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RESUMO

Introducéo: Os maus-tratos em criangas no Brasil apresentam-se como uma
realidade preocupante, configurando-se como um assunto de saude publica. O
presente estudo visa determinar a prevaléncia de maus-tratos na populagéo infanto
juvenil, como também associar maus-tratos na infancia e adolescéncia com sintomas
de ansiedade e depressdo no municipio de Guanambi. As consequéncias de um
historico de maus-tratos na infancia e adolescéncia podem ser avassaladoras e estdo
sujeitas a diversas variaveis, como 0 estdgio de desenvolvimento da crianga.
Portanto, esta pesquisa busca assimilar a proporcao de individuos afetados e sua
correlacdo com fatores socioecondmicos. Objetivo: Analisar a prevaléncia e os
principais tipos de maus-tratos sofridos por adolescentes na regido de Guanambi.
Metodologia: Realizou-se um estudo descritivo transversal com o objetivo de
analisar as caracteristicas principais dos participantes afetados por maus-tratos.
Avaliaram-se individualmente estudantes em ambiente escolar para a coleta de dados
por meio do QUESI, um instrumento de pesquisa composto por 28 itens, organizados
em uma escala Likert, que varia de 1 (nunca) a 5 (muito frequentemente).
Resultados: Observou-se que 56,5% dos participantes relataram ter experienciado
alguma forma de maus-tratos. Dentre estes, classificados por tipos, 32,6% relataram
ter sofrido negligéncia emocional, 28,3% abuso emocional, 22,8% abuso sexual,
20,7% negligéncia fisica e 9,2% abuso fisico. Foi observada uma correlagdo
estatisticamente significativa entre todos os tipos de maus-tratos e a ocorréncia de
sintomas depressivos. Conclusdo: Observou-se uma prevaléncia significativa de
maus-tratos sofridos por adolescentes no municipio de Guanambi. Conclui-se que ha
um fator de maior vulnerabilidade relacionado a faixa etaria do adolescente, com uma
proporcao maior no sexo feminino. As informacg6es coletadas neste estudo oferecem
subsidios para a criagdo e propagacao de campanhas visando combater situacoes de
violéncia, abusos e negligéncias.

Palavras-chave: maus — tratos, adolescéncia, infancia, abuso, negligéncia.



ABSTRACT

Introduction: Child maltreatment in Brazil emerges as a concerning reality, constituting
a public health issue. The presente study aims to determine the prevalence of
maltreatment in the child and Youth population, as well as to associate maltreatment in
chidhood and adolescence with symptoms of anxiety and depression in the municipality
of Guanambi, Bahia. The consequences of a history of maltreatment in childhood and
adolescence can be devastating and are subject to various variables, such as the child's
developmental stage. Thus, this research seeks to assimilate the proportion of affected
individuals and their correlation with socioeconomic factors. Objective: To analyze the
prevalence and the main types of maltreatment suffered by adolescents in the Guanambi
region. Methodology: A descriptive cross-sectional study was conducted to analyze the
main characteristics of participants affected by maltreatment. Students were individually
assessed in a school environment for data collection using the QUESI, a research
instrument comprising 28 items arranged on a Likert scale ranging from 1 (never) to 5
(very frequently). Results: It was observed that 56.5% of participants reported
experiencing some form of maltreatment. Among these, classified by type, 32.6%
reported emotional neglect, 28.3% emotional abuse, 22.8% sexual abuse, 20.7% physical
neglect, and 9.2% physical abuse. A statistically significant correlation was observed
between all types of maltreatment and the occurrence of depressive symptoms.
Conclusion: A significant prevalence of maltreatment suffered by adolescents in the
municipality of Guanambi was observed. It is concluded that there is a higher
vulnerability factor related to the adolescent's age group, with a greater proportion in
females. The information collected in this study provides support for the creation and
propagation of campaigns aimed at combating situations of violence, abuse, and neglect.

Key-words: mistreatment, adolescence, infancy, abuse, negligence.
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1- INTRODUCAO

Define-se maus-tratos na infancia e adolescéncia como um conjunto de aspectos
fisicos, psiquicos e emocionais, impostos aos individuos, constituindo-se em formas de
violacdo e contrariando as praticas de cuidados consideradas apropriadas pela cultura e
sociedade em um determinado periodo histérico. A negligéncia, o abuso fisica, sexual e
emocional sdo formas de violagcbes das quais muitas criangas e adolescentes estdo
constantemente expostas (BRASIL, 1990; JANEIRO BRANCO, 2023; MARTINS et al.,
2023).

Os maus-tratos ocorridos na infancia, além de constituirem um problema social,
podem resultar em lesdes fisicas graves (podendo levar até a morte) e em danos psiquicos,
com consequéncias neuropsicologicas que afetam a saude mental da crianga até a entrada
na idade adulta (AVANCI et al., 2007).

Pacheco e Fava (2017) descrevem em pesquisa publicada que criangas vitimas de
maus-tratos desenvolveram niveis de ansiedade, agressividade, sintomas depressivos,
estresse pdés-traumatico, problemas relacionados a sociabilidade, pensamentos de
retraimento social quando comparadas aquelas ndo expostas a maus-tratos. Essa
exposicdo também aumenta o risco de depressdo na adolescéncia e na vida adulta. O
abuso e a préatica de maus-tratos podem estar ligadas ao meio em que cada individuo esta
inserido; sdo consequéncias de um aprendizado que segue um modelo que pode vir de
qualquer ambito social, sugerindo que ha uma influéncia cultural e social para a pratica
de abuso (NUNES et al., 2020).

Os maus-tratos em criancas no Brasil demonstram-se como uma realidade
preocupante e tornaram-se um assunto de salde publica. Estudos mostram que as
notificacBes de violéncia contra criancas e adolescentes vém aumentando com o tempo.
Os tipos mais frequentemente relatados s@o o abuso sexual e fisico, sendo que, na maioria
das vezes, essa violéncia ocorre dentro de casa, perpetrada pelos proprios pais ou pessoas
proximas, provocando um impacto ainda maior devido ao rompimento da confianca e
seguranca no ambiente intimo de convivio (WAIKAMP; SERRALTA, 2018). Criancas e
adolescentes, ainda em processo de desenvolvimento fisico e psiquico, estdo mais
vulneraveis a diversas situacdes traumaticas que podem trazer inlmeras consequéncias,
alterando seu desenvolvimento psicoldgico e até mesmo modificando estruturas cerebrais
(WAIKAMP; SERRALTA, 2018). Outro aspecto relevante é o periodo da puberdade, o

qual ocorrem mudancas fisicas e sociais significativas, tornando 0s jovens mais



vulneraveis a depressio. E imperativo, portanto, que se ampliem os esforcos para prevenir
e combater aos maus-tratos nesta populacdo vulneravel, promovendo ambientes seguros

e propicios ao desenvolvimento saudavel de criangas e adolescentes.

A ocorréncia de maus tratos na adolescéncia pode ser um fator importante
para o neurodesenvolvimento do individuo impactando negativamente na sua salde
mental, aprendizado, cognicdo, capacidade de lidar com os desafios da vida, frustracoes,
criacdo de lacos afetivos e relacionamentos sociais saudaveis. Portanto o presente estudo
visa determinar a prevaléncia de maus-tratos na populacao infanto juvenil, como também
associar maus-tratos na infancia e adolescéncia com sintomas de ansiedade e depressao

no municipio de Guanambi.

2-METODOLOGIA

2.1 Desenho e local de estudo
O presente trabalho é um estudo transversal que visa identificar a prevaléncia e 0s
tipos de maus-tratos em adolescentes do ensino meédio nas cidades de Guanambi,

Livramento de Nossa Senhora e Malhada de Pedras no estado da Bahia, Brasil.

2.2 Populacéo e Procedimentos

Na etapa seguinte do estudo, avaliaram-se individualmente estudantes em
ambiente escolar para a coleta de dados, realizada no segundo semestre de 2023, apds a
aprovacio do Comité de Etica em Pesquisa Humana sob o nimero CAAE:
63594422.40000.8068. Todos os responsaveis e participantes assinaram o termo de
consentimento e o termo de assentimento, respectivamente, além da autorizacdo dos
responsaveis pelas escolas.

Os dados foram coletados por meio de formularios impressos e eletrdnicos,
enviados pelos pesquisadores as escolas e entregues em maos aos adolescentes. Foi
entregue um termo de consentimento livre e esclarecido para 0s pais ou responsaveis
assinarem e foi aplicado o questionario QUESI para ser respondido pelos adolescentes.
Participaram da pesquisa 184 adolescentes, masculinos e femininos, entre 12 e 17 anos.
Os critérios de inclusdo foram: ter entre 12 e 17 anos e estar matriculado nas escolas
autorizadas. Os critérios de exclusdo foram: ndo estar dentro da faixa etéaria definida, ndo

estar devidamente matriculado ou nao ter respondido ao questionario por completo.
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2.3 Instrumento

O QUESI € um instrumento de pesquisa composto por 28 itens, organizados em
uma escala Likert que varia de 1 (hunca) a 5 (muito frequentemente), avaliando cinco
subtipos de maus-tratos: abuso fisico, abuso emocional, abuso sexual, negligéncia fisica
e negligéncia emocional. As pontuacgdes variam de 5 a 25 para cada tipo de abuso,
podendo atingir um total de 125 pontos. Esta ferramenta avalia o grau de eventos
estressores precoces, classificando-os em quatro niveis: nenhum a minimo; leve a
moderado; moderado a severo; e severo a extremo. Os dois primeiros indicam auséncia
de histérico de eventos estressores precoces (QUESI: Grassi-Oliveira, Stein & Pezzi,
2006).

2.4 Andlise dos dados

Apos a coleta de dados, realizou-se uma compilacdo através de planilhas no
programa Microsoft Excel 2007 e utilizou-se o Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS) versao 21.0 para o tratamento dos dados e analise estatistica, incluindo estatisticas

descritivas e o teste de correlacdo de Pearson.

3 - RESULTADOS

3.1 Caracteristicas socio-demograficas

A amostra deste estudo foi composta por um total de 184 adolescentes escolares,
com uma média de idade de 14,64 [(DP = 1,62; moda = 15 anos (n = 56)]. Os estudantes
foram selecionados de 4 colégios publicos da regido de Guanambi, Bahia. Amostra total
apresentou 123 sujeitos do sexo feminino (66,8%).

Em relacdo as caracteristicas socioeconémicas, 58,7% (n = 108) dos participantes
relataram uma renda familiar mensal maior ou igual a 3 salarios minimos, e 41,3% (n =

76) reportaram uma renda familiar igual ou inferior a 2 salarios minimos.

3.2 Desfecho principal: Frequéncia de maus-tratos
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O desfecho principal do estudo, a frequéncia de maus-tratos na amostra, revelou
que 56,5% (n = 104) dos participantes relataram ter experienciado alguma forma de maus-
tratos ao longo de seu desenvolvimento. A presenca de maus-tratos foi identificada se 0s
participantes apresentarem escores indicando, pelo menos, intensidade moderada de
abusos ou negligéncias. Dentre os que experienciaram maus-tratos, 32,6% (n = 60)
relataram ter sofrido negligéncia emocional, 28,3% (n = 52) experienciaram abuso
emocional; 22,8% (n = 42) experienciaram abuso sexual; 20,7% (n = 38) experienciaram
negligéncia fisica e 9,2% (n = 17) experienciaram abuso fisico. A ocorréncia de maus-
tratos tendeu a ser simultanea, ou seja, mais de um tipo de maus-tratos ocorreram ao
mesmo tempo, em 30,5% da amostra, enquanto 43,5% ndo relataram maus-tratos
moderados e 26,1% experienciaram apenas um tipo abuso ou negligéncia. A tabela 1

apresenta a presenca dos abusos e negligéncias.

TABELA 1 -PREVALENCIA DE ABUSOS

Tipos de Abuso | Prevaléncia na Amostra (n/ %)
Abuso 52 /28.3%
Emocional

Abuso Fisico 17/9.2%
Abuso Sexual 42 122.8%
Negligéncia 60/ 32.6%
Emocional

Negligéncia 38/20.7%
Fisica

3.3 Presenca de maus-tratos e associac@es com variaveis socio-demograficas
Observou-se uma maior prevaléncia de maus-tratos em individuos do sexo
feminino (76%; n = 79) em comparacdo com o0 sexo masculino (23,1%; n = 24). A

correlagdo entre ser do sexo feminino e ter sofrido abusos ou negligéncias foi
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estatisticamente significativa [x2 (2) = 10,406; p = 0,006]. A analise da correlacdo entre
categoria socioecondmica e presenca de maus-tratos indicou que adolescentes com renda
familiar de até 2 saldrios tém uma tendéncia maior a relatar maus-tratos em comparagéo
com aquelas com renda superior ou igual a 3 salarios. Essa associacdo é estatisticamente
significativa, conforme indicado pelos testes de qui-quadrado [x? (1) = 20,644; p <
0.0005]. CorrelacGes bivariadas de Pearson indicaram correlagbes positivas e
estatisticamente significativas entre idade e abuso emocional (r = 0,228; p = 0.002), idade
e negligencia emocional (r = 0,247; p = 0.001) indicando que, com o aumento da idade,

também ocorre um aumento dos relatos de abusos e negligéncias.

TABELA 2- ASSOCIACAO DOS DIFERENTES TIPOS DE ABUSOS

Idade | QUESI_AbE | QUESI_A | QUESI_AbS | QUESI_NegE | QUESI_Neg
mo bFis ex mo Fis

Idade 1.0 0.228** 0.115** 0.102** 0.155** 0.247**

QUESI_AbEm | 0.228* 1.0 0.508** 0.525** 0.627** 0.317**
o *

QUESI_AbFis | 0.115* 0.508** 1.0 0.438** 0.444** 0.326**
*

QUESI_AbSe | 0.102* 0.525** 0.438** 1.0 0.343** 0.355**
X *

QUESI_NegE | 0.155* 0.627** 0.444** 0.343** 1.0 0.444**
mo *

QUESI_NegFi | 0.247* 0.317* 0.326** 0.355** 0.444** 1.0
S *

**p <0.0001

3.4 Correlacgbes entre tipos de maus-tratos

Correlacdes de Pearson indicaram correlagdes estatisticamente significativas entre
0s todos abusos e negligéncias uns com os outros. Ou seja, a presenca de um tipo de maus-
tratos foi estatisticamente correlacionada com outros, indicando que 0S maus-tratos

tendem a ocorrer em conjunto (ps < 0,0005). A tabela 2 mostra essas correlacdes.

3.5 Correlagdes entre maus-tratos e sintomas de ansiedade e depressao
Analisando as correlagdes entre experiéncias de abuso e negligéncia com sintomas
de depressdo e ansiedade entre os adolescentes , observou-se um padréo significativo de

associagdes. As correlacbes de Pearson revelaram correlagbes estatisticamente
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significativas entre todos os tipos de maus-tratos (abuso emocional, abuso sexual, abuso
fisico, negligéncia emocional e negligéncia fisica) e sintomas de ansiedade (ps < 0,002).
H& destaque para a correlagdo forte entre abuso emocional e sintomas de ansiedade, de
acordo com a BAI (r =0.592, p < 0.0005).

Similarmente, houve correlagéo estatisticamente significativa entre todos os tipos
de maus-tratos e a ocorréncia de sintomas depressivos (ps < 0,0005). Em especial, as
correlagdes de Pearson indicaram forte associagéo entre abuso emocional e ocorréncia de
sintomas depressivos de acordo coma BDI (r = 0,675; p < 0.0005), negligéncia emocional
e sintomas depressivos (r = 0,513; p <0.0005) e entre abuso sexual e sintomas depressivos
(r =0,502; p < 0.0005). A tabela 3 mostra as correlagfes entre sintomas de ansiedade e

depresséo e tipos de maus-tratos.

TABELA 3- CORRELACAO ENTRE ABUSOS, SINTOMAS DE
ANSIEDADE E DEPRESSAO

Variavel BAI total BDI _total
QUESI_AbEmo 592** 675**
QUESI_ADbFis 375 .381**
QUESI_AbSex A20** .502**
QUESI_NegEmo .395%* S513**
QUESI_NegFis 229** .323**
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4 - DISCUSSAO

Este estudo teve como objetivo realizar uma andlise epidemiolégica da
prevaléncia de maus-tratos domésticos e suas caracteristicas entre adolescentes abordados
nas escolas de Guanambi e Livramento de Nossa Senhora. Foram investigados abusos
sexuais, fisicos e emocionais, bem como negligéncia fisica e emocional. Além disso,
caracterizou-se o perfil dos participantes em relacdo ao género, renda familiar, faixa
etaria, etnia e correlagdes com problemas de salde.

Os dados coletados mostram que 56,5% (n = 104) dos participantes relataram ter
sofrido alguma forma de maus-tratos em algum momento da vida. Esse indice situa-se
entre a média de dois estudos analisados, sendo 68% em Charlotte et al. (2016) e 31,3%
em Pedroso e Leite (2022). A amostra também evidenciou uma diferenca significativa
quanto ao género na prevaléncia dos maus-tratos, com 76% (n = 79) de relatos do sexo
feminino contra 23,1% (n = 24) do sexo masculino. Esses resultados contrastam com a
literatura, que geralmente mostra uma igualdade entre os sexos ou uma prevaléncia
ligeiramente maior no sexo masculino (Charlotte et al., 2016; Pedroso e Leite, 2022).

Quanto a natureza dos maus-tratos, observou-se uma divisao entre os sofridos de
forma individual e maltipla, sendo que o conjunto de maus-tratos esta frequentemente
associado a fatores emocionais conjuntos, conforme demonstrado em um estudo com
criancas de 12 a 42 séries do ensino fundamental em Ribeirdo Preto, que encontrou uma
prevaléncia de 40% (Faleiros, 2008). Além disso, outro estudo destacou que maus-tratos
na infancia podem levar a lesdes psiquicas, afetando a saude mental (Avanci, 2007).
Existem diversos estudos que relacionam a depressdo em adolescentes com o abandono
e abuso fisico e sexual, sendo raras as evidéncias de sua ocorréncia em relagcdo a outros
tipos de maus-tratos. Criancas e adolescentes expostos a desvalorizacdo, isolamento,
exclusdo, ameaca de abandono, insultos, entre outras formas de abuso emocional, sdo
comuns (Castro; Macedo, 2019; Martins et al., 2023).

Um estudo realizado no estado de Sdo Paulo indica que, na sociedade brasileira
atual, muitos pais ainda recorrem a violéncia como método de educacdo e punicdo dos
filhos, sendo essa uma das formas de violéncia mais notificadas (Brito et al., 2005). A
violéncia fisica é a principal forma de abuso contra adolescentes. O presente estudo
constatou maior tendéncia de relatos de maus-tratos entre individuos com renda familiar

de até 2 salarios minimos em comparagédo com 0s que possuem renda superior ou igual a
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3 saléarios. Assim, evidencia-se a correlacdo significativa entre baixa renda familiar e a
vulnerabilidade dos adolescentes aos maus-tratos.

A anélise também revelou correla¢do entre os tipos de maus-tratos concomitantes,
isto é, a ocorréncia de mais de um tipo ao mesmo tempo, em 30,5% (n = 56) dos casos,
assemelhando-se ao estudo de Herrenkohl e Herrenkohl (2009). Enquanto 43,5% ndo
relataram maus-tratos moderados, 26,1% experimentaram apenas um tipo de abuso ou
negligéncia. Houve correlagéo estatisticamente significativa entre todos os tipos de maus-
tratos e sintomas depressivos, 0 que é consistente com um estudo do periodo pandémico
da COVID-19, que apontou maior vulnerabilidade dos adolescentes devido ao isolamento
social e a fatores socioecondmicos que predisponham a estresse emocional, o que pode
aumentar a violéncia doméstica (Platt et al., 2021).

Além disso, uma revisdo integrativa da literatura mostrou a relacdo entre maus-
tratos na infancia e adolescéncia e o desenvolvimento de problemas de saude mental que
podem se estender até a vida adulta. O estudo também destacou as principais
manifestacdes, como depressdo, baixa autoestima, comportamento autodestrutivo,
tentativas de suicidio e dificuldades futuras na vida sexual, especialmente em individuos
que sofreram abuso sexual na infancia ou adolescéncia (Junior et al., 2023). Quanto as
consequéncias dos maus-tratos, percebeu-se que a estrutura psiquica do individuo é
determinante nas diferentes formas de enfrentar as adversidades. Tais repercussoes
influenciam toda a trajetdria de vida do individuo, sendo um fator predominante para um
desenvolvimento emocional turbulento, que pode levar a complicacBes conjugais,
psicossociais e transtornos psiquiatricos (Meira; Bezerra, 2013).

A associacdo de maus-tratos com os sintomas de ansiedade e depressdo mostrou-
se fortemente correlacionada. Conforme descrito por Bonfatti et al. (2023), a interacédo
entre 0s varios tipos de maus-tratos com os sintomas de internalizacéao ( tristeza, medo,
retraimento...) e externalizacdo ( agressividade, comportamentos delinquentes...) podem
resultar em depressdo e ansiedade. Adolescentes que sofreram violéncia emocional e/ou
fisica tendem a um sofrimento emocional exacerbado devido a falta de autocompaixao,
podendo evoluir para transtornos mentais. Foi observado que individuos submetidos a
multiplos tipos de abuso, especialmente o sexual, apresentam maior prejuizo a saude
mental e nas relacdes interpessoais.

E importante destacar a relevancia de fatores protetivos, como um bom
relacionamento familiar, na vida do individuo. Segundo um estudo de Junior et al. (2023),

a existéncia de um parente confiavel oferece um progndéstico favoravel para quem sofre



16

abuso. A falta de apoio familiar pode privar o individuo de afeto positivo, essencial para
0 bem-estar, tornando o adolescente que vive em um ambiente violento vulneravel a perda
de sua integridade psiquica. Ferreira e Ferrdo (2023) explicam que a gravidade dos danos
sofridos, como o desenvolvimento de sintomas depressivos, depende da intensidade e
duracdo do abuso, da idade da vitima e da relacéo entre a vitima e o agressor.

Outro estudo constatou que o abuso e a negligéncia, principalmente no &mbito
familiar, constituem um problema de satde publica e social em criangas e adolescentes,
aumentando o risco de transtornos psiquiatricos. Revelou-se também que as adolescentes
sdo as mais afetadas por abusos e negligéncias, em especial 0os sexuais, 0 que requer
atencdo redobrada devido aos graves danos que podem causar a vitima. Assim, é vital que
a sociedade esteja alerta a vulnerabilidade desses jovens a situacdes de violéncia (Colares;
Nascimento; Kelly, 2020).

Além disso, as anélises de correlacdo do presente estudo revelaram associacdes
significativas entre os sintomas de ansiedade e depressdo, medidos pelos inventarios BAI
e BDI, e as varias formas de maus-tratos relatados pelos adolescentes. As evidéncias
indicam que a prevaléncia de sintomas depressivos esta fortemente correlacionada com
experiéncias de abuso emocional, fisico e sexual, bem como negligéncia, corroborando
com as descobertas de estudos anteriores que apontam para o impacto psicoldgico
profundo de tais experiéncias adversas na juventude (Reis et al., 2023; Vasconcelos et al.,
2016). Essas associacOes sao particularmente alarmantes, uma vez que sugerem que 0S
efeitos dos maus-tratos estendem-se além do imediato, potencializando riscos para a
salde mental a longo prazo. Este padréo de correlacdo destaca a necessidade urgente de
intervencdes preventivas e terapéuticas direcionadas, que possam mitigar 0s danos

psicoldgicos e promover a resiliéncia em jovens que enfrentam tais adversidades.

5 - CONCLUSAO

O estudo atual permitiu concluir que a vulnerabilidade ao abuso e a negligéncia
cresce com a idade nos adolescentes. Especificamente, as jovens do sexo feminino
relataram uma incidéncia de maus-tratos quase trés vezes superior a dos jovens do sexo
masculino. Esses dados refletem a necessidade de uma atencdo especializada no
desenvolvimento de estratégias de prevencao e intervencao.

Profissionais de saude, incluindo pediatras, psiquiatras e psicdlogos, devem estar

equipados para reconhecer sinais de abuso e negligéncia, promovendo uma abordagem
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multidisciplinar para proteger e cuidar de criangas e adolescentes. A deteccéo precoce e
o0 tratamento adequado séo cruciais para minimizar o impacto negativo na saude mental
e no bem-estar dos jovens, conforme estipulado pelo Estatuto da Crianga e do
Adolescente (ECA). Além disso, é essencial que episddios de maus-tratos sejam
notificados as autoridades competentes, contribuindo para a compilacdo de dados
epidemioldgicos e o desenvolvimento de politicas publicas eficazes.

Este estudo fornece insights valiosos sobre a extensdo e as consequéncias dos
maus-tratos em criangas e adolescentes, abrindo caminho para o fortalecimento de
campanhas de conscientizacdo e prevencdo. Combater essas situacdes de violéncia é uma
responsabilidade coletiva que deve envolver toda a sociedade e o Estado, garantindo a

seguranga e o desenvolvimento saudavel de jovens em risco.
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