se por outro
lado, que entre as pessoas ocupadas de 5 a 15 anos é a atividade agricola que
predomina, ocupando 76,7% das criancas e adolescentes de 5 a 9 anos e 53,9% das
de 10 a 15 anos, faixas em que a prioridade deve ser a freqliéncia a escola. A posicao
ocupada por essas pessoas na faixa de 10 a 14 anos aponta que apenas 22,3% eram
empregadas, conforme Tabela 210.



Tabela 210: Posicao na ocupacao — pessoas de 10 a 15 anos — 2005 — Brasil

Ocupagao Masculino Feminino Total
Empregado N 456482 129575 586057
% 26,0% 14,8% 22,3%
Trabalhador N 14982 145391 160373
Doméstico % 0,9% 16,7% 6,1%
Conta prépria N 114441 69104 183545
% 6,5% 7,9% 7,0%
Trab.proprio N 201309 120656 321965
consumo / uso % 11,4% 13,8% 12,2%
Nao remunerado N 970012 408269 1378281
% 55,2% 46,8% 52,4%
Outros N 1612 0 1612
% 0,1% 0,0% 0,1%
N 1758838 872995 2631833
TOTAL % 100,0% 100,0% 100,0%

Fonte: IBGE.PNAD 2005.

A posicao na ocupacdo demonstra que o trabalho ndo remunerado ocupa a
maioria de criancas e adolescentes, de ambos 0s sexos, com a prevaléncia do sexo
masculino (55,2%), mas o trabalho feminino é igualmente relevante, chegando a
46,8%. Outro aspecto é que apenas nas ocupagdes ‘empregado’ e ‘trabalho né&o
remunerado’ observa-se o predominio das pessoas do sexo masculino. Nas demais
ocupacbes, sao as mulheres que se sobrepdem, com destaque para o trabalho
doméstico que € desenvolvido quase exclusivamente por elas. Depreende-se dos
indicadores da situagao na ocupacgao, que 65% das criangas e adolescentes brasileiras
ocupadas podem né&o receber remuneragdo, uma vez que a maioria se concentra nas
atividades agricolas, conforme ja foi visto, mas distribuindo-se de forma bastante

diferenciada entre as Regides, conforme segue.

Tabela 211:. Pessoas ocupadas de 5 a 15 anos por Grandes Regides - 2005

Regiao Freqiiéncia %
Norte 350.855 12,0
Nordeste 1.369.836 46,7
Sudeste 621.817 21,2
Sul 442.169 15,1
Centro-Oeste 150.047 5,1
TOTAL 2.934.724 100,0

Fonte: IBGE. PNAD — 2005.

A concentracdo de quase metade do trabalho infanto-adolescente na Regidao
Nordeste (46,7%), formada por Estados que apresentam baixos indices de
desenvolvimento, é fato que confirma a origem desse tipo de atividade na necessidade de
uso pelas familias empobrecidas, da mao-de-obra de seus filhos, mesmo os de pouca
idade, no desenvolvimento das tarefas concernentes a luta pela sobrevivéncia. Ressalta-
se também, o aspecto cultural que torna necessario o aprendizado das formas de vida do
lugar, além do valor inegavel que tem o trabalho no imaginario da populagéo brasileira,
principalmente para aqueles que vivem do trabalho. Vejamos como se apresenta a
situagéo do trabalho infanto-juvenil na Regiéo, entre os anos 2003, 2004 e 2005:
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A Tabela 212 mostra que, no ano de 2004, houve uma leve queda na
ocupagao de criangas e adolescentes, nas regides Nordeste, Sul e Sudeste, e
elevagdo nas demais regides, em relagédo a 2003.

Em 2005, o indice volta a subir nas regides Nordeste e Sudeste, superando
as marcas dos dois anos anteriores, enquanto nas demais regides houve reducgao
dos indices de ocupacao. A tendéncia de maior ocupacdo de pessoas do sexo
masculino se manteve nos trés anos, e, pode-se perceber que no ano de 2004,
quando no geral o numero de pessoas ocupadas foi menor, o unico indice que
cresceu foi do sexo feminino na faixa de 15 a 17 anos.

Considerando o numero médio de anos de estudo da populagdo ocupada
de 10 a 17 anos por Grandes Regibes torna-se explicita a relagdo entre trabalho
infanto-juvenil e o comprometimento do desempenho escolar.

Tabela 213: Nimero médio de anos de estudo das pessoas de 10 a 17 anos, ocupadas na
semana de referéncia, por grandes regioes segundo o sexo e grupos de idade 2003-2004-2005

2003 2004 2005
(] [} [
- [J] - [} +-= (]
_Grupos de s @ - é o @ o é © o 2 é ©
idade e sexo g g ° g _1E% g ° % _Es g ° % _Ee
<) '5 (] > S |0 0 (<) o > S |00 <) o = S |0 0
=z =z (7)) n |00 =z Z (77} »n 00 = =z (7] »n 00
10 a 14 anos -
kit 34 | 3 |48 |47 |48(36|31|49(49|46/|30/|31[49/[49|46
10 a 14 anos -
femining 44 | 39 |54 |51|54|47(39(53|53|56|37(39|53|53|56
15a 17 anos -
e i 62 |48 |75|77|69|62| 5 |76|78|68|54|50|76|78|68
15a 17 anos -
o 72| 6 | 8 |82|75|72|62|83|84|77|65|62|83(84]77

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Trabalho e Rendimento, Pnad 2003, 2004 e 2005..

Apesar dos efeitos danosos do trabalho precoce sobre a educacao ser observado
em todas as Regides, € sobre a Regiao Nordeste que eles se apresentam mais graves uma
vez que a média de anos de estudo se mantém inalterada entre 2003 e 2005, sendo a
minima de 03 anos, na faixa de 10 a 14 anos (masculino) e a maxima de 06 anos na faixa
de 15 a 17 anos (feminino). A profunda distor¢éo idade / série pode n&o ter como Unica
determinacdo, o trabalho infanto-juvenil, no entanto possuir outra ocupagéo permanente,
além da escola faz toda a diferenca para quem precisa conciliar as duas atividades. Por
outro lado, niveis tdo baixos de anos de estudo irdo incidir diretamente na insergdo destas
pessoas, na fase adulta, no mercado de trabalho, bem como reduzir as suas oportunidades
de participacdo na sociedade pela falta dos conhecimentos basicos que os niveis
fundamental e médio de ensino proporcionariam.

A eliminagdo completa dos trabalhos perigosos, penosos, insalubres e degradantes
entre criangas tem se colocado como prioridade da OIT nos ultimos anos. Conforme as
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Convencgdes 138 e 182 da OIT, trabalho que pode causar danos a saude, a seguranga ou a
moral das criancas deve ser proibido. A Constituicdo Brasileira de 1988 definiu a idade
minima de 14 anos para a admiss&o no trabalho. Mediante emenda constitucional de 1998,
essa idade foi elevada para 16 anos, permanecendo a excecao dos 14 anos na condi¢ao de
aprendiz. Estabeleceu a idade minima de 18 anos para o acesso a trabalhos que possam
causar danos a saude. Proibe trabalhos em mina, estiva ou trabalhos subterraneos para
guem tem idade inferior a 21 anos. Apesar da evolucao da taxa de ocupacao de criangas e
adolescentes de 5 a 15 anos, no periodo de 1998 a 2004 apresentar uma tendéncia de
queda a partir de 1999, alcancando o menor indice em 2003, na faixa de 5 a 9 anos a taxa
de ocupacao volta a crescer a partir de 2003, com o predominio do trabalho feminino.

A politica governamental de enfrentamento do Trabalho Infantii no Brasil, o
Programa de Erradicagao do Trabalho Infantil — PETI completou 10 anos em 2006, atingindo
uma meta de atendimento de um milhdo de bolsas em 2005. Em 2006, houve a unificacéo
do PETI com o Programa Bolsa Familia, havendo, desse modo uma ampliagdo do
atendimento, se imaginarmos que todas as familias atendidas pelo Bolsa Familia possuem
criangas e adolescentes.

A distribuicdo regional das metas do PETlI em 2006 em relagdo as criangas e
adolescentes de 5 a 15 anos, ocupadas em 2005, mostra que no Nordeste, 59,1 % ainda
nao sao alcangados pelo Programa, enquanto na Regiao Centro-Oeste, que concentra o
menor indice de ocupagao de criangas e adolescentes o percentual de atendimento do PETI
chega a 81,2%. Distorgbes deste tipo demonstram que a efetividade do Programa no
enfrentamento do trabalho infantil encontra-se muito distante de se concretizar. Mesmo se
considerarmos apenas a relacéo entre 0 numero de criangas e adolescentes ocupados no
pais que é da ordem de 5.451.438 (cinco milhdes quatrocentos e cinquienta e um mil
quatrocentos e trinta e oito pessoas) e o numero de bolsas PETI em 2005 que foi de um
milhdo. Esta € uma conta que nao fecha, e ndo é por falta de indicadores para direcionar o
investimento, eles existem, conforme foram apresentados anteriormente.

O trabalho infanto-juvenil esta relacionado, por outro lado, com uma série de outros
determinantes como a auséncia ou precariedade do trabalho dos adultos; a falta de
assisténcia técnica e incentivos fiscais para a agricultura familiar, quer dizer, de uma politica
econdmica que permita um modelo de desenvolvimento que reduza as desigualdades
regionais e intra-regionais. A persistir 0 modelo vigente nas ultimas décadas, o trabalho
infanto-juvenil continuara crescendo, apesar dos programas sociais, que desenvolvidos de
forma desarticulada de uma politica de geragao de trabalho para os adultos, ndo enfrentam
o principal fator gerador do trabalho de criancas e adolescentes, a situacdo de pobreza em
que vivem suas familias.

Analisando o ranking dos dez Estados brasileiros com maior incidéncia de trabalho
infantil, elaborado pelo Ministério do Desenvolvimento Social — MDS, identifica-se que eles
se encontram nas Regides Norte (04) e Nordeste (06).



Tabela 214: Ranking dos 10 Estados de maior incidéncia do Trabalho Infantil.

5a 15 anos — 2004 e 2005

Pessoas de

Populagao Taxa s Taxa de - Diferencga da
UF ocupada:5a 15 | Ocupacao Pc;zlgsa ° Ocupagéao P(;zl&ao Taxa

ano -2005 2005 2004 2005-2004
Piaui 116.649 17,11 1 16,68 1 0,43
Maranhao 240.142 16,20 2 12,20 3 -4,00
Paraiba 104.133 13,32 3 10,04 6 2,38
Rondoénia 46.018 12,43 4 13,47 2 -1,04
Ceara 222.302 11,89 5 10,20 8 1,69
Acre 20.423 11,36 6 10,73 7 0,63
Para 196.582 11,20 7 11,33 4 -0,13
Bahia 334.056 10,93 8 11,00 5 -0,07
Pernambuco 203.069 10,86 9 9,39 12 1,46
Tocantins 33.622 10,63 10 9,86 10 0,77
Brasil 2.934.724 7,80 7,33 0,47

Fonte: SAGI / MDS. Elaborado a partir dos microdados das PNAD’s 2004 e 2005.

Apesar dos limites dos rankings para a caracterizacdo de uma dada realidade,
eles contribuem como elemento mobilizador da sociedade no enfrentamento da
questdao em tela. No caso do trabalho infanto-juvenil, situar-se entre os Estados nas
primeiras colocagdes denota que as condigcdes de sobrevivéncia da populacdo desses
Estados, ndo podem prescindir do trabalho de toda a familia, mesmo daqueles que por
sua faixa de idade, tenha assegurado na Constituicido Federal ser a prioridade
nacional, que tenha direitos assegurados de que até os 14 anos de idade a pessoa
deve se voltar para a sua instrucéo e vivéncias da infancia e adolescéncia.

Considerando a relagao entre as posi¢cdes ocupadas pelos Estados entre os
anos de 2004 e 2005, percebe-se a progressado na posi¢cao de alguns, permanéncia de
outros, além da regressao para patamares ja superados anteriormente por outros. O
Estado do Maranhao situa-se neste ultimo grupo, ocupando a segunda posicdo em
2005, quando esteve na terceira posicao em 2004. Tomamos para analise, 0s cinco
Estados que ocupam as primeiras colocagdes do ranking. A situagdo deles pode ser
compreendida analisando-se o indice de exclusao social, construido por Pochman et.
all. (2004) considerando indicadores de: pobreza, emprego formal, desigualdade,
alfabetizacao, escolaridade, juventude e violéncia. Esse indice tem valor de 0 a 1,
sendo que quanto mais préximo de 1, melhor a situacdo do Estado.

Tabela 215: indice de exclusdo social dos estados do Piaui, Maranhdo, Ceara, Paraiba e
Rondoénia — 1960 -1980 — 2000

iNDICE UF 1960 1980 2000

PIAUI 0,191 0,213 0,247

MARANHAO 0,219 0,226 0,197

EXCLUSAO SOCIAL CEARA 0,267 0,274 0,289
PARAIBA 0,276 0,231 0,312

RONDONIA 0,366 0,311 0,404

Fonte: Pochman et. all. 2004.
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A analise da Tabela mostra que os Estados que mais utilizam o trabalho infantil,
conforme o ranking apresentado anteriormente, expressam ao longo das ultimas quatro
décadas, os mais elevados indices de exclusao social. Por outro lado, enquanto os Estados
do Piaui, Ceara, Paraiba e Rondbnia apresentaram pequenas variagdes positivas no
intervalo de uma década para outra, o Maranh&o, apés uma leve melhora na década de
1980 em relacdo a 1960, apresenta uma regressao na década de 2000, para patamares
inferiores aos alcangados na década de 1960.

O que se pode inferir dessas informacdes é conhecido dos estudiosos da sdcio-
economia do Maranhao, destacando Feitosa (1994), que mostra como as transformacdes
sofridas pela economia maranhense a partir da década de 1960, possuem grande impacto
sobre as condigdes de vida e trabalho nas areas rural e urbana do Estado. Consistem em
elementos dessas transformagdes: a venda das terras consideradas publicas, embora
ocupadas por posseiros ha centenas de anos, iniciada nos anos 1960 e ampliada em 1970;
0 avanco do capitalismo no campo com alteragao do padrao familiar de producao para o da
grande empresa, substituindo a agricultura familiar pela produgdo de gado; a implantagao
dos projetos minero-metalurgicos a partir da década de 1970 e o novo ciclo da produgao de
soja no sul do Estado a partir da década de 1990.

Como se pode perceber, o modelo de desenvolvimento em que se pautaram os
governos desses quarenta anos, ao desorganizar o setor produtivo pautado na produgéo
familiar, expds a maioria da populagédo a grandes mudangas nas suas formas de vida,
tornando inviaveis formas de trabalho passadas através de varias geragdes, originando
ondas de éxodo rural, urbanizacao desordenada das cidades e precarizacdo das condicoes
de trabalho urbano e rural, o que vem resultando em que mais da metade da populagéo nao
possua assegurada a condicdo de sobrevivéncia humana. E esse o quadro explicativo que
da base de sustentacdo a concepgéo de que, € a auséncia ou precarizagéo do trabalho do
adulto ao longo da histéria que vem colocando o Estado do Maranhdo como o campeao da
utilizacdo da mao-de-obra infanto-juvenil e nao o desejo de suas familias de explora-los.
Tais consideragbes poderao ser aprofundadas a seguir, através da analise dos indicadores
do trabalho infanto-adolescente no Estado.

3 INDICADORES DE TRABALHO INFANTO- ADOLESCENTE NO ESTADO DO MA

O debate sobre o trabalho infantil foi intensificado a partir da divulgagédo do
Censo 2000 do IBGE, que apontou para o crescimento do trabalho de criangas e
adolescentes nas regides mais pobres do pais, com destaque para o Estado do
Maranhao. O trabalho infantil passou, a partir de entdo, a merecer a atengédo do Estado
através de politicas publicas originarias da esfera federal, com o foco na eliminagédo do
trabalho infantii e protecdo do trabalho do adolescente, tendo como base as
orientagdes das Convengdes da OIT. O Estado do Maranh&o, segundo a PNAD / 2005
(IBGE) possui 6.109.684 hab. distribuidos em 217 municipios. A populacao infanto-
juvenil do Estado €& de 2.438.401 hab (40%), havendo, quanto ao sexo, uma



nbservalorIc

LTI

distribuicdo relativamente equilibrada, com uma diferenca de 1,6 para o sexo masculino
(50,8%) sobre o feminino (49,2%). Quanto as faixas de idade, ha uma concentragao
entre 0 e 14 anos, sendo que 27,8% encontram-se na faixa de 5 a 9 anos de idade.

Tabela 216:. Namero de criangas e adolescentes residentes de 0 a 17 anos por sexo— MA

Informacao 2003 2004 2005

0 a 4 anos — masculino 307.094 329.967 338.127
0 a 4 anos — feminino 303.879 315.621 329.304
5a 9 anos - masculino 356.401 364.234 339.738
5 a 9 anos - feminino 342.680 347.497 335.709
10 a 14 anos - masculino 345.899 364.237 345.364
10 a 14 anos - feminino 356.418 311.637 320.457
15 a 17 anos — masculino 227.097 213.600 215.250
15 a 17 anos - feminino 209.310 223.960 214.452
TOTAL 2.448.778 | 2.470.753 | 2.438.401

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenagéo de Trabalho e Rendimento, PNAD 2003, 2004 e
2005.

Observa-se que no periodo de 2003 a 2005 ha uma variagdo no
crescimento da populagdo de 0 a 17 anos, com um decréscimo em 2005 em
relagdo aos anos anteriores. Quanto a faixa etaria de 0 a 4 anos, percebe-se
crescimento constante no periodo, o que nos leva a concluir que apesar do
declinio da taxa de fertilidade no pais, ainda € ascendente o nivel de crescimento
populacional do Estado.

Dados da PNAD 2005 mostram que a populacdo de 10 anos ou mais de
idade, ocupada na semana de referéncia da pesquisa no Estado do Maranhao era
de 2.852.853, sendo 59% do sexo masculino e 41% do sexo feminino. Quanto a
posicdo na ocupagdo no trabalho principal, 34% eram empregados; 32%
trabalhadores por conta propria; 15,2% nao remunerados; 9,6 trabalhadores na
producao para o proprio consumo; 5,9% trabalhadores domésticos (95% do sexo
feminino); 2,2% empregadores.

Agrupando os percentuais das posi¢des: ndo remunerados; trabalhadores
na producao para o proprio consumo e trabalhadores na construgcao para o proprio
consumo podemos perceber que 26% da populagdo ocupada n&o recebia
remuneracao pelo trabalho realizado.

Do total de pessoas ocupadas em 2005, 11,6% (330.097) encontravam-se
na faixa de 10 a 17 anos. Se acrescentarmos a faixa de 5 a 9 anos, que nao é
considerada no calculo da PEA, mas que é real, a populagdo ocupada sobe para
2.895.420, e o indice de criancas e adolescentes passa a 12,9%.

Uma analise comparativa do numero de pessoas de 5 a 17 anos de idade,
ocupadas entre os anos de 2003 e 2005 mostra que houve uma reducao no
numero de ocupados, de 471.159 em 2003 para 383.366 em 2004, mas em 2005
esse numero voltou a crescer (442.539), embora nao retornando ao patamar de
2003. Ao identificar a atividade no trabalho principal percebe-se que é a atividade
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agricola que ocupa o maior numero de criangas e adolescentes: 344.277 (73%) em
2003; 219.978 (57%) em 2004 e 266.448 (60%) em 2005.

Considerando a populagao de 10 a 17 anos no periodo de 2003 a 2005,
observa-se elevado indice de pessoas economicamente ativas, alterando-se a
cada ano. Em 2003, eram 26%; 2004 - 28%, chegando a 33% em 2005. Outro fator
comprova a tendéncia de crescimento da taxa de ocupacao em 2005. Nesse ano,
ha reducdo da populagdo de 10 a 17 anos (1.095.523) em relagédo aos anos
anteriores (1.138.724 em 2003; 1.113,384 em 2004). A variacdo da taxa de
ocupacao de 2005 foi de 7% em relagédo a 2003 e 5% em relagéo a 2004.

Tabela 217: Pessoas de 10 a 17 anos, por condi¢cao de atividade na semana de referéncia
e sexo no Maranhao 2003-2004-2005

2003 2004 2005
[] [] [] [+] [ [+]
Grupos de T € T < T t
. [ (] (] [} [ [}
Idade g 7] E 7] g 7] (% 7] (% 7] g 7]
S 83¢ Ss 23S 3 2388
R ZER ER ZER ER ZER
c c c c c c
[] o [e] [ o []
(3] (3] (3] (3] (%) (3]
w (7] w w w w
10 a 14 anos - 80.821 265.078 96.439 267.798 115..651 229.713
masculino
f1° @ 14 anos - 43.643 312.775 39.005 272.582 49.796 270..661
eminino
15 a 17 anos - 118.795 108.302 113.975 99.625 132,517 82.733
masculino
f15 a 17 anos - 51.719 157591 67.746 156.214 63.457 150..995
eminino
TOTAIS 294,978 843.746 317.165 796.219 361.421 734.102

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenagao de Trabalho e Rendimento, PNAD 2003, 2004 e 2005

Mais de 50% das pessoas ocupadas no periodo de referéncia se
encontrava na faixa de 15 a 17 anos. Em 2003 chegou a 57,8%. Mas a tendéncia
de queda de 0,5% que se observa no ano de 2004, se amplia em 2005 chegando a
3,6% em relagao a 2003 e 3,1% em relagdo a 2004. A redugdo do numero de
pessoas ocupadas na faixa de 15 a 17 se da com a ampliacao da ocupacao na
faixa de 10 a 14 anos, que passa de 42,2% em 2003 para 42,7% em 2004 e 45,8%
em 2005. Quanto ao sexo, a predominancia do masculino, com 67,7% em 2003;
66,3% em 2004 e 68,7% em 2005, enquanto o feminino correspondeu
respectivamente a 32,3%; 33,7% e 31,3%.

A diferenca de taxa de ocupacgao apresentada pelos indicadores, neste
caso, deve ser analisada a luz da questdo de género, que ao longo da histéria do
pais, permeou a forma de considerar o trabalho das mulheres no interior da
residéncia familiar como inerente a condicdo feminina, parte de suas obrigagdes
como méae e esposa, descaracterizando-o como trabalho. E esse traco de cultura
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gue pode nos levar a compreender os baixos indices de mulheres ocupadas, o fato
do trabalho doméstico familiar ndo ser identificado como trabalho nem mesmo
pelas pessoas que o desenvolvem, pois nao € culturalmente absorvido pela
sociedade. Dessa forma, o trabalho familiar doméstico das criangas e
adolescentes do sexo feminino, nao é captado pelos indices, embora faca parte da
realidade.

Um outro elemento que se pode observar analisando as informagdes do
IBGE é que o indice de remuneracao do trabalho realizado pelas criangas e
adolescentes é muito baixo, conforme pode ser demonstrado pela Tabela abaixo.

Tabela 218: Pessoas de 10 a 17 anos ocupadas na semana de referéncia e percentual por
posi¢ao na ocupacao no trabalho principal no Maranhao 2003-2004-2005.

3 8 09 S
g < < e <2 9 g o 2 -
o) P o 1 o <5 Ex x5 X o <
= B < U w x4 zo 7] 7] 9 E
< o Z5 74 = o9 Oz =) u o
[t 2 o 33 ok o x o =
w E -0 &0 e s
o i
2003 276.391 62,6% 16% 7.6 % 7.9% 5.6% 0.3% - 100.0
2004 297.290 54% 18.5% 11% 6.6% 9.6% - 0.3% 100.0
2005 330.097 53,2% 17.5% 7.5% 10.2% 11% 0.6% 100.0

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Trabalho e Rendimento.PNAD 2003, 2004 2005.

O trabalho ndo remunerado no periodo de 2003 a 2005 ocupava mais da
metade das criangas e adolescentes, chegando a uma média de 56.6%, que
contraposta a média de empregados que foi de apenas 17.3%, mostra que o trabalho
adquire a forma de trabalho familiar para o provimento das necessidades de
sobrevivéncia. Outro ponto que mostra o nivel de informalidade e inseguranga do
trabalho no que diz respeito aos direitos previdenciarios, € que o maior indice de
contribuigdo para a previdéncia foi de 1.8%, registrado em 2003. Em 2004, o indice foi
zero e em 2005 de 0,5%. Aprofundando a andlise da posicao na ocupagao por sexo
pode-se observar uma diversidade de situagdes, de convergéncias e divergéncias
quanto ao trabalho por sexo, conforme Tabela a seguir.

Tabela 219:. Pessoas de 10 a 17 anos ocupadas na semana de referéncia e percentual por
posicao e sexo nas principais ocupag¢oes no trabalho principal no Maranhao 2003-2004-2005.

REMl?lf&ADO EMPREGADO DO-II\;IRI'E';?'iCO P??%’;-I;?A
ANO TOTAL MASC FEM MASC. FEM MASC. FEM MASC. FEM MASC | FEM
2003 | 276.391 | 191.536 | 84.855 | 70% 194% | 86% -] 163% | 7.2% 9(-3
2004 | 297.290 | 199.256 | 98.034 | 62% 37;1 22% | 11.4% 04% | 30.9% | 4.8% | 1 0(-)53
2005 | 330.097 | 231.304 | 98.793 40(-)6 1.6 % 49% | 03% | 244% | 9.4% 12(-)2

JA JA
Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacgéo de Trabalho e Rendimento.PNAD 2003, 2004,2005.
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Analisando as quatro principais posi¢cdées na ocupagéo, pode-se chegar a
algumas conclusdes. A primeira delas de que o trabalho ndo remunerado, no ano de
2003 (70%) e o empregado em 2004 (22%) ocuparam os indices mais elevados de
ocupacgao das criancas e adolescentes do sexo masculino. Para o sexo feminino, o
trabalho ndo remunerado em 2005 (40.6%) e o trabalho doméstico (30.9%) em 2004.
Outro elemento importante mostra que no decorrer do periodo estudado, houve uma
reducao do trabalho ndo remunerado dos homens, de 70% para 58.7%, e elevacao do
trabalho ndo remunerado das mulheres de 22.4% para 40.6%. Pode-se perceber
também que nas posic¢des: trabalho ndo remunerado e empregado predomina o sexo
masculino enquanto o feminino se sobrepde nas ocupacgdes trabalho doméstico
(30.9%) em 2004, e trabalho por conta prépria (12.2%) em 2005.

No ano de 2005, fica evidenciada a elevagao das taxas de ocupacgao de
criancas e adolescentes do sexo feminino em relagdo as do sexo masculino, nas
quatro posicdes principais. Cabe ainda destaque para o trabalho doméstico e sua
execucao praticamente pelas pessoas do sexo feminino. Do total de ocupados
nesse trabalho, o indice de mulheres, chega a 100% em 2003; 92,7% em 2004 e
98.8% em 2005, o que reafirma o conceito tradicional de trabalho doméstico como
espaco ocupacional de mulheres.

A posicdo ocupada pelo Estado do Maranhdo no que diz respeito ao
trabalho infanto-juvenil se reproduz também quanto ao trabalho escravo de
adultos. Nas ultimas décadas, principalmente a partir da década de 1990, a
maioria dos trabalhadores escravos libertados pela acdo do Ministério do Trabalho,
nas grandes empresas agropecuarias, € oriunda do Estado do Maranhao. Estudo
realizado pela OIT (2004) sobre “O Trabalho Infantii em Cinco Estados
Brasileiros”, com dados da PNAD 2001, mostrou que em 2001, quando o estado
do Maranhdo se encontrava em primeiro lugar no ranking do trabalho infantil,
18,1% das criangas e adolescentes entre 5 e 15 anos trabalhavam, e apenas 21%
deles recebiam algum tipo de pagamento. Quanto ao género, 0s meninos
constituiam a maioria dos trabalhadores, chegando a 25% entre os de até 10 anos
e 56% entre os de até 15 anos, contra 10,1% e 25,0% para as meninas nas
mesmas faixas de idade.

O trabalho ndo remunerado ocupava a grande maioria das criangas,
chegando a 89,53% para meninos e 67,74% para as meninas no meio rural. O
setor agricola ocupava 70,67% das criangas. Quanto a frequéncia escolar, 92%
das criangas de 14 e 15 anos que nao trabalhavam, estavam na escola e das que
trabalhavam, 84% e 81% respectivamente. Analisando a situacdo de domicilio, a
pesquisa mostrou que no meio rural a propor¢cdo de criangas que trabalhavam e
estudavam era elevada (meninos 47,9% e meninas 19,2%) e que a proporgao de
meninos que so6 trabalhavam era também muito relevante (5,1%).

Outro aspecto destacado pelo estudo da OIT diz respeito a contribuicdo do
trabalho das criangas para a formagao da renda familiar. Em 63% das familias
urbanas e em 69% das rurais, a contribuicido das criangas para a renda familiar era
de mais de 20%, e, em 26% das familias urbanas e 31% das rurais a contribuicao
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ultrapassava os 40%. Sobre o motivo de trabalhar, a maioria das criangas
afirmaram trabalhar porque queria (55%, no meio rural e, 74%, no urbano), porém,
44,4% no meio rural e 25,8 no urbano, revelaram que trabalhavam porque eram
obrigados pelos pais ou responsaveis.

O estudo apresentou outro resultado importante: a redugcédo da incidéncia
do trabalho infantil tem relacdo direta com o numero de anos de escolaridade da
méa&e. No meio rural havia maior porcentagem de criangas cujas maes tinham até
04 anos de estudo (84,5%), contra 72,2% na zona urbana. Quando a escolaridade
da mée era de 9 anos ou mais de estudo, o indice das criangas que trabalhavam
caia para 3,3% na area rural e 10,3% na urbana. No que se refere ao numero de
envolvidos em ocupacgdes de risco a PNAD 2001 mostrou que no Maranhao havia
quase 140 mil criancas e adolescentes de 5 a 17 anos nessa situacao,
destacando-se as atividades: emprego domeéstico (25,3%); comércio ambulante
(22,0%); extrativismo vegetal e mineral (19,2%), atividades agricolas (14,3%) e
construgao civil (6,60%).

A segunda parte do estudo da OIT sobre “O Trabalho Infantil em Cinco
Estados Brasileiros” analisa os dados do Censo 2000 sobre o trabalho infantil
perigoso. No Maranhao, os municipios de S&o Luis, Imperatriz e Acailandia
concentram a maior parte das criangas e adolescentes em ocupagdes de risco,
20% do total no Estado. Em S&o Luis, 98% das criancas e 95% dos adolescentes
em trabalho perigoso estdo na area urbana, sendo as principais ocupacgdes:
emprego domeéstico (42%); construcao civil (14%); comércio ambulante (10%) e
manutencao de equipamentos (10%). Os empregados domésticos e na construgao
civil concentram-se na faixa de 15 a 17 anos. No municipio de Imperatriz, 77% das
criancas, 88% das pessoas com 14 anos, e mais de 90% dos adolescentes de 15 a
17 anos, em atividade de trabalho perigoso moram na area urbana. A exemplo da
capital do estado é também, o emprego doméstico (29%), a principal ocupacao,
seguido da construgédo civil (12%), montagem e manutengdo de equipamentos
(11%), comércio ambulante (8%) e atividades agricolas com 5,87%.

O municipio de Acailandia apresenta uma situacao diferenciada em relacéo
a Sao Luis e Imperatriz, uma vez que 50% das criangcas e mais de 30% dos
adolescentes envolvidos em trabalho perigoso moram na area rural. Apesar disso,
€ o emprego doméstico a principal ocupacado (35%), seguido das atividades
agricolas (21%), que juntas ocupam quase 60% dos individuos. Destacam-se
ainda a montagem e manutencdao de equipamentos (9%) e marcenaria e
construcéao civil, ambas ocupando 8% das pessoas de 10 a 17 anos.

Nos quatro anos do estudo da OIT, o Maranhao saiu do primeiro para o
segundo lugar no ranking do trabalho infantil, o que pode indicar que pouco foi
feito no sentido da alteragcdo do quadro gerador. Em relagao a taxa de ocupacgao
de criangas e adolescentes de 5 a 15 anos, trabalhada no Ranking citado, a do
Maranhao (16,20) atinge mais que o dobro da taxa de ocupacao do pais (7,80), e
entre os Estados da federagdo sé é superada pelo Estado do Piaui (17,11). Isso
implica dizer que: em 2005, a taxa de ocupacéao de criancas e adolescentes de 5 a
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17 anos no Estado do Maranhao foi superior a 17% da populagcdo nessa faixa
etaria, uma vez que o Ranking nao trabalhou com as informacgdes referentes a 16
e 17 anos. Pode-se constatar pelo exposto, que apesar das influéncias culturais e
do conservadorismo que geram determinados mitos acerca do potencial formador
do trabalho, é a situagédo de pobreza, € a geracao das condi¢gdes de sobrevivéncia
a principal determinacdo do envolvimento das criancas e adolescentes com as
atividades laborais.

No Brasil, onde a desigualdade social € uma das mais elevadas do mundo,
0 acesso as condicbes de vida dentro dos padrées necessarios ao
desenvolvimento das potencialidades humanas ainda faz parte da nossa agenda
de lutas, e, até que elas sejam asseguradas, o trabalho de criangas e
adolescentes continuara presente como uma necessidade das familias na
formacao da renda. Por outro lado, enquanto as atividades desportivas, artisticas e
culturais permanecerem como um privilégio a que apenas os filhos dos ricos tém
acesso, a ocupacao das criangas e adolescentes das classes subalternas atravées
do trabalho sera além da escola, a forma de manté-los fora do alcance da
marginalidade. Nado é de se estranhar, portanto, ouvir depoimentos de pais e
mesmo das criancas de que é melhor trabalhar do que ficar vadiando, sem ter o
que fazer, e esta € uma verdade. O trabalho precoce assume desta forma o papel
pedagodgico, formador em substituicdo das atividades de socializagdo citadas
anteriormente. A socializagdo das criangas e adolescentes pelo trabalho é uma
das formas mais cruéis de negacao de seus direitos de cidadania e por isso nao
pode ser tolerado.

O Estado brasileiro e a sociedade civil organizada ja se encontram
mobilizados para que os direitos das criangas e adolescentes brasileiros sejam
assegurados, fato que se expressa nas legislagdes avancadas como o Estatuto da
Crianga e do Adolescente, e na adesdo aos instrumentos juridicos internacionais
que regulam o trabalho infantil, como as diversas Conveng¢des da OIT. Mas uma
mudanca substantiva desse quadro ndo acontecera sem a alteracao da origem, a
situacdo de pobreza da maior parte da populacdo brasileira e maranhense. E
preciso que as politicas publicas sejam desenhadas e desenvolvidas tendo em
vista esse marco central: a necessidade de reducao das desigualdades sociais.

E necessario que a sociedade civil exer¢ca o seu poder de formulador e
controlador das politicas publicas, para assegurar que o0s recursos publicos sejam
utilizados no sentido do cumprimento das demandas sociais. E necessario que
haja por parte da sociedade, uma mudanga de concepg¢do que assegure o direito
de todas as criangas e adolescentes e ndo apenas dos que podem ter acesso ao
mercado para suprir suas necessidades de desenvolvimento humano. Nesse
sentido, todas as formas de negacado de direitos das criangas e adolescentes
devem ser denunciados, para que o Estado e a sociedade civil, cada um em suas
competéncias sejam capazes de assegura-los.

A falta de informacdes sobre a realidade dos direitos violados de criancgas e
adolescentes no Estado do Maranhdao, é uma dificuldade para o seu
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enfrentamento. Dessa forma, a produgdo de conhecimento cientifico sobre as
informagdes disponiveis se constitui em ferramenta fundamental para a acédo de
organizacdes governamentais ou ndo governamentais. O quadro situacional do
trabalho de criancas e adolescentes no Estado do Maranhao, que foi construido a
partir das informagdes do IBGE, é a base necessaria para avangar no
conhecimento dessa realidade, conhecer e refletir sobre as denuncias de trabalho
de criangas e adolescentes no Maranhdao no periodo de 2003 a 2005, na parte
seguinte deste estudo.

4 DENUNCIAS DE EXPLORAGAO DO TRABALHO INFANTO-
ADOLESCENTE NO ESTADO DO MARANHAO (2003-2005)

Os tragos histéricos e culturais que marcam as concepg¢des sobre criangas e
adolescentes no Brasil, seus direitos e deveres, enfim, como devem ser socializados,
principalmente os filhos das classes subalternizadas, inscrevem suas marcas sobre as
formas de pensar da sociedade sobre o trabalho de criangas e adolescentes, levando a
que a exploracdo da mao-de-obra desse segmento seja pouco percebida, justamente
por nao ser assim considerada.

No Estado do Maranh&o, essas concepgdes incidem diretamente sobre o
numero de denuncias dos casos desse tipo de violéncia, dificultando o enfrentamento
dessa questdo. O baixo indice de denuncias pode ter varias causas. A primeira € o
desconhecimento da sociedade em geral sobre os direitos das criangas e adolescentes
que foram assegurados na Constituicdo Federal, apenas a partir de 1988. A
regulamentacao através do ECA so6 aconteceu na década de 1990 e essa Lei ainda
nao € conhecida pela maioria da populagcdo do Estado do Maranhao. Outro elemento
que ganha destaque nesse sentido da propria divulgacdo do ECA é a inexisténcia ou
fragilidade do movimento social organizado que impulsione a criagao e funcionamento
dos Conselhos de Direitos e Tutelares na maioria dos municipios maranhenses.

A prevaléncia da concepcado conservadora de que o trabalho é, sobretudo,
educativo e formador aliado a necessidade do trabalho das criancas e adolescentes
para a sobrevivéncia do grupo familiar se sobrepde a analise das condigbes nocivas
das atividades laborais sobre o desenvolvimento fisico e mental de criancas e
adolescentes, o que descaracteriza o trabalho por eles desenvolvidos como violagao
de direitos humanos. Por outro lado, o direito que cada familia tem sobre seus filhos,
até que completem a maioridade, preserva o carater privado de dispor sobre como
devem ser criados, e a legislagao atual que prevé as responsabilidades dos pais ainda
nao €& de dominio da maioria das familias. Pode-se destacar ainda que a denuncia
requer que haja conhecimento sobre as condi¢des de seguranga para a sua realizagao.
O temor de envolvimentos indesejados com a policia e a justica, € também um
elemento que gera a omissao do cidad&o.
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A conjuncdo dos elementos citados, dentre outros, podem ajudar a
compreender as informacdes levantadas pela pesquisa sobre o Trabalho Infanto-
Adolescente no Estado do Maranhao, considerando o nimero de casos denunciados
no periodo de 2003 a 2005, tendo como fontes empiricas os Conselhos Tutelares da
Vila Luizdo e Itaqui Bacanga, e o Sindicato dos Trabalhadores Domésticos, em Sao
Luis; o Conselho Tutelar do Municipio de Sao José de Ribamar e a Procuradoria
Regional do Trabalho 162 Regido, que abrange todo o Estado do Maranhé&o.

4.1 Caracterizagao da denuncia: o denunciante e o receptor

Tabela 220: Denuincias de exploragdo do trabalho de criancas e adolescentes no
Maranhao por érgao receptor: 2003, 2004, 2005.

Receptor da Denuncia 2003 2004 2005 Total

Conselhos Tutelares 25 15 17 57
Procuradoria Regional do Trabalho 14 15 19 48
Sindicato dos Trabalhadores Domésticos 0 0 4 4
TOTAL 39 30 40 109

Fontes: Conselhos Tutelares da Vila Luizdo, Itaqui Bacanga e Sao José de Ribamar; Procuradoria
Regional do Trabalho 162 Regido; Sindicato dos Trabalhadores Domésticos.

O total de casos denunciados no periodo dos trés anos foi de 109, sendo
35.8% em 2003, 27.5% em 2004 e 36.7% em 2005. Os Conselhos Tutelares
assumiram papel de destaque na recepcdo das denuncias, (52.3%) apesar da
pesquisa ter sido realizada em apenas trés, sendo 02 (dois) em S&o Luis e 01 (um) em
Sao José de Ribamar, superando mesmo a Procuradoria Regional do Trabalho (44%),
e o Sindicato de Trabalhadores Domeésticos que recebeu apenas (3.7%) das
denuncias. O Conselho Tutelar, instancia da sociedade civil organizada, constituida a
partir das prescrigdes do ECA, possui como objetivo a protegcdo dos direitos das
criangas e adolescentes, mediante recepgcdo e encaminhamento das denuncias de
violagdo. O fato de se tratar de uma instancia local, bem como por serem os
Conselheiros eleitos dentre os membros de organizagdes nao governamentais
moradores da area de abrangéncia, pode ser considerado como elemento que permite
mais facil acesso dos denunciantes.



Tabela 221: Encaminhamento das denuncias

Informacao 2003 2004 2005 Total

Programa Central de Atendimento Social - FUMCAS 1 1
Programa de Erradicacdo do Trabalho Infantii - PETI - 3 3 2 8
Programa Bolsa Familia - FUMCAS 1 1
Programa Agente Jovem - FUMCAS 1 1
Programa Bolsa Escola 1 2 3
CAISCAS 1 1
Notificacdo 4 2 8 14
Recomendacéo 1 1
Termo de Compromisso 1 1
Ministério Publico 3 3
Mais de um programa (Menor Aprendiz e PETI, Notificagdo e

PETI, Programa Bolsa Escola e Oficina Pastoral, PETl/escola e 1 4 1 6
Termo de Comparecimento).

DPCA 2 2
Arquivamento 2 2
Sem Dados 29 16 20 65
TOTAL 39 30 40 109

Fonte: Conselhos Tutelares da Vila Luizdo, Itaqui Bacanga e Sao José de Ribamar; Procuradoria
Regional do Trabalho 162 Regido; Sindicato dos Trabalhadores Domésticos.

A caracterizagcdo dos denunciantes a partir dos encaminhamentos tem como
limite a falta de registro de 59,6 % da origem da denuncia, o que pode ter acontecido
tanto por negligéncia da pessoa responsavel pelo registro das informagdes quanto pelo
fato do denunciante ndo permitir. Os denunciantes identificados se constituem em
instituicbes publicas: FUMCAS, DPCA, Ministério Publico e Ministério do Trabalho —
DRT, do que se conclui que a denuncia por parte do cidadao, enquanto individuo,
ainda nao € uma pratica que venha se registrando ou que o mesmo tem omitido a sua
identidade por temer as consequéncias desse ato. Os dados disponiveis acerca de
quem sao as vitimas do trabalho infanto-adolescente no Estado do Maranhao, estao
em sintonia com o quadro tragado anteriormente, configurando-se em violagdo dos
direitos fundamentais.

4.2 As vitimas: direitos violados

Os direitos das criangas e adolescentes brasileiros encontram-se previstos no
art. 227 da Constituicao Federal de 1988, que afirma:

E dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar & crianca e ao
adolescente, com absoluta prioridade, o direito a vida, a saude, a
alimentacdo, a educacao, ao lazer, a profissionalizacdo, a cultura, a
dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e comunitéria,
além de colocéa-los a salvo de toda forma de negligéncia, discriminagao,
exploracao, violéncia, crueldade e opresséo.
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O fato dos direitos existirem em nivel legal assegura a possibilidade de
cobranga por parte da sociedade do seu cumprimento. Isso vem acontecendo a partir
do final da década de 1980, com a expressiva contribuicdo da sociedade civil
organizada através do movimento de defesa dos direitos de criangas e adolescentes e
do funcionamento dos Conselhos de Direitos nas trés esferas de governo e dos
Conselhos Tutelares, além da Justica da Infancia e Adolescéncia.

O processo de implementacdao do Estatuto da Crianga e do Adolescente, no
entanto, ndo é uma tarefa facil por implicar em primeiro lugar, em mudanga de
paradigmas, € dizer, transformar concepcbes acerca do lugar que criancas e
adolescentes devem ocupar numa sociedade pensada por e para os adultos,
invertendo a dtica unilateral do dever das criangas e adolescentes para com os adultos,
para outra que supde o dever destes conjuntamente com o Estado, em assegurar com
primazia, os direitos das criangas e adolescentes para que sejam detentores das
condicbes necessarias ao seu pleno desenvolvimento, visando ao exercicio da
cidadania composta por direitos e deveres inerentes a vida em sociedade.

O Estatuto da Crianca e do Adolescente no seu Capitulo V, “Do direito a
Profissionalizacdo e a Protegcdo no Trabalho”, regula as condicbes de exercicio do
trabalho de adolescentes e proibe o trabalho e criangas, mas apesar disso, como ja foi
demonstrado neste estudo, milhares de criangas e adolescentes continuam
trabalhando no Estado do Maranhao. Sao seres humanos com uma série de direitos
violados, pela impossibilidade de que as necessidades sociais de suas familias sejam
supridas com os rendimentos do trabalho dos adultos, pais, responsaveis ou irmaos,
etc. As informacdes colhidas pela pesquisa, embora ndo permitam uma caracterizagao
da situagao real pela inconsisténcia dos registros, se constitui na aproximagéao possivel
e tras elementos importantes para a reflexdo sobre a tematica e para as politicas
publicas referentes a essa area.

4.2.1 Numero de vitimas por municipio

Tabela 222: Numero de vitimas envolvidas nas denuncias por instituicdo / érgao receptor

Receptor da denuncia 2003 2004 2005 Total

Conselhos Tutelares 39 19 30 88
Procuradoria Regional do Trabalho 21 57 13 9
Sindicato dos Trabalhadores Domésticos 4 4
TOTAL 60 76 47 183

Fonte: Conselhos Tutelares da Vila Luizdo, Itaqui Bacanga e Sdo José de Ribamar; Procuradoria
Regional do Trabalho 162 Regido; Sindicato dos Trabalhadores Domésticos.

A Procuradoria Regional do Trabalho registrou a denuncia de 50% das vitimas,
os Conselhos Tutelares de 48% e o Sindicato dos Empregados Domésticos, 2%. O ano
de 2004 apresentou o maior numero de vitimas: 76 e o de 2005 o menor numero, 47,
enquanto o ano de 2003 registrou 60 vitimas. O numero de denuncias verificadas no



periodo de 2003 a 2005 foi inferior ao numero de vitimas nelas envolvidas. As 109

denuncias envolveram 183 vitimas.

Tabela 223: Namero de vitimas envolvidas nas denlncias por municipio

Municipio 2003 2004 2005 Total
Bacurituba 15 0 0 15
Bom Jardim 2 0 0 2
Cajapid 2 0 0 2
Imperatriz 0 3 0 3
S&o José de Ribamar 6 0 0 6
S&o Luis 32 72 40 144
Outros 2 1 4 7
Nao Informado 1 0 3 4
TOTAL 60 76 47 183

Fonte: Conselhos Tutelares da Vila Luizdo, Itaqui Bacanga e Sédo José de Ribamar; Procuradoria
Regional do Trabalho 162 Regiado; Sindicato dos Trabalhadores Domésticos.

Considerando a origem das denuncias no periodo, o municipio de Séo Luis foi
responsavel por 79% do numero de vitimas envolvidas com trabalho precoce,
distribuidas no periodo dos trés anos estudados. O segundo municipio de maior
incidéncia de vitimas de violéncia foi Bacurituba, com 8,2%, sendo que todos os casos
(15) concentraram-se no ano de 2003. As denuncias realizadas no municipio de Sao
José de Ribamar alcangaram 3,3% e os casos aconteceram no ano 2003, e, em
Imperatriz, apenas 1,6 %, também no ano de 2003. Encontram-se vitimas denunciadas
pelos municipios de Bom Jardim e Cajapid, com 1% (02) de vitimas cada.

No ano de 2003 as 60 vitimas de violéncia envolvidas nas denuncias recebidas
foram originarias de 08 municipios: Sao Luis (53,3%), Bacurituba (25%), Sao José de
Ribamar com 10% e Bom Jardim e Cajapi6 com 3,3% cada. Dentre os outros
municipios citados encontram-se Grajau e Timon (1,7%) cada, havendo ainda uma
vitima sem identificagdo do municipio de origem da denuncia. Em 2004, 94,7% das
vitimas foram de S&o Luis, seguido de Imperatriz com 4,0% e Governador Edson
Lobdo, com 1,3%. No ano de 2005, observa-se uma consideravel redu¢cdo do numero
de vitimas. O municipio de Sao Luis com 85% das vitimas, registro de uma vitima nos
municipios de Acgailandia, Coelho Neto, Sdo Bento e Vila Nova dos Martirios, além de
trés vitimas sem identificagdo do municipio de origem.

4.2.1.1 Sexo, etnia e idade das vitimas

Em referéncia ao sexo e etnia das vitimas, a pesquisa encontrou dificuldade de
mensurar, principalmente a etnia que foi identificada em apenas 10,4% (16) vitimas,
denotando o quanto essa informacgao tao relevante para o perfil das vitimas tem sido
desconsiderado pelos registradores das denuncias.
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Tabela 224: Etnia das vitimas envolvidas nas dentincias por sexo

~ 2003 2004 2005
Informacgao Total
F M NI F M NI F M NI
Negro 0 0 0 0 1 0 3 0 0 4
Pardo 0 0 0 4 2 0 0 2 0 8
indio 0 0 0 0 0 1 0 0 1
Branco 0 0 1 0 0 2 0 0 3
N&o Informado 15 30 15 10 58 0 16 23 0 167
TOTAL 60 76 47* 183

Fonte: Conselhos Tutelares da Vila Luizdo, Itaqui Bacanga e S&do José de Ribamar; Procuradoria
Regional do Trabalho 162 Regido; Sindicato dos Trabalhadores Domésticos.

Apesar disso, dos que foram identificados, 75% eram negros e pardos, o que é
indicativo de uma tendéncia, que poderia se cumprir com a analise da totalidade dos
dados em face as caracteristicas raciais da populacdo do Estado do Maranhao,
fortemente marcada pela descendéncia africana.

Tabela 225: Sexo das vitimas envolvidas nas dentincias

Informacao 2003 2004 2005 Total
Feminino 15 15 22 52
Masculino 30 61 25 116
Nao Informado 15 0 0 15
TOTAL 60 76 47* 183

Fonte: Conselhos Tutelares da Vila Luizdo, ltaqui Bacanga e Sédo José de Ribamar; Procuradoria
Regional do Trabalho 162 Regido; Sindicato dos Trabalhadores Domésticos.

As informagdes disponiveis quanto ao sexo das vitimas mostra que 63,4%
(116) eram do sexo masculino, 28,4% (52) do sexo feminino e de 8,2 % (15) ndo havia
informacédo do sexo. Mesmo com a inconsisténcia dos dados, a pesquisa confirma o
que os indicadores do IBGE tém mostrado, que sao as criangas e adolescentes do
sexo masculino as principais vitimas do trabalho precoce no Maranhdo. Os dados
oficiais também sao ratificados no que diz respeito as faixas etarias, conforme se pode
perceber analisando a Tabela 225 a seguir



Tabela 226: Sexo por faixa-etaria das vitimas envolvidas nas dentncias

= 2003 2004 2005
Informacgao Total
F M | NI F | M| NI F M NI
0 a 5 anos 0 0 0 0 1 0 0 2 0 3
6 a9 anos 6 5 0 4 9 0 3 7 0 34
10 a 12 anos 6 7 0 9 28 0 4 6 0 60
13 a 14 anos 2 9 0 1 16 0 3 2 0 33
15 a 17 anos 1 9 0 1 5 0 10 4 0 30
C/A (sem fagpe0|f|cagao 0 0 15 0 y 0 0 0 0
de faixa-etaria e sexo) 16
C/A (sem fagpe0|f|cagao 0 0 0 0 y 0 2 4 0
de faixa-etaria) 7
TOTAL 60 76 47* 183

Fonte: Conselhos Tutelares da Vila Luizdo, ltaqui Bacanga e Sao José de Ribamar; Procuradoria
Regional do Trabalho 162 Regido; Sindicato dos Trabalhadores Domésticos.

A andlise das faixas etarias dos envolvidos nas denuncias mostra em
primeiro lugar que sdo as criangas as principais vitimas, alcangando um indice de
53% (97), contra 34,4%(63) de adolescentes no periodo. Ha ainda que considerar,
que 12,6 % (23), nao tiveram a idade informada, gerando uma dificuldade para o
conhecimento da realidade. Observando cada faixa etaria, se encontra o maior
indice entre os 10 e 12 anos 33% (60) e o predominio do sexo masculino, 68% (41).
A faixa etaria de 6 a 9 anos se coloca em segundo lugar, 19 % (34), com 62% (21)
do sexo masculino

4.2. 1.2 Escolaridade e trabalho das vitimas

A relagao trabalho precoce versus escolaridade vem sendo denunciada ao
longo das ultimas décadas por militantes dos movimentos de defesa dos direitos
de criangas e adolescentes, e constatados pelos estudiosos da area. Aliar o tempo
necessario para estudar, de forma a obter aproveitamento ao final do ano letivo, e
o tempo para trabalhar, de modo a complementar a renda familiar, € uma equacéao
dificil de ser realizada pelas criangcas e adolescentes, que precisam ainda de
tempo para brincar. Nessa luta, as necessidades imediatas da sobrevivéncia se
impdem e o trabalho se sobrepde as demais atividades.

As perdas fisicas, mentais e sociais decorrentes irdo caracterizar o perfil
dessas criangas e adolescentes, revertendo-se dentre outras em: baixa estatura,
problemas de coluna; reducao das oportunidades de socializacao através das
brincadeiras e das atividades desportivas; redugcdo dos anos de estudo com
reflexos perversos sobre todos os aspectos da vida, mas, sobretudo sobre o
acesso ao mercado de trabalho. A Tabela abaixo mostra a situagao encontrada.
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Tabela 227 : Escolaridade das vitimas envolvidas nas dentincias por sexo

Informacao 2003 2004 2005 Total
F|{M|NI|F|M|NI|F|M|NI

Educacéo Infantil 0] 0| 0] 0] 1] 0] 0] O] O 1
Ensino Fundamental - 12 a 42 séries 11 6| 0[{10|31| O 4| 9| O 61
Ensino Fundamental - 5% a 82 séries 11 6| 0| 2(21] 0| 7| 2| O 39
Nao estuda 0| Ol 0] O] 1] 0] 1] 3]0 5
Nao Informado 13118 (15| 3| 7| 0|10|11| O 77
TOTAL 60 76 47* 183

Fonte: Conselhos Tutelares da Vila Luizdo, ltaqui Bacanga e Sdo José de Ribamar; Procuradoria
Regional do Trabalho 162 Regido; Sindicato dos Trabalhadores Domésticos.

A elaboragdao do perfil educacional das vitimas do trabalho precoce no
periodo estudado foi dificultada pelo elevado indice de sub-registro deste dado,
alcancando a 42,1%. As informacdes disponiveis mostram que todos os que
estudavam (55,2%) estavam situados no nivel fundamental, sendo que 60,4%, nas
quatro primeiras séries e 38,6% nas ultimas. Dentre as vitimas, 2,7% nao
estudavam. Apesar da incompletude das informacdes sobre a escolaridade é
possivel intuir que a realidade corrobora com as analises dos impactos do trabalho
infanto-adolescente sobre a escolaridade, incidindo sobre o ingresso, a
permanéncia e o aproveitamento escolar, que reduz os anos de estudo dos
trabalhadores precoces.

4.2.1.3 Trabalho: atividade, jornada de trabalho e remuneragé&o

Se no ato da denuncia, as atividades laborais foram quase integralmente registradas,
0 mesmo nao aconteceu em relagéo a jornada de trabalho e a remuneragéo. A insuficiéncia
das informacdes, neste caso, chega a comprometer as inferéncias. No que diz respeito as
atividades, predominam aquelas que se colocam no setor informal: venda no comércio
ambulante, carregador de sacolas em feiras, além de outros. Mas chama a atengdo a
ocorréncia do trabalho escravo como terceira atividade que mais ocupava as vitimas, além de
outras consideradas degradantes e perigosas como: vigia noturno, trabalho na roga, abertura
de pocos e exploracédo sexual.



Tabela 228: Atividade das vitimas envolvidas nas dentincias por sexo

Informacgao 2003 2004 2005 Total
F M | N | F| M |N | F | M]|NI

Vigia noturno 2 2
Comeércio informal - ambulante (vendas de bolo,
café, ovos, suquinho, bombons, sacolas,
bronzeador, agua oxigenada, picolé, mingau,
amendoim, cheiro-verde, pastel, frutas). 11 21 6 4 6| 16 64
Carregador de sacolas em feira / frete 1 6| 47 54
Baba 1 1
Trabalho domeéstico 2 1 10 13
Oficina mecanica 1 1
Comércio formal (loja) 1 1 2
Trabalho escravo (condigdes subumanas de
vida e trabalho) - rogo de juquira, operador de
engenho 3| 15 18
Derrubada e coleta de folhas de carnaubeira 2 2
Empresas (gari, padeiro, vendedor, office boy,
transportes, secretariado,
siderurgia/carregamento de gaiola de carvao) 1 3 1 3 8
Carroceiro 1 1
Trabalho na feira (venda ou limpeza) 3 3
Lanchonete 1 1
Abate de galinhas 1 1
Coleta e venda de cobre 1 1
Empregado Rural (trabalho em rogas, tirada de
leite de gado, abertura de pogos) 1 5 6
Vigilancia de carros 1 1
Programas de prostituicao 1 1
Pescaria 1 1
Tipificagdo de trabalho ndo informada 2 2
TOTAL 60 76 47 183

Fonte: Conselhos Tutelares da Vila Luizdo, Itaqui Bacanga e Sao José de Ribamar; Procuradoria
Regional do Trabalho 162 Regido; Sindicato dos Trabalhadores Domésticos.

O trabalho desenvolvido pelas vitimas € caracterizado por uma diversidade de
ocupagdes urbanas e rurais, havendo, contudo, a predominancia de certas atividades.
O Comércio Informal, por exemplo, ocupava 35% das vitimas na venda de: bolo, café,
ovos, suquinho, bombons, sacolas, bronzeador, agua oxigenada, picolé, mingau,
amendoim, cheiro-verde, pastel e frutas. Embora o sexo masculino domine essa
atividade, ha uma forte presenga do sexo feminino. Carregar sacolas ou fazer frete em
carros-de-mao, nas feiras foi a segunda atividade mais denunciada, atingindo a 29,5%
das vitimas. Este seria um trabalho caracteristico do sexo masculino pela necessidade
do uso da for¢ca, mas embora em proporg¢ao inferior, também foi denunciada a presenca
do sexo feminino.
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O Trabalho Escravo se situou em terceiro lugar na classificagdo das atividades
denunciadas, com o indice de 10%. As vitimas, em condi¢gdes subumanas de vida e
trabalho desenvolviam as atividades de: rogagem de juquira e operador de engenho.
Pela natureza do trabalho, se pode intuir que fosse realizado na zona rural. Quanto ao
sexo ha uma impossibilidade de analise por falta de informacéo. O Trabalho Doméstico
contou com 7% das ocupacdes das vitimas que em 100% dos casos eram do sexo
feminino. O Trabalho em Empresas foi alvo de 4,3 % das denuncias, caracterizado por
atividades de: gari, padeiro, vendedor, office boy, transportador, secretario e carregador
de gaiola de carvao em siderurgia. Ja a ocupacao de Empregado Rural era composta
por atividades de trabalho em rogas, tirada de leite de gado e abertura de pocgos, e
atingiu a 3,3 % das vitimas.

Uma diversidade de atividades atingiu a 9,7% das vitimas: derrubada e coleta
de folhas de carnaubeira; comércio formal; vigia noturno; Vigia de carros; Programas
de prostituicdo; Pescaria; Coleta e venda de cobre; Abate de galinhas; Trabalho em
Lanchonete; Trabalho na feira (venda ou limpeza); Carroceiro; Oficina mecénica e
Baba. Para 1,2% das vitimas ndo houve identificacdo da atividade desenvolvida.
Quanto a jornada de trabalho, os dados da pesquisa impedem um conhecimento da
realidade conforme se pode constatar na Tabela abaixo.

Tabela 229: Jornada de trabalho das vitimas envolvidas nas dentncias

Informacéao 2003 2004 2005 Total
Até 4 horas / dia 1 1
Até 8 horas / dia 1 1
Mais de 8 horas / dia 1 1 2
Nao Informado 59 74 46 179
TOTAL 60 76 47 183

Fonte: C. T. da Vila Luizao, Itaqui Bacanga e Sao José de Ribamar; Procuradoria Regional do Trabalho
162 Regido; Sindicato dos Trabalhadores Domésticos.

O total das horas trabalhadas por cada uma das vitimas n&o foi registrada
adequadamente, chegando a apenas 2,2%. Das vitimas em que houve o registro,
nenhuma cumpria jornada inferior a quatro horas / dia. Assim, 25% trabalhavam até 4
horas; 25% até 8 horas e 50% mais de 8 horas / dia. A relagdo entre jornada de
trabalho e base de remuneracdo ficou também muito restrita pelo numero de
informacgdes disponiveis.



Tabela 230: Remuneragao das vitimas envolvidas nas dentncias

minimo de R$ 350,00

considerando o salario

Informagao 2003 2004 2005 Total
Sem remuneragao 1 1
Até 1/4 do salario minimo 1 4 5
Até 1/2 salario minimo e maior que 1/4 1 1 2
Até 1 salario minimo e maior que 1/2 1 2 3
N&o Informado 58 75 39 172
TOTAL 60 76 47 183

Fonte: Conselhos Tutelares da Vila Luizdo, ltaqui Bacanga e Sao José de Ribamar; Procuradoria
Regional do Trabalho 162 Regido; Sindicato dos Trabalhadores Domésticos.

Do total de vitimas, apenas 6% (11) teve o registro da remuneragdo. Tomando
esse percentual para a analise se pode perceber desde a auséncia de remuneragao
até aquela que nao supera um salario minimo. Destaca-se que 45,4% das vitimas
recebiam no maximo 1/4 do salario minimo pelo trabalho realizado; 27,3% até um
salario minimo; 18,2%, até 1/2 salario minimo e 9,1% n&o eram remunerados. Essa
situagcdo, no entanto, toma contornos ainda mais perversos quando analisada na
relagdo entre promessa de pagamento e recebimento da remuneragdao, conforme
Tabela que segue.

Tabela 231: Recebimento de remuneracao das vitimas envolvidas nas denuncias

Informacao 2003 2004 2005 Total
Receberam a remuneragao acordada 2 2 4
Receberam parcela da remuneragao acordada 1 1
Nao receberam a remuneragao acordada 3 1 6 10
Remuneragao sem envolver dinheiro 1 1 2
Nao houve acordo de remuneragao 2 2
N&o Informado 56 73 35 164
TOTAL 60 76 47 183

Fonte: Conselhos Tutelares da Vila Luizdo, Itaqui Bacanga e Sao José de Ribamar; Procuradoria
Regional do Trabalho 162 Regido; Sindicato dos Trabalhadores Domésticos.

Do total de vitimas, apenas 10,4% (19), tiveram o registro acerca do
recebimento da remuneracdo. Desses, 52,7% n&o receberam a remuneracao
acordada; 10,5% receberam algum tipo de remuneragédo sem o uso de dinheiro; para
10,5% nao houve acordo de remuneragao; 5,3 % receberam apenas parcela do
acordado e somente 21% receberam a remuneragao conforme acordo prévio. O que se
pode perceber € que 79% das vitimas nao tiveram o seu trabalho remunerado nem
mesmo dentro dos padrdes irrisorios acima apontados, o que denota a super-
exploracao das criangas e adolescentes pelos seus agressores que sado praticamente
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desconhecidos uma vez que o denunciante ndo possui as informacdes necessarias
acerca deste no ato da denuncia.

4.3 O agressor: um desconhecido?

Considerando que durante o periodo de 2003 a 2005, foram realizadas 109
denuncias, esse seria 0 humero minimo de agressores, uma vez que uma denuncia
poderia resultar em mais de uma vitima e também de agressor. Os dados abaixo
impossibilitam uma caracterizagdo mais aproximada da realidade uma vez que as
informagdes se referem a um numero muito reduzido. Se considerarmos o numero de
denuncias correspondente ao de agressores temos na Tabela que segue, apenas 32%
dos agressores foram identificados e apenas quanto ao sexo. A defasagem na
identificacdo dos agressores deixou fora da contagem 11 empresas e trés fazendas
denunciadas.

Tabela 232: Numero e sexo do /as agressores /as denunciados /as

Informacao 2003 2004 2005 Total

Feminino 10 4 10 24
Masculino 3 2 6 11
TOTAL 13 6 16 35

Fonte: Conselhos Tutelares da Vila Luizdo, Itaqui Bacanga e Sado José de Ribamar; Procuradoria
Regional do Trabalho 162 Regido; Sindicato dos Trabalhadores Domésticos.

Dentre os 32% dos agressores identificados, 68,6% eram do sexo feminino e 31,4%
do sexo masculino. Os pais figuram como principais agressores correspondendo a 54,3%
(19), estando as vitimas na condi¢gdo de ajudantes no trabalho daqueles ou ndo. Sendo
assim, o dado correspondente ao agressor do sexo feminino € maior devido a condigéo de
abandono da familia pelo pai ou ainda pela auséncia de informacdo sobre a conivéncia
deste, ja que na maioria dos casos, a mae € a uUnica responsabilizada. Nos dados obtidos
nos Conselhos Tutelares, a mae também se torna figura principal, pois nos casos de pedido
de inclusdo dos filhos em programas de erradicagdo do trabalho infantil, por exemplo,
geralmente é ela quem procura a instituigdo e termina sendo considerada a agressora.

A qualificagdo do agressor como sendo, na maioria dos casos os pais, reforca a
tese das necessidades da formagcédo da renda familiar com o trabalho das criangas e
adolescentes e culpabiliza os primeiros por essa situacdo. Dessa forma os pais, sem
condi¢des de prover a manutengédo do seu grupo familiar, passam de protetores dos seus
filhos, conforme a sua concepg¢ao, a “agressores” destes, perante a lei.

A protegao do Estado a familia encontra-se prevista na Constituicao Federal em seu
art. 226 “A familia, base da sociedade, tem especial protecéo do Estado” e na Sec¢éo IV — Da
Assisténcia Social, art. 203: “A assisténcia social sera prestada a quem dela necessitar,
independentemente de contribuigdo a seguridade social, e tem por objetivos:
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I. a protegéo a familia, a maternidade, a infancia, a adolescéncia e a velhice;

Il. oamparo as criangas e adolescentes carentes;

[ll. a promocgao da integragdo ao mercado de trabalho;

IV. a habilitagdo e reabilitacdo das pessoas portadoras de deficiéncia e a promogao
de sua integragao a vida comunitaria;

V. a garantia de um salario minimo de beneficio mensal a pessoa portadora de
deficiéncia e ao idoso que comprovem nao possuir meios de prover a propria
manutengao ou té-la provida por sua familia, conforme dispuser a lei “.

As politicas publicas, forma de intervencdo do Estado visando reduzir as
desigualdades produzidas pelo sistema de producado inerentemente desigual, conforme o
ideario que as sustenta e a influéncia dos trabalhadores, podem encerrar agdes mais ou
menos inclusivas das classes subalternizadas. Nas ultimas décadas, a concepgao neoliberal
tem orientado a implementacdo de politicas sociais direcionadas ao enfrentamento da
pobreza privilegiando a transferéncia de renda em detrimento de agbes de desenvolvimento
local, desviando para a area da Assisténcia Social o enfrentamento da questao social que se
expressa, dentre outras, no acirramento da pobreza, no trabalho de criancas e adolescentes
e no trabalho escravo.

Diante da realidade do trabalho de criancas e adolescentes no Estado do
Maranh&o, demonstradas pelos indicadores sociais do IBGE e pelos dados das denuncias
efetivadas no periodo de 2003 a 2005 é relevante conhecer qual vem sendo a intervencao
do Estado para enfrentar essa questdo, quais os programas vém sendo implementados,
buscando compreender os seus significados para a vida das criangas, adolescentes e
familia.

5 INICIATIVAS DE ENFRENTAMENTO DA QUESTAO DO TRABALHO
INFANTO-ADOLESCENTE NO ESTADO DO MARANHAO

A intervengao do poder publico no sentido de enfrentar a questdo do trabalho de
criangas e adolescentes no Estado do Maranhao vem consistindo na execugao de alguns
programas federais como o Programa de Erradicagéo do Trabalho Infantil e o Programa de
Capacitagao / Qualificagdo de Jovens, além de procedimentos da Delegacia Regional do
Trabalho junto aos municipios no sentido de que estes tomem providéncias em nivel local
visando a eliminagéo do trabalho infantil e a prote¢ao do trabalho do adolescente.

5.1 O Programa de Erradicacao do Trabalho Infantil

O PETI se constitui em estratégia do governo federal implementada a partir de
1996, tendo como objetivo retirar criangas e adolescentes de 07 a 15 anos de idade do
trabalho considerado perigoso, penoso, insalubre e degradante. Ao mesmo tempo em que
tem também como finalidades: assegurar o acesso e permanéncia na escola; ampliar o
universo de conhecimentos através de atividades culturais, artisticas, esportivas e de lazer
em periodo complementar ao da escola (Jornada Ampliada); apoiar as familias através de
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agoes socio-educativas e da promogéao e implementagéo de projetos de geragéo de trabalho
e renda (PETI,2002, p.02).

Iniciando sua agéo no ano de 1996, em 14 municipios do Estado do Mato Grosso
do Sul, mediante denuncias de trabalho de criangas e adolescentes em fornos de carvao e
colheita da erva-mate, expandiu-se para todos os Estados brasileiros, nas areas urbanas e
rurais, através do repasse da Bolsa Crianca Cidada diretamente para a familia
(prioritariamente a mae) no valor de R$ 25,00 na zona rural e R$ 40,00 na zona urbana, por
cada filho, sem limite do numero de filhos inscritos no Programa.

No Estado do Maranhao o PETI passou a ser implementado em 1999 atendendo a
13 municipios: Agailandia, Coelho Neto, Timon, Codd, Anajatuba, Cantanhede, Lago do
Junco, Bequimao, Cajari, Sdo Bento, Sdo Jodo Batista, Sdo Vicente de Férrer e Santa
Luzia. O Programa procurou em sua fase inicial enfrentar quatro situagdes de trabalho de
criangas e adolescentes: Carvoaria, Olaria, Cana-de-agucar e Quebra de Coco. A
distribuicdo pelos municipios apontava para: Carvoaria (Agailandia); Cana-de-agucar
(Coelho Neto); Olaria (Timon) e a Quebra de Coco nos outros dez municipios.

Tabela 233: Atendimento do PETI no Estado do Maranhao -1999 a 2005

N° ~ META FAMILIAS VALOR
ANO | municipios SITUAGOES DE TRABALHO CIA ATENDIDAS | REPASSADO
1999 13 Carvoaria, Olaria, Cana-de-agucar e Quebra de Coco. 4.817 963 306.765,00
Carvoaria, Olaria, Cana-de-agucar, Quebra de
2001 21 Coco,Carvoaria, Casa de Farinha, Cana-de-agucar, 7030 1.406 1.901.700,00
Pesca e Ambulante.
Carvoaria, Olaria, Cana-de-agucar, Quebra de
Coco,.Carvoaria, Casa de Farinha, Cana-de-agucar,
2002 130 Pesca, Ambulante, Lixdes, Horticultura e Extracéo de 59.635 1.927 31.679.190
Pedras.
Carvoaria, Olaria, Cana-de-agucar, Quebra de
Coco,.Carvoaria, Casa de Farinha, Cana-de-agucar,
2003 129 Pesca, Ambulante, Lixdes, Horticultura e Extragéo de 59.084 .17 31.461.650,00
Pedras.
Carvoaria, Olaria, Cana-de-agucar, Quebra de
Coco,.Carvoaria, Casa de Farinha, Cana-de-agucar,
2004 131 Pesca, Ambulante, Lixdes, Horticultura e Extracéo de 59.584 1917 31.462.650,00
Pedras
2005 159 72.168 38.320.140,00
TOTAL 262.318 135.132.195,00

Fonte: Geréncia de Estado de Desenvolvimento Social. Departamento de Erradicagdo do Trabalho
Infantil. 1999, 2001, 2002, 2003 2004 e 2005.

O Programa PETI atendeu em 1999 a 4.817 criangas e adolescentes e
repassou um total de R$ 306.765,00 (trezentos e seis mil setecentos e sessenta e
cinco reais), sendo R$ 170.425,00 (Cento e setenta mil quatrocentos e vinte e cinco
reais) para o pagamento da Bolsa Crianca Cidadad e R$ 136.340,00 (cento e trinta e
seis mil trezentos e quarenta reais) para a realizagdo da Jornada Ampliada.

A primeira expansao do Programa aconteceu em 2001, passando a atender a
21 municipios: Altamira do Maranhdo, Maraja do Sena, Concei¢do do Lago Acu;
Fernando Falcao, Brejo, Agua Doce do Maranhao, Milagres do Maranhao, Santana do
Maranhdo, Santa Quitéria do Maranhdo, S&o Bernardo, S&o Roberto, Pinheiro,
Joselandia, Capinzal do Norte, Morros, Raposa, Satubinha, Sdo Joao do Caru, Santa
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Inés, Palmeirandia e Vitoria do Mearim. A Quebra do Coco por criancas e adolescentes
foi o motivo de inclusdo de 61,9% (13) dos municipios e as demais situagoes
encontradas foram: Carvoaria, Casa de Farinha, Cana-de-agucar, Pesca e Ambulante.
Atingindo a meta de 7.030 criancas e adolescentes, sendo 91,4 % na area rural 8,6
% na area urbana, repassou recursos no valor de R$1.901.700,00 (hum milhdo
novecentos e hum mil e setecentos reais), sendo R$1.056.500,00( hum milho,
cinqienta e seis mil e quinhentos reais) através do pagamento da Bolsa e
R$845.200,00 (oitocentos e quarenta e cinco mil e duzentos reais) repassados as
Prefeituras Municipais para a implementagcao da Jornada Ampliada.

No ano de 2002 o Programa sofreu uma segunda expansdo, desta vez
bastante significativa, havendo uma ampliagdo de metas para 59.635 criancas e
adolescentes (7.908 em areas urbanas e 51.727 em areas rurais), atendendo em
média a 11.927 familias em 130 municipios. Os recursos repassados foram da ordem
de R$31.679.190,00 (trinta e hum milhdes setecentos e setenta e nove mil cento e
noventa reais) distribuidos entre pagamento da Bolsa - R$18.407.030,00 (dezoito
milhdes quatrocentos e sete mil e trinta reais), enquanto para o financiamento da
Jornada Ampliada foi repassado aos municipios o total de R$13.272.160,00 (treze
milhdes duzentos e setenta e dois mil e cento e sessenta reais). Além das situagdes de
trabalho ja identificadas nos anos anteriores foram acrescidas: Trabalho em Lixdes,
Horticultura e Extracédo de Pedras.

Em relacdo a 2002, o Programa PETI manteve praticamente a mesma meta e
volume de recurso nos anos de 2003 e 2004, conforme Tabela 26. As alteracdes foram
minimas: a reducao de 01 municipio em 2003 (129); e a inclusdo de 02 em 2004 (131)
com baixo impacto sobre os valores pagos as familias e repassados aos municipios.
Destaca-se também que n&o houve nenhuma nova situagao de trabalho identificada.

Entre os anos de 2003 e 2005, houve ampliacdo de metas e municipios
atingidos no Maranhao, o que totalizou 72.168 criangas e adolescentes, abrangendo
159 municipios (ver Tabelas de 233 a 235).14 .

No ano de 2005, através da expansao de metas do programa pelo Ministério do
Desenvolvimento Social - MDS, o Estado do Maranh&o foi contemplado com 5.424 novas
metas, obedecendo aos critérios de partilha estabelecidos na NOB/SUAS/2005 e
beneficiando 27 novos municipios. Os recursos repassados totalizaram R$ 38.320.140,00.

2 N&o foram encontrados nos setores responsaveis pela execugédo do Programa Bolsa Familia e do PETI dados
fidedignos em nivel de Maranh&o sobre criancas e adolescentes atendidos por faixa etéria/sexo. A supervisao é feita
por amostragem, o que dificulta o levantamento completo dos dados. Esse programa estéd em processo de
integracdo com o Programa Bolsa Familia, a partir de 2005.
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Tabela 234 : Evolugdo do atendimento do PETI no Maranhao, 2003 — 2005

Ano Criangas e Adolescentes N° de municipios no [N° de Percentual
retirados do trabalho Estado beneficiados (%)

2003 59.584 217 131 60,37

2004 66.665 217 132 60,83

2005 72.168 217 159 73,27

Fonte: Relatorio de Gestdo SUAS / Governo do Estado do Maranh&o, 2005.

Tabela 235: Valores Repassados, PETI, Maranhao, 2005

Valores (R$)

Jornada Ampliada

15.456.640,00

Bolsa Crianca Cidada

22.863.500,00

TOTAL

38.320.140,00

Fonte: Relatério de Gestdo SUAS / Governo do Estado do Maranh&0,2005.

Tabela 236: Meta de atendimento por regionais — 2005 / Maranhao

Geréncia Regional Numero de municipios
Pré-Amazoénia 05
Médio Mearim 08
Cerrado maranhense 04
Tocantins 09
Centro Maranhense 05
Leste Maranhense 08
Baixo Parnaiba 11
Cocais 06
Itapecuru Mirim 11
Pedreiras 13
Baixada Maranhense 09
Presidente Dutra 12
Munim e lengbis Maranhenses 11
Sertdo Maranhense 13
Pindaré 10
Lagos Maranhenses 13
Alto Turi 10
Metropolitana 01
TOTAL 159

Fonte: SEDES/Rede Conveniada Maranhdo, 2005.

Nota-se que houve ampliagcdo das metas atendidas em 11% de 2003 para 2004
e de 9% de 2004 para 2005. Em 2005, 24,6% das criangas e adolescentes em situacéo
de trabalho atendidas pelo PETI estavam na zona urbana e 65,4% encontravam-se na

zona rural.”’!

%" Para mais informacdes sobre o PETI, ver Capitulo 1 desde volume.




5.2 PROGRAMA DE CAPACITAGAO / QUALIFICAGAO DE JOVENS

O Programa de Capacitacao / Qualificagdo de Jovens, segundo o Ministério do
Trabalho, foi criado em 2003, e destina-se a capacitar jovens de baixa renda que
estejam estudando ou tenham concluido o ensino fundamental ou médio. Desenvolvido
pelo Ministério do Trabalho em parceria com érgédos publicos e organiza¢gdes néao-
governamentais, o Programa é formado por um conjunto de acgdes cujo objetivo é
qualificar e inserir esses jovens no mercado de trabalho. As informagdes
disponibilizadas pela DRT / MA sobre o atendimento do Programa limitam-se aos anos
de 2005 e 2006 e mostram que o nivel de abrangéncia do mesmo é restrito, atingindo a
3.522 jovens em todo o Estado.

Tabela 237: Capacitacao / qualificacdo de jovens — 2005 / 2006

Acéo Qualificagao
Jovem Empreendedor 130
Consorcio Séo Luis 2.150
Consoércio Rural 67
Consorcio Quilombola 500
Juventude Cidada (prefeituras)/municipios 300
Soldado Cidadao 300
Aprendizagem 75
TOTAL 3.522

Fonte: DRT/MA, 2006.

Compdem as agbes do Programa: o Consorcio Social da Juventude; o
Programa Jovem Aprendiz; os Programas Juventude Cidada e Soldado Cidadao, em
parceria com 0s municipios e as Forgcas Armadas, respectivamente; e a Subvencéao
Econbémica, em parceria com empresas. O Programa Jovem Empreendedor capacitou
130 jovens no periodo de 2005 a 2006, e 100% deles conseguiram algum tipo de
insercao no mercado de trabalho, conforme Tabela 237, na pagina seguinte:
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Tabela 238: Insercao dos jovens que participaram de qualificagao através do programa
Jovem Empreendedor no mercado de trabalho — 2005 / 2006

Municipio Tipo de Insergao

Auténomo | Trabalho Formal
Sao Luis 19 1
Imperatriz 5 3
Acailandia 15 1
Santa Inés 5 -
Sé&o José de Ribamar 1 -
Pinheiro 14 -
Barreirinhas 16 1
Caxias 11 -
Chapadinha 7 -
Magalhdes de Almeida 3 -
Bacabal 13 -
Balsas 10 3
Cantanhéde 1 -
Mata Roma 1 -
TOTAL 121 9

Fonte: DRT/MA, 2006.

O fato de conseguir a insergao, no entanto, é passivel de questionamento
quando se percebe que 93% dos jovens tiveram sua insergdo como autdbnomos.
Embora trabalho autbnomo nao seja sinbnimo de trabalho informal, cabe questionar
sobre o significado dessa informagdo. A capacitagéo teria sido o elemento que faltava
para que todos esses jovens se tornassem empreendedores?

5.3 Procedimentos da DRT

Considerando o cumprimento da Constituicdo Federal e do Estatuto da Crianca
e do Adolescente, a Delegacia Regional do Trabalho — 162 Regiao notificou, no periodo
de 2003 a 2005, 97 municipios maranhenses que, conforme informacgdes extraidas do
Banco de Dados Agregados do IBGE, com base no Censo Demografico / 2000, figuram
dentre aqueles onde ha maior incidéncia de trabalho infantil, em violagdo frontal ao
disposto no art. 7°, XXXIll da Constituicdo Federal que proibe trabalho noturno,
perigoso ou insalubre a menores de 18 (dezoito) anos e de qualquer trabalho a
menores de 16 (dezesseis) anos, salvo na condicdo de aprendiz, a partir de 14
(catorze) anos.

A acao impetrada contra os municipios consta de dois instrumentos legais, a
Notificacdo Recomendatdria Circular a Administracdo Publica Municipal e o Termo de
Ajuste de Conduta. A primeira contém indicagbes das providéncias a serem tomadas
pela gestdo municipal no sentido da eliminagdo do trabalho infantil e da protecédo do
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trabalho do adolescente no ambito do municipio, dentro das normas previstas em lei, e
consta de:

1.

No o

8.
9. Elaborar diagnodstico sobre a situagdo de todas as criangas encontradas

Apresentar projeto de lei visando a criagao e implementagao de programa(s)
social(s) para combater o trabalho infantil, garantindo verba para tal,
priorizando a retirada das criancas e adolescentes do trabalho;

Instalar, em caso da nao existéncia, e manutencao em efetivo funcionamento
o Conselho Tutelar, com equipe de profissionais necessaria a esse
funcionamento, o qual deveria exercer poder de policia em relacdo a
proibigado do trabalho noturno, perigoso ou insalubre aos menores de 18 anos
e qualquer trabalho aos menores de 16 anos;

Destinar ou criar locais que proporcionem as criangas e adolescentes
resgatados das situagdes de trabalho acima descritas, condi¢cdes para a
realizacao de atividades culturais, desportivas, de lazer, etc.;

Cadastrar criangas e suas familias em programas sociais como o PETI ao
verificar situagdes de trabalho infantil;

Comunicar os casos de trabalho infantil no municipio ao Ministério Publico;
Implementar programas de qualificagao profissional de adolescentes;
Mantiver permanente divulgagdo a populagdo dos dispositivos de lei que
proibem a exploragdo do trabalho infantil, em especial, a proibicdo do
trabalho doméstico aos menores de 16 anos, promovendo a realizagdo de
debates, oficinas, campanhas, etc;

Firmar parcerias visando o combate a exploracao do trabalho infantil;

trabalhando;

10.Implementar a Jornada Ampliada do Programa de Erradicagdo do Trabalho

Infantil;

11.Encaminhar a Procuradoria Regional do Trabalho e ao Ministério Publico do

Estado, relatério semestral sobre as atividades realizadas tendo em vista o
cumprimento da Recomendacao.

O segundo instrumento legal é o Termo de Ajuste de Conduta, no qual os

municipios comprometem-se a cumprir os termos da Notificagdo Recomendatdria ja
referida, além de implementar o funcionamento da Comissdo Municipal de Erradicacao
do Trabalho Infantil e disponibilizar transporte para as criangas e adolescentes do PETI
para participar da Jornada Ampliada. As informacdes disponibilizadas pela DRT / MA
sobre os municipios atingidos pela sua acdo abarcam apenas os 79 municipios
notificados em 2005, conforme Tabela 238:

TRABALHO INFANTO-ADOLESCENTE NO MARANHAO 2003 a 2005

Observatorio Crianca



TRABALHO INFANTO-ADOLESCENTE NO MARANHAO 2003 a 2005

Observatorio Crianca

Tabela 239:

Procedimentos contra municipios visando a erradicagao do trabalho infantil - 2005

N° de L . Nao assinaram Termo Assinar_am Termo
Municipio Notificado - de Ajuste de
ordem de Ajuste de Conduta Condut
onduta
01 Acailandia X
02 Alto Alegre do Pindaré X
03 Anajatuba X
04 Anapurus X
05 Amarante X
06 Araioses X
07 Arame X
08 Bacabal X
09 Balsas X
10 Barra do Corda X
11 Barreirinhas X
12 Bom Jardim X
13 Buriti X
14 Buriticupu X
15 Cajapid X
16 Cajari X
17 Carolina X
18 Caxias X
19 Centro Novo do Maranhéao X
20 Chapadinha X
21 Codo X
22 Colinas X
23 Coroata X
24 Cururupu X
25 Davinopolis X
26 Duque Bacelar X
27 Gongalves Dias X
28 Governador Edson Lobao X
29 Grajau X
30 Humberto de Campos X
31 Imperatriz X
32 Itapecuru Mirim X
33 Lago da Pedra X
34 Lago Verde X
35 Loreto X
36 Mata Roma X
37 Matinha X
38 Matbes X
39 Moncéao X




Continuagao da Tabela 239

N° de Municipio Notificado Nao assinaram Termo | Assinaram Termo
40 Paco do Lumiar X
41 Parnarama X
42 Paulino Neves X
43 Paulo Ramos X
44 Pedreiras X
45 Pedro do Rosario X
46 Pinheiro X
47 Pirapemas X
48 Pocao de Pedras X
49 Presidente Dutra X
50 Presidente Sarney X
51 Rosario X
52 Santa Helena X
53 Santa Luzia X
54 Santa Inés X
55 Santa Quitéria do Maranhao X
56 Santana do Maranh&o X
57 Sé&o Benedito do Rio Preto X
58 Séao Bento X
59 Sao Bernardo X X
60 Sao0 Domingos do Maranhéao X
61 Sao Joao dos Patos X
62 Sao José de Ribamar X
63 Séao Luis X
64 Sao Luis Gonzaga do Maranhao X
65 S&o Mateus X
66 Sao Raimundo das Mangabeiras X
67 Sao Vicente de Férrer X
68 Satubinha do Maranhao X
69 Sitio Novo X
70 Timbiras X
71 Timon X
72 Tuntum X
73 Turiacu X
74 Tutdia X
75 Urbano Santos X
76 Vargem Grande X
77 Viana X
78 Vitéria do Mearim X
79 Vitorino Freire X

TOTAL 38 41

Fonte: Procuradoria Regional do Trabalho da 162 Regido — PRT, 2003.
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Dos 79 municipios acima citados, 51,9%, assinaram o Termo de Ajuste de
Conduta e 48,1% nao assinaram. A assinatura do Termo em si mesmo nao basta para
que a situacao seja enfrentada e alterada, mas, significa um sinal de que a tematica do
trabalho de criangas e adolescentes passou a compor a agenda da administragao
municipal a qual ndo podera alegar desconhecimento da situagdo. O cumprimento do
Termo de Ajuste podera por sua vez ser cobrado pela DRT e o municipio podera ser
penalizado legalmente caso ndo o cumpra.

Ainda no ano de 2005, foram instaurados de oficio 05 procedimentos contra
municipios acerca do funcionamento do PETI, e apenas o processo do municipio de
Cajari ainda se encontrava disponivel, os demais ja haviam sido encaminhados para
Brasilia para a tomada de providéncias e a Procuradoria Regional do Trabalho
aguardava o retorno. O procedimento adotado contra o municipio de Cajari exigia a
regularizacao da situacdo de inadimpléncia na prestacdo de contas do PETI, o que
impossibilita o repasse de recursos para a implementagao do Programa.

O que se pode intuir das informacdes referidas € que elas sao insuficientes
para configurar o quadro de controle do Ministério do Trabalho através da DRT sobre a
questao do trabalho infanto-adolescente no Maranhao, no entanto, ndo se dispbe de
elementos para analisar se isso se deve a intervengao pontual do 6rgdo ou ao registro
e sistematizacao das informacgoes.

As informacdes sobre Programas de enfrentamento do trabalho de criangas e
adolescentes no Estado do Maranhdo mostram que o PETI € o Programa de maior
abrangéncia quanto ao numero de municipios, de familias e de recursos gastos. Por
outro lado, as agdes de capacitagcado visando a insercdo de jovens no mercado de
trabalho se coloca como pouco significativas, alcangando a um numero reduzido de
municipios e jovens. Ja a acao fiscalizadora da Delegacia Regional do Trabalho,
notificando e chamando para assinatura do Termo de Ajuste, os municipios onde a
pratica do trabalho de criancas e adolescentes foi identificado pelo Censo 2000, pode
se constituir em estratégia relevante, desde que haja o monitoramento dos
compromissos assumidos e a punigdo dos municipios que o descumpram.

6 CONSIDERAGOES

O trabalho precoce de criangas e adolescentes no Estado do Maranhéao
articula-se ao modelo de desenvolvimento do capitalismo no pais, que tardio,
dependente dos paises centrais, e voltado para os interesse do capital internacional,
nao assegurou em pleno século XXI a condicdo de assalariamento a maior parte da
populagédo adulta, o que tem como consequéncia que o trabalho informal seja a base
de insercdo no mercado de trabalho desse contingente, e que todos os componentes
do grupo familiar estejam empenhados na formagdo da renda necessaria a
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sobrevivéncia. Desmistificar a concepg¢ao naturalizante da desigualdade e da pobreza
em nosso pais, € um passo importante no debate sobre o trabalho de criancas e
adolescentes, uma vez que, os niveis de desigualdade com o0s quais convivemos nao
decorrem de uma fatalidade histérica, a naturalidade com que ela se reveste é parte de
um acordo social excludente que reduz os direitos e gera distintos tipos de pessoas: os
inseridos e os excluidos e por conta disso cidadaos de diversas categorias.

A eliminagdo do trabalho infantil e a protecao do trabalho do adolescente
passam necessariamente, pela redu¢cao das desigualdades sociais, pela redistribuigdo
da renda e da riqueza produzidas; pelas condi¢gdes de trabalho para os adultos nas
areas urbanas e rurais dos municipios, mas também pela compreensao da sociedade
de suas responsabilidades sobre a formacao das futuras geragdes e da decisao sobre
que tipo de futuro ela quer construir. O atual discurso da sustentabilidade ndo encara
essa questdo. A preocupagao central com a sustentabilidade do planeta tem como
base a defesa do ecossistema, do meio ambiente, sem considerar as pessoas que o
compdem, deixando de fora o unico elemento que sera capaz de criar e implementar
estratégias de vida sustentavel no planeta, os homens e mulheres de todas as ragas,
etnias e credos, em todo o mundo. E preciso incluir as condigdes de sobrevivéncia das
pessoas no debate da sustentabilidade. Elas serdo seres destituidos de humanidade,
caso a sua dignidade nao seja assegurada, dentro dos padrdées que a sociedade
contemporanea conseguiu construir, e 0 saldo dessa situagdo pode ser o retorno a
barbarie.

O trabalho de criancas e adolescentes, portanto, é incoerente com o discurso e
mesmo com as estratégias do desenvolvimento sustentavel, por ndo permitir que
parcela significativa das futuras geragées do Estado do Maranhdo e do Brasil tenha
acesso a uma formagao escolar, que possibilite fazer a leitura da realidade em que
vivem e que tenham elementos para exercer a participacdo como construtor da histéria
do seu lugar. Criangas e adolescentes que tém no trabalho a sua principal ocupagao,
em detrimento do estudo, que passa a acontecer no tempo que sobrar, quase sempre a
noite porque as reprovagdes levam a repeténcia, tém como consequéncia a distor¢ao
idade-série e o impedimento de concluir os estudos dentro do tempo normal para cada
faixa etaria. A implicagao direta dessa situagcao é a redugao do numero de anos de
estudo.

Frequentar a escola noturna destinada aos adultos que n&o tiveram acesso a
educagao quando criangas, ja significa um estigma para os adolescentes que nao se
identificam com os colegas de sala que sado de faixas etarias as mais variadas e por
isso, com interesses diversos e quase sempre impossiveis de articular aos dos
adolescentes.

Essa falta de identidade como estudante pode ser mais um elemento a se
somar as condicbes do ensino noturno em nosso Estado. Apesar dos esforgos
empreendidos, o ensino noturno ainda nao atende a particularidade que grande parte
do publico que ela atende possui - ser trabalhador. Nesse sentido a Educacgéo de
Jovens e Adultos precisa se aproximar mais do perfil dessa parcela de adolescentes no
sentido de proporcionar-lhes a oportunidade de recuperar o tempo perdido.
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A pesquisa mostra a total articulagdo entre os indicadores do IBGE, que
colocam o Estado do Maranh&o no segundo lugar no ranking dos Estados que mais
utilizam a forca de trabalho de suas criangas e adolescentes e as informagdes sobre os
casos de denuncias de trabalho precoce no periodo de 2003 a 2005. As tendéncias
apontadas pelo IBGE foram se confirmando na pesquisa das denuncias, apesar do
sub-registro em todas situagbes pesquisadas, dessa forma, as vitimas identificadas nas
denuncias foram em sua maioria, criangas do sexo masculino, afrodescendentes, na
faixa de 9 a 12 anos e residentes em Sao Luis.

As atividades desenvolvidas pelas criangas e adolescentes sao muito
diversificadas, mas algumas ocupam um maior contingente como: comércio informal;
carregar sacolas ou fazer frete em feiras; trabalho escravo; trabalho domeéstico;
trabalho em empresas; empregado rural. Outras atividades, embora em menor escala
também se apresentam: derrubada e coleta de folhas de carnaubeira; comércio formal;
vigia noturno; vigia de carros; prostituicao; pescaria; coleta e venda de cobre; abate de
galinhas; trabalho em lanchonete; trabalho em feiras (venda ou limpeza); carroceiro;
oficina mecanica e baba. Se ndo bastasse o fato de que as vitimas estavam
trabalhando em situagdes que contrariam os seus direitos assegurados, a
superexploragdo se configura quando se conclui que a maioria ndo recebia
remuneragao pelo trabalho realizado, ja que nem mesmo aqueles que tinham algum
acordo verbal ou promessa de pagamento pelo agressor, conseguiam receber o total
acordado.

A maior concentracao das vitimas denunciadas na capital do Estado pode ser
pensada a partir de dois elementos. Um deles tem relagdo com o perfil do denunciante,
que na maioria dos casos foi constituido por instituicdbes governamentais
implementadoras de politicas publicas, o que denota que a concepgao de trabalho
precoce como negacgao de direitos humanos esta sendo incorporada pelas equipes
técnicas, que estdo encaminhando os casos identificados para serem apurados pela
justica. Nos demais municipios, onde as politicas publicas ainda sdo pouco
desenvolvidas, ndo haveria ainda a assimilagdo da concepgao dos direitos de criangas
e adolescentes e da necessidade e responsabilidade de protegé-los do trabalho
precoce.

Outro elemento que podemos considerar € que a atuagdao da Procuradoria
Regional do Trabalho ainda ndo deu a questao do combate ao trabalho de criangas e
adolescentes no Estado do Maranhao, a relevancia que ela deveria ter em sua agenda
de trabalho. Apesar de ter conhecimento da realidade, a sua intervencdo ainda nao
chegou aos 217 municipios. A acao de fiscalizagdo das situagcbdes de trabalho infantil
deve ser articulada a outras que sensibilizem a administracdo publica e a populagao
em geral para a necessidade de ampliar esse debate que subsidiem agdes locais de
enfrentamento da situacdo tendo em vista o processo de formagcdo das futuras
geragbes. Por outro lado, ha necessidade de avaliar se realmente a situagdo dos
municipios que firmaram o Termo de Ajuste se alterou. Se os compromissos assumidos
foram realmente cumpridos e qual o impacto dessas medidas sobre a situacao anterior.
A assinatura do Termo apds a Notificacdo da PRT é um passo importante, mas ele sé



nbservalorIc

CR1alGe

nao basta e € necessario que o monitoramento acontega visando acelerar o
cumprimento das recomendacgdes.

Quando se analisa as estratégias governamentais de enfrentamento do
trabalho de criancas e adolescentes em nosso Estado, o que se percebe é que no
periodo estudado, a principal acdo governamental executada pelos municipios € de
iniciativa do governo federal, através do Programa de Erradicagéo do Trabalho Infantil
— PETI, que conforme apresentado neste estudo se encontra muito distante de
alcancar os mais de dois milhdes de trabalhadores precoces no Maranhao, quando a
meta maxima alcangada pelo PETI em nivel nacional em 2005 foi de apenas um milhdo
de bolsas, o que nao daria para alcancar nem a metade da demanda do Estado do
Maranhdo. Mas essa seria a forma mais efetiva de enfrentamento do trabalho infantil?
O repasse do valor monetario através da bolsa nao é suficiente para que as familias
deixem de utilizar o trabalho dos filhos, muitos permanecem trabalhando.

A concepc¢ao contida no desenho do PETI, de articulacéo entre as trés esferas
de governo visando o cumprimento das responsabilidades de cada uma nao se
concretiza. Aos Estados e municipios caberia o desenvolvimento de a¢des de incentivo
a geracao de trabalho e renda para as familias das criangas e adolescentes atendidas
pelo PETlI. No Maranhdo os municipios sdo meros implementadores da Jornada
Ampliada que apesar de receber algum financiamento do governo federal para
pagamento de instrutores, aquisi¢do de material didatico e merenda, deixa por conta do
municipio a questao de infra-estrutura como: instalagdes fisicas, equipamentos, equipe
técnica, pessoal capacitado, dentre outros, o que reduz o alcance pedagogico da
Jornada como possibilidade de elevagao do universo cultural do publico atendido.

Por outro, lado n&do ha como negar que de 2002 a 2005 o Estado do Maranhao
recebeu anualmente mais de trinta milhées para a implementacdo do PETI, somando-
se 0s repasses aos municipios e as familias, no entanto, a situacdo do trabalho de
criancas e adolescentes em nosso Estado ndo se alterou significativamente, o que se
conseguiu foi sair do primeiro para o segundo lugar na exploragéo do trabalho precoce
no pais. Estudos realizados no Brasil acerca da transferéncia de renda como estratégia
de enfrentamento a pobreza ddo conta de que, desarticulada de acdes na area do
fomento do trabalho dos adultos, conforme vem se dando, essa estratégia possui
pouca ou nenhuma efetividade uma vez que os impactos alcancados ndo alteram a
situacdo de pobreza das familias. O que se percebe é que o recurso movimenta o
comércio local, incluindo momentaneamente no ambito do mercado, familias que nao
possuem um rendimento monetario mensal.

Estudo realizado por Silva (2004) no municipio de Belagua — MA é
emblematico dessa afirmativa. Analisando os significados dos programas de
transferéncia de renda implementados no municipio para o enfrentamento da pobreza,
a partir da fala dos usuarios dos programas, a autora conclui que as familias nao
negam a importancia do recurso recebido, mas o caracterizam como uma “ajuda” do
governo a qual gostariam de nao necessitar receber. A vontade expressa das familias
entrevistadas se desloca para outra possibilidade, a de poder ganhar com o seu
trabalho o sustento da familia, de ndo se sentir discriminado como aquele que precisa
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de ajuda do governo para viver. Dessa forma, o que se questiona € o uso fragmentado
desse recurso em bolsas, de valores individuais irrisérios, em detrimento da utilizagao
do volume de recursos em agdes de incentivo a produgcdo econbmica local, que
permitisse a autonomia desejada.

O foco da transferéncia de renda para as familias as coloca numa situacao
contraditéria. Sdo ao mesmo tempo, sujeitos que tém direito a protecédo do Estado por
encontrarem-se em situagdo de pobreza, e por esse lado, é legitimo que recebam o
recurso, mas por outro a sua situagado € gerada pela omissdo do proprio Estado na
criacdo de possibilidades de uma melhor distribuicdo da riqueza gerada socialmente. A
inclusdo pelo trabalho e n&o pela ajuda do governo é o desejo das familias
consideradas na pesquisa realizada por Silva (2004), citada anteriormente. A persistir
neste tipo de politica social de enfrentamento a pobreza, poderemos chegar a
conclusdes equivocadas, como acreditar, por exemplo, que 0s principais agressores
das vitimas do trabalho precoce no Maranhdo sdo os proprios pais das criangas e
adolescentes, deixando de lado a responsabilidade do Poder Publico com essa
questao.

A Pesquisa mostrou que o enfrentamento da situagcao de exclusao social em
que vive a maior parte da populagdo do Estado do Maranh&o é uma tarefa urgente, que
ndo pode mais ser protelada e que tem que ser realizada de forma articulada entre as
trés esferas de governo sob o controle da sociedade civil organizada, sob pena de que
tenhamos que continuar relegando as politicas assistenciais, que se constituem num
direito de quem dela necessita, o dever de “minimizar” o sofrimento das “maiorias” que
carecem de politica de desenvolvimento sustentavel.
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CONCLUSAO
‘Vale o feito, muito ainda por fazer’

Apds 18 anos de aprovagao do ECA e oito anos apds o langamento do livro
“Vidas Ameacadas”, este Volume IV do Observatério Crianga traz os resultados da
pesquisa acerca dos indicadores de assisténcia social, educagao, saude, violéncia e
trabalho infantil no periodo de 2003 a 2005. Uma vez mais, a promog¢ao e a protegao
dos direitos das criancas e adolescentes no Maranhao estdo distantes do tratamento
dos mesmos como prioridade absoluta.

A persisténcia dos indicadores sociais deficitarios leva a reafirmar a urgéncia e
a necessidade de garantir prioridade absoluta, indagando, novamente, como tem se
concretizado ou ndo a idéia de crianga e adolescente como sujeitos de direitos,
portadores dos direitos fundamentais inerentes a pessoa humana e ‘cidadaos’ em
condi¢cdes peculiares de desenvolvimento, cujos direitos devem ser asseguradas pelo
Estado, pela sociedade e pela familia.

Tracando as tendéncias apresentadas, sejam de avango ou
estagnacéao/regressao dos indicadores sociais, a pesquisa buscou verificar, como a
idéia de criangca e adolescente como sujeitos de direitos foi reconhecida no
Maranhao pelos diferentes segmentos e de que forma esse reconhecimento se traduziu
na efetivagaol/violagao de tais direitos.

A analise dos indicadores sociais referentes ao periodo compreendido entre 2003
a 2005 permitiu tragar um retrato acerca da situagdo vivenciada por criangas e
adolescentes em nosso Estado. O quadro de pobreza atingia 632.022 familias em 2005,
que se reflete no baixo indice de Desenvolvimento Humano no Maranhao, considerado o
pior do Brasil. Cabe destacar que 65,4% das criangas e adolescentes de 0 a 14 anos, em
2003, estavam inseridas em familias cuja renda per capita era de "% salario-minimo, o que
aliado a baixa cobertura das politicas sociais e a infra-estrutura deficitaria a disposi¢ao das
familias, concorre para comprometimento de seus futuros, evidenciando o desrespeito a
convivéncia familiar e comunitaria, especialmente no que tange as condigbes materiais
para convivio familiar, com repercussdes no direito a vida.

O desrespeito a convivéncia familiar e comunitaria também fica patente
quando se trata dos casos de violéncia contra a crianga e o adolescente. Conforme as
fontes pesquisadas, as meninas sdo as maiores vitimas da violéncia. Sdo 522 criangas
e adolescentes vitimizados (Disque denuncia); destas, 61,30% sao do sexo feminino
contra 34,70% do sexo masculino e 4% cujo sexo nao foi identificado. Estas
informagdes sao corroboradas pelos dados coletados junto aos Conselhos Tutelares.
Dos casos recebidos, constam 2.391 vitimas, sendo 51,73% de meninas contra 47,80%
de meninos. Apenas no ano de 2004, o numero de meninos foi superior ao niumero de
meninas. Também nos dados coletados junto @ DPCA, o numero de meninas vitimas
de violéncia excede o numero de meninos na mesma situagcdo. O numero de vitimas foi
de 4.395 pessoas, no periodo em referéncia, sendo 58,24% do sexo feminino e 41,75%
do sexo masculino.
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No que diz respeito a idade, a violéncia atinge desde criangas com menos de um
ano até os adolescentes entre 14 e 18 anos. Conforme os dados dos CT’s, a maior
incidéncia esta entre 6 a 11 anos de idade, com 32%, seguida da faixa etaria de 2 a 5 anos
de idade, que concentra 24% das ocorréncias. J& os dados coletados junto a DPCA
apontam a predominancia da faixa etaria compreendida entre 12 a 17 anos, com 57%.

O vinculo do agressor com a vitima chama a atengédo na pesquisa. Na maioria
dos casos, aparecem os pais, seguidos de maes. Padrastos, madrastas, pais adotivos
e pai/mae conjuntamente também figuram como agressores, além de outros familiares
ou conhecidos. Apenas 25% sao pessoas desconhecidas, o que demonstra a
desprotecao vivenciada por criangas e adolescentes em seus lares.

Ao analisar o atendimento a Crianga e ao Adolescente em Situagao de Risco
Pessoal e Social, foram detectados, em 2005, 744 casos de vitima de violéncia e 1269
adolescentes envolvidos em atos infracionais, indicando um aumento significativo em
relacdo a 2003 e 2004. O atendimento socioeducativo, embora venha experimentando
progressiva descentralizacdo, defronta-se com varias limitagbes, entre elas a
inadequada infraestrutura, projeto pedagdgico fragil e baixos investimentos. Nos anos
de 2000 a 2005 foram aplicadas 2.560 medidas sécio-educativas aos adolescentes
maranhenses, com predominancia da modalidade de internagdo. Ressalte-se, ainda,
que boa parte das fragilidades se concentra na incapacidade de atendimento das
demandas dos usuarios pelos programas sociais, inexisténcia de servigos de saude,
cultura e lazer nas comunidades dos adolescentes bem como a baixa integragao entre
instituicdes do Sistema de Garantia de Direitos. A debilidade presente na execucao das
medidas socioeducativas € uma evidéncia do desrespeito ao direito a liberdade, ao
respeito e a dignidade, com énfase nas praticas institucionais irregulares.

Positivamente, destaca-se a expanséo da politica de assisténcia social, com a
implantacdo do SUAS, com aumento do numero de CRAS, incluindo 73 novos
municipios, que passam a totalizar 124 no estado, dos quais onze em terras indigenas.
O PAIF experimentou expansdo em 2005, de acordo com as demandas para
implantagdo do SUAS no Maranhado, atingindo 104 municipios. Houve também
aumento de cobertura do programa bolsa-familia que atingiu, em 2005, 86% das
familias consideradas pobres. Entretanto, muitas familias no Estado do Maranhao
ainda nao recebem os beneficios do Programa Bolsa Familia em decorréncia da falta
de documentacao e acesso as informacoes, principalmente as populagdes tradicionais
(indigenas e quilombolas). Ademais, o foco do programa na transferéncia de renda sem
a devida articulagdo com politicas publicas de trabalho ndo favorece a autonomia das
familias na procura pelo seu sustento.

O direito a liberdade, ao respeito e a dignidade e o desrespeito a
convivéncia familiar e comunitaria também foram verificados quando se analisou as
principais violéncias sofridas pelas meninas atendidas em abrigos, cujas trajetérias de
vida eram marcadas por maus tratos/violéncia doméstica; desabrigo, negligéncia,
situacao de rua, abandono e exploragao sexual.

As acbes de profissionalizagdo e protecao no trabalho sofreram reducdo de
43% entre 2003 e 2004 nas atividades desenvolvidas pela FUNAC. Destaca-se, ainda,
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a regressao no quadro de trabalho infantil no Maranhdo, haja vista que os dados da
PNAD IBGE (2004,2005) evidenciaram que o Maranhdo ocupa o segundo lugar em
ocorréncia de trabalho infantil, com o percentual de 16,20% de criangas e adolescentes
de 5 a 15 anos em 2005, superando os 12% existentes em 2004. Evidencia-se, aqui, o
desrespeito ao direito a profissionalizagao e prote¢ao no trabalho.

Direcionando-nos ao direito a educagao, a oferta de matriculas no Ensino Médio
na faixa etaria de 15-17 anos continua apresentando um dos principais déficits da rede
publica. Registra-se a expansédo de matricula do ensino fundamental, alcangando 94,42%
na rede publica de ensino. Porém, a faixa etaria correspondente a 7-14 anos apresenta
déficit nos numeros de matriculas nas escolas de ensino médio na rede publica estadual.
Outro elemento importante, € o numero de criangas e adolescentes fora da escola. Em
2003, o percentual de criangas de 7 a 14 anos fora da escola era de 2,8% (IBGE, 2003).
Em 2004, o Maranhdo foi o estado do Nordeste com maior indice de criancas e
adolescentes fora da escola, na faixa etaria de 7 a 14 anos, o que corresponde a um
indice de 4,9%, ocupando o segundo lugar no Brasil (INEP, 2004).

O trabalho ou os afazeres domésticos corresponde a: 24,8% dos motivos mais
alegados pelos adolescentes na faixa etaria de 15 a 17 anos para estarem fora da escola.

Um dado positivo € que a rede publica ampliou o numero de atendimento para
criangas com necessidades especiais ou pessoas com deficiéncia na rede publica de
ensino, sendo 76,61% realizado pela rede municipal, principalmente na faixa etaria de
7-14 anos e acima de 17 anos. Por outro lado, os dados referentes a taxa de
analfabetismo de alunos com necessidades especiais ainda é alta, sobretudo na faixa
etaria de 7-9 anos e 15-19 anos. Deste modo, ressalta-se que n&o basta o acesso, mas
a garantia de condi¢cdes estruturais e metodolégicas adequadas para o trabalho
pedagdgico.

Identificou-se crescimento de 10% de criagdo de escolas indigenas do ano de
2003 para 2005. Registrou-se, também, avango no numero de matriculas em educagéo
indigena no intervalo de 2003 a 2005. Chama-se a atengdo para a necessidade de
garantir oferta de educacao compativel com as necessidades do povo indigena,
respeitando sua cultura, lingua e diferencgas.

A média de analfabetismo na faixa etaria de 10-14 anos no Maranhdao no
periodo pesquisado € de 4,2% para a populagdo masculina e, para a populacio
feminina, a média é de 1,4%, superando a média da regiao Nordeste.

Com relacao ao indicador distorcdo idade/série, a rede municipal obteve a pior
média no ensino médio para o ano de 2005, apresentando 84%. No mesmo periodo, a
rede estadual apresentou 69,7% com pequena queda em relagdo ao ano anterior, cuja
percentagem foi de 71,8%.

Os indicadores de qualificagdo docente demonstram que a rede municipal
apresenta no ensino médio um percentual significativo de professores em atividade
com formacgao inadequada: em 2004 foi de 34,2% e em 2005, registrou-se 41,6%.

As analises referentes aos indicadores de aprovacgao, reprovagado e abandono
destacaram que no Ensino Médio, as taxas mais elevadas de reprovacéo estdo na rede
federal. A rede municipal também apresentara suas maiores taxas de reprovagao nas
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turmas de 12 a 42 serie, chegando em 2004 a 16,4%, tendo como consequéncia as
maiores taxas de abandono, pois o aluno reprovado é quase sempre 0 mesmo aluno
que ira abandonar os estudos, situagao que deixa a descoberto o direito a educacgao.

No que tange a qualidade de ensino, o desempenho dos alunos maranhenses
no SAEB é um indicativo de que é preciso melhora-la. Em 2005, a rede publica
registrou uma queda de 33,9 pontos no Maranhdo, tomando como referéncia o
desempenho na 3? série do ensino médio, em Lingua Portuguesa, cujos 222,6 pontos
alcancados significaram a média mais baixa do Brasil. Também na escola particular,
em 2005 houve queda de 17,1 pontos. Em Matematica, na 32 série do ensino médio,
notava-se, em 2005, uma queda de 30,7 pontos no Maranhdo, ao passo que nas
escolas particulares, em 2005, a queda registrada foi de 18,5 pontos. Torna-se
fundamental definir padrdes minimos de qualidade que incluam a igualdade de
condi¢des para o0 acesso, permanéncia e desempenho escolar.

No que concerne ao direito a vida e a saude, varios elementos mostram que o
mesmo esta em desacordo com os preceitos do ECA. Analisando as condicoes
nutricionais das criangas nas faixas etarias de zero a dez anos, verificou-se que em
2003 foram cadastrados no Maranhao 40.695 casos de criancas de zero a dez anos,
com desnutricido. Ressalte-se que apenas 1,53% foram acompanhadas nas unidades
de saude. A situacdo em 2005 foi de significativo aumento de criancas com
desnutricdo, cadastradas e acompanhadas. Estas variaram entre 50.349 a 60.419
casos, a depender da fonte consultada.

QOutro indicador essencial, a mortalidade infantil, no Maranhdo, em 2003,
acompanhou a tendéncia nacional de queda. Foi estimada uma taxa de mortalidade
infantil (menores de um ano) de aproximadamente 36,7%, porém o estado continuou
como detentor dos maiores indices de mortalidade infantil, atingindo criancas,
expressivamente, nas fases neonatal precoce e pds-neonatal.

Um dado positivo no periodo foi 0 aumento do numero de consultas pré-natal e
de cobertura vacinal.

Quanto a gravidez na adolescéncia, nos anos de 2003 e 2004, dos nascidos
vivos, no Maranhao, 31,11% e 30,66% foram filhos de maes na faixa de dez a
dezenove anos. A incidéncia de AIDS em criangas e adolescentes no Maranhao, em
2003 foi menor que a taxa do Nordeste, 0,94%, aumentando em 2004, tanto na taxa de
incidéncia quanto nos casos novos.

Ressalta-se que o controle social ndo recebeu a devida atencéo por parte do
ente governamental. Em 2004, foi destinado apenas 36% para o Conselho de
assisténcia Social e 26% para o Conselho estadual do idoso. Quanto ao Conselho
estadual dos Direitos da Crianga e do Adolescente — CEDCA, o mesmo teve execugao
de 36% dos recursos destinados em 2003 e de 53% em 2004. Em 2005,
excepcionalmente, teve execucao de 99,93% dos recursos que lhes eram destinados.
O baixo investimento atua como limitador para o exercicio do papel dos Conselhos na
proposicao e fiscalizagao das politicas publicas. Este elemento evidencia que o modelo
de gestdo adotado pelo governo estadual ndo prioriza a participagado efetiva da
sociedade, ndo cumpre o papel de elaborador, fomentador e executor de politicas
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publicas que enfrentem o cenario social devastador que assola o Estado. Evidencia,
ainda, que projeto de desenvolvimento social e econdmico em curso nao privilegiou o
desenvolvimento sustentavel nem rompeu com os elementos estruturais que condenam
a populagcado do Maranhao a viver sem emprego, sem renda, sem moradia, sem terra,
sem dignidade.

Finalizando, colocam-se em relevo trés questdes essenciais para a melhoria
das condicbes de vida de criangas e adolescentes, primeiro, a necessidade de
construcdo da intersetorialidade entre as politicas sociais; segundo, o fortalecimento e
legitimagao do controle social; e terceiro, a exigibilidade do direito frente a sua violagao.
Sem o desenvolvimento dessas praticas, ndo sera possivel cumprir o direito a protecao
integral, nem de prioridade absoluta, pois se mantera o predominio das ac¢des
focalizadas, fragmentadas, paliativas, impedindo a efetividade do sistema de protegéo
social a infancia e adolescéncia e a garantia do compromisso com a vida de nossas
criangas e adolescentes.
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ANEXO 1 - Ranking do Trabalho Infantil por UF - 2005 e 2004 - Pessoas de 5 a 15
anos de idade

MINISTERIO DO DESENVOLVIMENTO SOCIAL E COMBATE A FOME

Ranking do trabalho infantil por UF - 2005 e 2004 - Pessoas de 5 a 15 anos de idade

SECRETARIA DE AVALIAQ/:\%) E GESTAO DA INFORMACAO
DEPARTAMENTO DE AVALIACAO E MONITORAMENTO

UF Populagao Ocupada OcI:);Zao Posigao O.L?J?aggo Posicao D(;;e;:r;(;a
5a 15 anos - 2005 2005 2005 2004 2004 2005-2004
Piaui 116.649 17,11 1 16,68 1 0,43
Maranh&o 240.142 16,20 2 12,20 3 -4,00
Paraiba 104.133 13,32 3 10,94 6 2,38
Rondénia 46.018 12,43 4 13,47 2 -1,04
Ceara 222.302 11,89 5 10,20 8 1,69
Acre 20.423 11,36 6 10,73 7 0,63
Para 196.582 11,20 7 11,33 4 -0,13
Bahia 334.056 10,93 8 11,00 5 - 0,07
Pernambuco 203.069 10,86 9 9,39 12 1,46
Tocantins 33.622 10,63 10 9,86 10 0,77
Alagoas 66.303 8,93 11 8,46 15 0,47
Rio Grande do Sul 175.093 8,63 12 9,97 9 -1,35
Parana 175.727 8,56 13 8,95 14 -0,39
Mato Grosso 53.630 8,50 14 9,63 11 -1,13
Santa Catarina 91.349 8,18 15 9,39 13 -1,20
Rio Grande do Norte 51.806 8,06 16 6,58 17 1,48
Minas Gerais 301.411 8,01 17 5,94 22 2,07
Sergipe 31.376 7,80 18 5,30 23 2,50
Espirito Santo 47.365 7,18 19 7,46 16 - 0,28
Mato Grosso do Sul 28.385 6,04 20 6,32 20 -0,27
Goias 60.460 5,17 21 6,39 19 -1,22
Roraima 4.763 5,17 22 6,54 18 -1,38
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Amazonas 43.692 5,12 23 6,15 21 -1,03
Amapa 5.755 3,57 24 2,39 25 1,18
Sao Paulo 210.802 2,87 25 2,93 24 -0,06
Rio de Janeiro 62.239 2,31 26 1,81 26 0,50
Distrito Federal 7.572 1,64 27 0,62 27 1,02
Brasil 2.934.724 7,80 7,33 0,47

Fonte: SAGI/MDS

. Elaborado a partir dos microdados das Pnad's 2004 e 2005




ANEXO 2 — indice de Exclusdo Social dos Estados do Piaui, Maranhio, Ceara,
Paraiba e Rondonia — 1960 -1980 — 2000

INDICE UF 1960 1980 2000
EXCLUSAO SOCIAL PIAUL 0,191 0,213 0,247
MARANHAO 0,219 0,226 0,197
CEARA 0,267 0,274 0,289
PARAIBA 0,276 0,231 0,312
RONDONIA 0,366 0,311 0,404
POBREZA PIAUIL 0,002 0,002 0,045
MARANHAO 0,010 0,135 0,001
CEARA 0,080 0,153 0,117
PARAIBA 0,067 0,086 0,129
RONDONIA 0,360 0,778 0,676
EMPREGO FORMAL PIAUIL 0,129 0,106 0,067
MARANHAO 0,070 0,024 0,001
CEARA 0,201 0,218 0,181
PARAIBA 0,172 0,180 0,216
RONDONIA 0,429 0,214 0,321
DESIGUALDADE SOCIAL PIAUIL 0,053 0,045 0,019
MARANHAO 0,037 0,039 0,003
CEARA 0,121 0,128 0,064
PARAIBA 0,092 0,086 0,049
RONDONIA 0,213 0,289 0,153
ALFABETIZACAO PIAUIL 0,025 0,096 0,135
MARANHAO 0,142 0,090 0,172
CEARA 0,199 0,192 0,265
PARAIBA 0,195 0,112 0,209
RONDONIA 0,423 0,448 0,718
ESCOLARIDADE PIAUI 0,010 0,016 0,124
MARANHAO 0,037 0,010 0,142
CEARA 0,080 0,111 0,201
PARAIBA 0,095 0,114 0,186
RONDONIA 0,325 0,189 0,347
JUVENTUDE PIAUI 0,134 0,181 0,349
MARANHAO 0,223 0,227 0,121
CEARA 0,362 0,321 0,411
PARAIBA 0,388 0,333 0,514
RONDONIA 0,156 0,197 0,342
VIOLENCIA PIAUIL 0,896 0,990 0,960
MARANHAO 0,992 0,983 0,996
CEARA 0,781 0,742 0,797
PARAIBA 0,882 0,637 0,832
RONDONIA 0,721 0,085 0,466

Fonte: Pochman et. all. 2004.
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ANEXO 3- Observatério Crianga
PROPOSTA DE INDICADORES A SEREM MONITORADOS

1 INDICADORES DE GESTAO
1.1 Funcionamento dos
Conselhos de
Direitos/Tutelares

deliberacéo da politica de atencao a crianca e
adolescente

controle sobre o fundo para a infancia

inscricdo (efetivacao de critérios) e avaliacao de
programas

deliberacao de ac¢oes integradas intergovernamentais e
com a sociedade

percentual dos orcamentos municipais/estadual para
manutencao dos Conselhos

1.2 Funcionamento do Férum
DCA

periodicidade de reunides

compilacao e processamento de informacoes
atuacao propositiva em conselhos/poder
executivo/poder legislativo

1.3
Organizacgdo de informacgoes

criacao de banco de dados

implantacao de sistema (informatizado) de
processamento de informacoes

normatizacao de nomenclatura e procedimentos para
construcao de dados

acesso publico aos dados/democratizacao do acesso
cadastro das organizacées nao-governamentais que
atuam na area

1.4 Procedimentos de
atendimento

sequéncia interinstitucional de atendimento de casos
por direitos violados

grau de especializacao das organizacoes por eixos do
sistema de garantia de direitos

politica de capacitacao de recursos humanos

1.5 Gastos sociais

formas de composicao e aprovacao da peca
orcamentaria

percentuais do orcamento e dos gastos publicos com
acoes diretas e indiretas de atencao a infancia e
adolescéncia

atividades agrupadas na prestacao de contas,
relacionadas com a previsao contida na legislacao.
fundo de valorizacdo do magistério, FIAS, FEAS.

1.6 Funcionamento do
Colegiado Escolar

2.1 Educacao, cultura e lazer

nimero de escolas com Colegiado Escolar implantado
medidas adotadas

dendncias

propostas dos alunos

2 INDICADORESSOCIAIS ——~

nUumero de criancas/adolescentes fora da escola
indice de repeténcia e evasao

indice de atendimento em educacao especial

escolas com orientacado sexual /etnia/género por nivel
de ensino (fundamental/médio)
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distorcao idade/série

nivel de capacitacao docente

relacao n°. de alunos/professor
metodologia

punicdes adotadas

formas de avaliacao

educacao indigena

ensino noturno ao adolescente trabalhador
auséncia/falta de manutencao de equipamentos de
esporte e lazer

vagas em creche e pré-escola

2.2 Saude

numero de leitos destinados a criancas e a
adolescentes

ampliacao de programas especializados

mortalidade infantil

gravidez na adolescéncia

AIDS entre criancas e adolescentes

uso de substancias psicoativas (substancias psico-ativas
usadas, faixa etaria e conseqiiéncias).

doencas mais recorrentes

saude materno-infantil (direito a assisténcia antes de
nascer)

2.3 Assisténcia Social

familias em condicdes de indigéncia

migracao

numeros e tipos de programas

numero e regides de entidades de assisténcia (tipo e
n°. por regioes)

n° de familias atingidas

critérios de selecao

criancas e adolescentes em situacao de rua (trabalho,
perambulacao, mendicancia)

auséncia de infra-estrutura (inexisténcia de abrigos
temporarios para criancas e adolescentes; falta de
atendimento especializado para portador de
deficiéncia; falta de assisténcia integral a filho de
presidiario)

2.4 Profissionalizacao e
Protecdo no Trabalho

exploracao do trabalho da crianca e do adolescente
(exploracao no trabalho doméstico, nao-remuneracao,
remuneracao inadequada, trabalho em regime de
escravidao)

condicdes adversas de trabalho (exposicao a acidentes
de trabalho, horario incompativel com a faixa etaria de
desenvolvimento fisico, trabalho desprotegido de
deficientes)

inobservacao da legislacao trabalhista (negacao da
carteira de trabalho assinada, violacao dos direitos
previdenciarios e trabalhistas, trabalho perigoso,
insalubre ou penoso, extensao da jornada de trabalho,
trabalho em horarios e locais que impecam a
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freqiiéncia na escola)

e auséncia/impedimento de condicbes para formacao e
desenvolvimento (nao acesso a capacitacao profissional
do aprendiz, impedimento de acesso a programa de
capacitacao do adolescente sujeito a medida de
protecao e encaminhamento - MPE, nao capacitacao
profissional de adolescente portador de deficiéncia)

2.5 Seguranca e Justica e omissao de autoridade na apuracao de queixa, nao
(direito a igualdade e cumprimento do direito assegurado de acesso a justica
liberdade) e impedimento de acesso a documentos de identificacdo

(registro de nascimento, certidao de ébito, etc.)
e aliciamento de crianca/adolescente para atividades
ilicitas/improprias
e recusa de auxilio, refligio, orientacao
permanéncia de crianca/adolescente em locais
proibidos
aliciamento pelo trafico de drogas ou porte de drogas
internacao sem fundamento legal
restricao de direito nao prevista judicialmente
nao informacao ao adolescente de sua situacao
processual
e tempo de permanéncia x medida aplicada
e existéncia de infra-estrutura adequada
e tempo de inquérito

3 INDICADORES DE VIOLAGAO DE DIREITOS "ESPECIFICOS" |

3.1 Violéncia fisica (intra e surra, espancamento, queimadura

familiar e extra familiar) agressdes com objetos contundentes

supressao da alimentacao com carater punitivo
tortura

violéncia fisica com morte

ameaca de morte

humilhacao publica ou privada

tortura psicoldgica

exposicao indevida da imagem da crianca/adolescente
seducao

abuso sexual

estupro

exploracao sexual

trafico de mulheres

3.2 Violéncia psicologica

3.3 Violéncia sexual

3.4 Abandono e Negligéncia

4 INDICADORES DO TRABALHO INFANTO-JUVENIL \

4.1 Tipo de atividade e quantidade de criangas/adolescentes envolvidos
4.2 Problemas de saude decorrentes

4.3 Indice de sustentacdo familiar

4.4 Trabalho juvenil (condicdes de trabalho, direitos trabalhistas)
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5 INDICADORES DE PRATICA DE ATO INFRACIONAL POR CRIANCAS E ADOLESCENTES E DA
APLICACAO/EXECUCAO DE MEDIDAS SOCIO-EDUCATIVAS/MEDIDAS PROTETIVAS

5.1 Numero de criancas e adolescentes e tipos de ato infracional

5.2 Indice de acesso a ampla defesa

5.3 indice e qualidade de aplicacdo/execucdo de medidas sécio-educativas/medidas
protetivas

5.4 Existéncia de retaguardas

5.5 Infra-estrutura das instituicées

5.6 Reincidéncia

5.7 Casos de remissao

6 INDICADORES DE PROTAGONISMO INFANTO-JUVENIL \

6.1 Projetos desenvolvidos por adolescentes e jovens
6.2 Participacao em Colegiado escolar

6.3 Participacao em Foruns

6.4 Participacdao em Grupos de jovens

6.5 Participacao em Grémios Estudantis

6.6 Participacdo em Conselhos de Direitos

7 JURISPRUDENCIA (CONSOLIDADA/ EM ANDAMENTO) SOBRE ATOS INFRACIONAIS
COMETIDOS POR ADOLESCENTES E CRIMES CONTRA CRIANCAS E ADOLESCENTES

7.1 Tipo e indice de atos cometidos por adolescentes
7.2 Tipo e indice de atos cometidos contra criangas e adolescentes
7.3 Imputabilidade e inimputabilidade penal

7.4 Violéncia institucional

8 DIREITOS DAS POPULACOES INDIGENAS

8.1 Violagao das terras indigenas

8.2 Nao demarcacao de terras habitadas por indios
8.3 Violagdo de area de reserva

8.4 Falta de defesa das terras indigenas

8.5 Politicas publicas destinadas a populagdo indigena




Realizacédo

CENTRO DE DEFESA DOS DIREITOS
DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE
PE. AMMNARCOS PASSERING

Centro de Defesa dos Direitos da Crianca e do Adolescente Pe. Marcos Passerini
Rua 7 de Setembro, 208, CEP 65010-120, Centro, S&o Luis - MA, Brasil.
Telefones: +55 98 3231 1445 / +55 98 3232 8245 - e-mail:
centromarcospasserini@hotmail.com
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