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Capitulo 1 — Introduc¢ao e Enquadramento

1.1. Introducao

A protecdo das criangas contra todas as formas de maus-tratos constitui um dever ético, legal e
social de todos os profissionais e instituicdes que com elas trabalham. A infancia é uma fase
determinante do desenvolvimento humano, durante a qual a crianca depende dos adultos para
garantir a sua seguranca, bem-estar e desenvolvimento integral.

Neste contexto, as instituicdes que acolhem, educam, acompanham ou prestam cuidados a
criangas assumem uma responsabilidade acrescida na prevencdo, identificacdo precoce e
resposta adequada a situacdes de risco ou de perigo. A inexisténcia de orientacdes claras ou de
procedimentos uniformizados pode contribuir para a normalizacdo de praticas inadequadas ou
para a omissdo involuntaria perante sinais de alerta.

O presente Manual de Prevencdao de Maus-Tratos na Infancia surge como um instrumento
orientador, destinado a apoiar a pratica profissional, promover uma cultura institucional de
protecdo e reforcar o compromisso coletivo com os direitos da crianca.

1.2. Objetivos do Manual

O presente manual tem como objetivos:

e Estabelecer principios e orientag¢Oes claras para a prevengado de maus-tratos na infancia;

e Sensibilizar os profissionais para a importancia da identificagdo precoce de sinais de
alerta;

e Uniformizar procedimentos de atuagdo perante situagdes de suspeita ou risco;

e Promover praticas institucionais seguras, éticas e centradas no superior interesse da
crianga;

e Reforgar a responsabilidade individual e coletiva na prote¢do da crianga;

e Contribuir para uma cultura organizacional baseada na transparéncia, na supervisao e
na melhoria continua.

1.3. Ambito de Aplica¢do

O presente manual aplica-se a todos os colaboradores, independentemente da sua funcgao,
vinculo contratual ou tempo de servico, incluindo:

e Profissionais técnicos e educativos;

e Auxiliares de acdo educativa; Auxiliares de Servicos Gerais; Servicos da Cozinha;

e Pessoal administrativo e de apoio;

e Voluntarios, estagidrios e prestadores de servigos;

e Coordenacao, direcdo e drgdos de gestdo.
As orienta¢Oes aqui definidas aplicam-se a todas as atividades desenvolvidas em contexto
institucional, bem como a atividades externas promovidas ou supervisionadas pela instituicao.



1.4. Principios Orientadores

A aplicacdo do presente manual rege-se pelos seguintes principios fundamentais:

a) Superior Interesse da Crianga

Em todas as decisGes e intervengdes, o superior interesse da crianca deve prevalecer sobre
quaisquer outros interesses, incluindo institucionais, hierdrquicos ou pessoais.

b) Direito a Protecdo e a Dignidade

Todas as criangas tém direito a crescer em ambientes seguros, livres de violéncia, negligéncia,
abuso ou exploracdo, sendo tratadas com respeito, dignidade e consideragdo pelas suas
necessidades individuais.

c) Prevengao e Intervengao Precoce

A prevencgdo constitui o eixo central da protecdo da crianca. A identificagdo precoce de sinais de
alerta e a intervencdo atempada reduzem significativamente o impacto dos maus-tratos no
desenvolvimento infantil.

d) Responsabilidade Partilhada

A protecdo da crianca é uma responsabilidade de todos os colaboradores. A omissdao perante
sinais de risco constitui uma falha grave do dever profissional e ético.

e) Proporcionalidade e Adequacao

Todas as intervencdes devem ser adequadas a situacdo concreta, respeitando a idade, o
desenvolvimento e o contexto da crianca, bem como os procedimentos legais e institucionais
em vigor.

1.5. Compromisso Institucional

A instituicdo assume, através do presente manual, um compromisso claro com:
e A promogdo de um ambiente seguro, protetor e inclusivo para todas as criangas;
e A prevencdo ativa de todas as formas de maus-tratos, incluindo aquelas que possam
ocorrer em contexto institucional,
e Adefini¢do e divulgacao de regras de conduta claras para todos os colaboradores;
e A existéncia de mecanismos eficazes de supervisdo, dentdincia e acompanhamento;
e A protegdo de quem, de boa-fé, sinaliza situagdes de risco;
e Aformacgdo continua dos seus profissionais na drea da protegdo da crianga.

Este manual deve ser entendido como um documento dinamico, sujeito a avaliagao e atualizagao
periddica, de forma a garantir a sua adequac¢do as necessidades das criangas, a evolugao das
praticas profissionais e ao enquadramento legal aplicavel.



Capitulo 2 — Direitos da Crian¢a

2.1. Convengao sobre os Direitos da Crianca

A Convencdo sobre os Direitos da Crianca (CDC), adotada pela Assembleia Geral das NagGes
Unidas em 1989 e ratificada por Portugal em 1990, constitui o principal instrumento
internacional de protecdo dos direitos das criancas. Reconhece a crianga como sujeito de direitos
e estabelece um conjunto de normas universais destinadas a garantir a sua protecdo,
sobrevivéncia, desenvolvimento e participagao.

A CDC assenta em quatro principios fundamentais:
¢ ndo discriminacao;

e superior interesse da crianga;

¢ direito a vida, sobrevivéncia e desenvolvimento;
¢ respeito pelas opinides da criancga.

As instituicOes de educacdo de infancia tém o dever de conhecer, respeitar e promover estes
direitos no exercicio da sua missao educativa e social.

2.2. Principio do Superior Interesse da Crianga

O principio do superior interesse da crianca constitui um eixo central da Convencao sobre os
Direitos da Crianga e do enquadramento legal portugués. Este principio determina que, em todas
as decisbes que afetem a crianca, a sua protecdo, bem-estar e desenvolvimento devem
prevalecer sobre quaisquer outros interesses.

No contexto da creche e da educagdo pré-escolar, este principio implica que:

¢ as necessidades da crianga sdo prioritdrias face a interesses institucionais ou organizacionais;
e todas as decisGes pedagodgicas, relacionais e disciplinares devem respeitar a dignidade da
crianga;

* a protec¢do da crianga prevalece sobre receios, duvidas ou desconfortos dos adultos.

2.3. Direito a Proteg¢ao, ao Cuidado e ao Desenvolvimento
Saudavel

Todas as criancgas tém direito a crescer em ambientes seguros, afetivos e estimulantes, livres de
violéncia, negligéncia, abuso ou exploracdo. O direito a protecdo inclui a salvaguarda da
integridade fisica e emocional da crianga, bem como a prevencao ativa de situacGes de risco.

O direito ao cuidado e ao desenvolvimento saudavel implica:
¢ acesso a cuidados de saude adequados;

¢ relagGes afetivas estaveis e responsivas;

¢ oportunidades de aprendizagem e brincadeira;

¢ respeito pelo ritmo e individualidade de cada crianca.

A violagdo destes direitos pode comprometer de forma grave e duradoura o desenvolvimento
infantil, sobretudo na primeira infancia.



2.4. Papel das Instituicoes de Educacao na Protecao da Infancia

As instituicoes de educagao de infancia desempenham um papel central na protecdo das
criangas, uma vez que:

* mantém contacto didrio e continuado com a crianca;

e acompanham fases criticas do desenvolvimento;

¢ podem identificar precocemente sinais de risco;

¢ funcionam como contextos estruturantes de protecdo e seguranca.

Para além da func¢do educativa, estas instituicdes tém uma responsabilidade ética, social e legal
na prevencao, identificagdo e sinalizagdo de situagdes de risco ou de maus-tratos, devendo atuar
de forma diligente, responsavel e articulada com outras entidades.

Capitulo 3 — Conceito de Maus-Tratos na Infancia

3.1. Enquadramento Conceptual

Os maus-tratos na infancia constituem um fenédmeno complexo, multifatorial e transversal a
diferentes contextos sociais, culturais e institucionais. Sdo reconhecidos internacionalmente
como um grave problema de saude publica, de direitos humanos e de protecdo social, com
impactos profundos e duradouros no desenvolvimento fisico, emocional, cognitivo e social da
crianga.

De acordo com a Organiza¢do Mundial da Saide (OMS), os maus-tratos na infancia incluem todas
as formas de abuso e negligéncia que resultam em dano real ou potencial para a saude,
sobrevivéncia, desenvolvimento ou dignidade da crianga, ocorrendo no ambito de uma relagdo
de responsabilidade, confian¢a ou poder.

Esta definigdo sublinha trés elementos centrais: a vulnerabilidade da crianga, a assimetria de
poder na relagdo adulto—crianga e a responsabilidade acrescida dos adultos e das instituigdes na
sua protecao.

3.2. Definicao de Maus-Tratos na Infancia

Para efeitos do presente manual, entende-se por maus-tratos na infancia qualquer a¢do ou
omissdo, intencional ou ndo, praticada por pais, cuidadores, outros adultos significativos ou
instituicGes, que comprometa ou possa comprometer o bem-estar, a integridade fisica ou
psiquica, o desenvolvimento ou a dignidade da crianga.

Os maus-tratos podem assumir formas diversas, isoladas ou cumulativas, e ocorrer tanto em
contexto familiar como em contexto comunitario ou institucional.

A compreensdo das situagGes de maus-tratos na infancia exige uma abordagem ecolégica,
reconhecendo que o desenvolvimento da crianca é influenciado por multiplos sistemas
interligados — familiar, institucional e social — que interagem de forma dindmica
(Bronfenbrenner, 1979).



3.3. Tipologias de Maus-Tratos

3.3.1. Maus-Tratos Fisicos

Os maus-tratos fisicos referem-se a qualquer agdo que provoque ou possa provocar dano fisico
a crianga, incluindo o uso de forga fisica excessiva ou inadequada.

Exemplos incluem, entre outros:

Agressoes fisicas (bofetadas, murros, pontapés);

Queimaduras, mordeduras ou sacudidelas;

Castigos fisicos severos ou repetidos;

Contencao fisica injustificada ou desproporcionada.
As consequéncias podem variar desde lesdes ligeiras até danos graves, permanentes ou fatais.

3.3.2. Maus-Tratos Psicoldgicos ou Emocionais

Os maus-tratos psicolégicos ou emocionais consistem em padrdoes persistentes de
comportamento que afetam negativamente o desenvolvimento emocional, a autoestima e o
sentido de seguranca da crianca.

Incluem, designadamente:

e Humilhacdo, rejeicdo ou desvalorizacdo sistematica;

e Ameacas, intimida¢do ou terror psicoldgico;

e Exposicdo a violéncia doméstica;

e Isolamento social for¢ado;

e Indiferenga emocional prolongada.
Este tipo de maus-tratos é frequentemente menos visivel, mas os seus efeitos podem ser tdo ou
mais graves do que os dos maus-tratos fisicos.

3.3.3. Negligéncia

A negligéncia corresponde a falha persistente em satisfazer as necessidades bdsicas da crianga,
quando existe capacidade para o fazer.

Pode manifestar-se sob varias formas:

e Negligéncia fisica (alimentacdo, higiene, vestuario, cuidados de saude);

e Negligéncia educativa (absentismo escolar, falta de estimulo);

e Negligéncia emocional (falta de afeto, atencdo e responsividade);

e Falta de supervisdo adequada a idade e ao desenvolvimento.
A negligéncia é uma das formas mais prevalentes de maus-tratos e pode comprometer
seriamente o desenvolvimento global da crianca.

3.3.4. Abuso Sexual

O abuso sexual envolve a utilizagdo da crianca para a gratificagdo sexual de um adulto ou de
outra crianga em posicao de poder, autoridade ou maturidade superior.

Inclui, entre outros:

e Contacto fisico sexualizado;



e Exposicdo a atos ou materiais de natureza sexual;

e Exploragdo sexual;

e Producdo ou partilha de imagens de abuso sexual de criancas.
O abuso sexual pode ocorrer com ou sem recurso a forga fisica, estando frequentemente
associado a manipulacao, coercao e segredo.

3.4. Maus-Tratos em Contexto Familiar e Institucional

Embora os maus-tratos ocorram frequentemente em contexto familiar, é fundamental
reconhecer que também podem ocorrer em contextos institucionais, nomeadamente em
creches, escolas, lares, instituicdes de acolhimento ou outras respostas sociais.

Os maus-tratos institucionais podem resultar de acdes individuais de colaboradores ou de falhas
organizacionais, como praticas inadequadas, auséncia de supervisdo, cultura permissiva ou
défice de formacgao.

O reconhecimento deste risco é essencial para a implementacdo de medidas eficazes de
prevengao e protegao.

3.5. Especificidades dos Maus-Tratos na Faixa Etaria dos 0—-6
anos

A primeira infancia, correspondente a faixa etaria dos 0 aos 6 anos, constitui um periodo
particularmente sensivel do desenvolvimento humano, caracterizado por rdpidas mudangas
fisicas, cognitivas, emocionais e sociais. Durante esta fase, a crianca encontra-se numa situagao
de elevada dependéncia dos adultos para a satisfacdo das suas necessidades basicas, protecdo
e regulagdo emocional, o que a torna especialmente vulneravel a situagées de maus-tratos.

Os maus-tratos nesta faixa etdria apresentam especificidades prdprias, quer ao nivel da sua
manifestagdo, quer ao nivel da sua identificagdo e impacto, exigindo uma atengao redobrada por
parte das instituicbes de creche e educacdo pré-escolar.

3.5.1. Elevada Dependéncia e Assimetria de Poder

As criangas dos 0 aos 6 anos dependem quase exclusivamente dos adultos para a sua
sobrevivéncia, cuidado, seguranca e bem-estar. Esta dependéncia acentua a assimetria de poder
na relacdo adulto—crianga, aumentando o risco de praticas inadequadas, negligentes ou
abusivas, sobretudo quando os cuidadores se encontram sob stress, sem apoio ou sem
competéncias parentais adequadas.

Aincapacidade da crianga pequena para se proteger, resistir ou procurar ajuda autonomamente
torna essencial a vigilancia ativa por parte dos profissionais que com ela trabalham diariamente.

3.5.2. Limitagdes na Comunicagao e Expressao

Nesta faixa etaria, sobretudo nos primeiros anos de vida, a crianca apresenta limitacGes
significativas na linguagem verbal e na capacidade de relatar experiéncias de forma clara e
estruturada. Mesmo em idade pré-escolar, a crianga pode nao dispor de vocabulario, maturidade
emocional ou compreensdo suficientes para identificar e verbalizar situagGes de maus-tratos.



Consequentemente, 0os maus-tratos tendem a manifestar-se através de sinais indiretos, como
alteragdes comportamentais, emocionais ou do desenvolvimento, o que reforga a importancia
da observagao continua e contextualizada por parte dos profissionais.

3.5.3. Manifestacao Especifica dos Diferentes Tipos de Maus-Tratos

Na faixa etaria dos 0—6 anos, os maus-tratos podem assumir formas especificas:

e Maus-tratos fisicos: mesmo acdes aparentemente “leves”, como sacudir, empurrar ou
aplicar castigos fisicos, podem ter consequéncias graves devido a fragilidade fisica da
crianca pequena.

e Maus-tratos psicolégicos ou emocionais: a rejeicao, a indiferenca emocional, a
humilhagdo ou a exposi¢cdo a ambientes hostis afetam profundamente o sentimento de
seguranca e a construcao da autoestima.

e Negligéncia: assume particular relevancia nesta idade, manifestando-se na falta de
cuidados bdsicos, estimulacdo adequada, supervisao ou resposta as necessidades
emocionais da crianga.

e Abuso sexual: pode ocorrer mesmo em idades muito precoces, frequentemente
associado a manipulagdo, ao segredo e a incapacidade de a crianga compreender ou
comunicar a situagao.

e Exposicdo a violéncia doméstica: mesmo quando ndo é alvo direto da violéncia, a
crianga pequena sofre impactos significativos ao nivel emocional e do
desenvolvimento.

3.5.4. Importancia da Interven¢ao Precoce em Contexto Educativo

As instituicdes de creche e educagdo pré-escolar assumem um papel central na protecao das
criangas dos 0 aos 6 anos, funcionando como contextos privilegiados para a identificagdo
precoce de sinais de risco e para a promocao de fatores de protecdo.

A intervengao precoce permite:

¢ reduzir a gravidade e a duragao das situa¢des de maus-tratos;

* minimizar o impacto no desenvolvimento da crianga;

o reforcar fatores de protegao individuais, familiares e institucionais;
® prevenir a revitimizacao.

A atuacdo atempada e responsavel dos profissionais pode constituir um fator decisivo na
protecao e no percurso de vida da crianca.

3.6. Impacto dos Maus-Tratos no Desenvolvimento da Crianga

A investigacao cientifica demonstra que a exposicdo a maus-tratos na infancia esta associada a
multiplas consequéncias a curto, médio e longo prazo, incluindo:

e Atrasos no desenvolvimento fisico e cognitivo;
e Perturbacdes emocionais e comportamentais;
e Dificuldades de vinculagdo e relacionamento interpessoal;
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e Problemas de salde mental;

e Maior risco de revitimizacdo e de comportamentos de risco na idade adulta.
A gravidade do impacto depende de fatores como a idade da crianga, a duragdo e intensidade
dos maus-tratos, a relagdo com o agressor e a existéncia de fatores de protecdo. Quanto mais
precoce, prolongada e intensa for a exposicdo aos maus-tratos, maior tende a ser o impacto no
desenvolvimento global da crianca.

3.7. Importancia de uma Abordagem Integrada

A compreensdao dos maus-tratos na infancia exige uma abordagem integrada, que articule
perspetivas psicoldgicas, sociais, educativas, juridicas e institucionais.

Esta abordagem reforca a necessidade de intervencdo precoce, trabalho em rede e definicao
clara de responsabilidades, principios que estruturam o presente manual

Capitulo 4 — Fatores de Risco e Fatores de
Protecao

4.1. Enquadramento

Os maus-tratos na infancia resultam da intera¢do dinamica de multiplos fatores, ndo podendo
ser atribuidos a uma Unica causa. A literatura cientifica adota, de forma consensual, uma
perspetiva ecoldgica, segundo a qual os fatores de risco e de protecdo se distribuem por
diferentes niveis — individual, familiar, social e institucional.

A compreensdo destes fatores é fundamental para a prevencdo, permitindo identificar situacGes
de maior vulnerabilidade, orientar praticas profissionais e promover contextos protetores que
favoregam o desenvolvimento sauddvel da crianga.

4.2. Fatores de Risco

Os fatores de risco correspondem a caracteristicas ou circunstancias que aumentam a
probabilidade de ocorréncia de maus-tratos. A sua presenga nao determina, por si s, a
existéncia de situacOes abusivas, mas exige maior vigilancia e intervengao preventiva.

4.2.1. Fatores Individuais da Crianga

Algumas caracteristicas individuais podem aumentar a vulnerabilidade da crianga,
nomeadamente:

e Idade precoce, particularmente na primeira infancia;

e Necessidades educativas especiais ou deficiéncia;

e Doenga crénica ou problemas de saude;

e Dificuldades de autorregulagdo emocional ou comportamental;

e Dependéncia acrescida de cuidados por parte de adultos.
Estas caracteristicas exigem respostas cuidadas e adequadas, sob pena de aumentarem o risco
de negligéncia ou de praticas inadequadas.
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4.2.2. Fatores Familiares

O contexto familiar constitui um dos principais niveis de risco quando marcado por adversidades
persistentes, incluindo:

e Stress parental elevado ou auséncia de competéncias parentais adequadas;
e Historial de violéncia doméstica;
e Consumo abusivo de alcool ou substancias psicoativas;
e Problemas de salde mental ndo acompanhados;
e Isolamento social ou auséncia de rede de apoio;
e Situacdes de pobreza, precariedade habitacional ou instabilidade econémica;
e Expectativas irreais ou desajustadas relativamente a crianca.
A acumulagdo de multiplos fatores familiares aumenta significativamente o risco de maus-tratos.

4.2.3. Fatores Sociais e Comunitarios

O contexto social mais alargado pode igualmente contribuir para situacdes de risco, destacando-
se:

e Exclusdo social e desigualdades socioecondmicas;

e Falta de acesso a servicos de apoio a infancia e a familia;

e Normas culturais permissivas em relacao a violéncia;

e Estigmatizacdo ou discriminacdo social;

e Fraca coesdao comunitaria e auséncia de redes informais de apoio.

4.2.4. Fatores Institucionais

As instituicdes podem constituir contextos de risco quando apresentam fragilidades estruturais
ou organizacionais, tais como:

e Auséncia de politicas claras de protegdo da crianga;

e Défice de formacgdo dos colaboradores;

e Falta de supervisdao e acompanhamento das praticas;

e Racios inadequados adulto—criancga;

e Cultura institucional permissiva ou silenciadora;

e Inexisténcia de canais claros de denuncia.
O reconhecimento destes fatores é essencial para prevenir maus-tratos em contexto
institucional.

4.3. Fatores de Protecao

Os fatores de protecdo correspondem a condi¢des que reduzem o impacto dos fatores de risco
e promovem a resiliéncia da crianca, contribuindo para o seu bem-estar e desenvolvimento
saudavel.

4.3.1. Fatores Individuais da Crianga

Entre os principais fatores de protecao individuais destacam-se:
e Capacidades de comunicagdo e expressdao emocional;
e Competéncias sociais e de resolucdo de problemas;
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e Autoestima positiva;
e Capacidade de estabelecer relacdes de vinculagdo seguras;
e Experiéncias de sucesso e reconhecimento.

4.3.2. Fatores Familiares

No contexto familiar, constituem fatores de protecdo relevantes:

e Relagbes afetivas estdveis e responsivas;

e Praticas parentais positivas e consistentes;

e Apoio emocional e supervisdao adequada;

e Capacidade de procurar ajuda quando necessario;

e Existéncia de pelo menos um adulto significativo protetor.

4.3.3. Fatores Sociais e Comunitarios

A nivel social e comunitario, destacam-se como fatores protetores:

e Acesso a servicos de saude, educacdo e apoio social;
e Redes formais e informais de suporte;

e Comunidades coesas e participativas;

e Politicas publicas de protecdo da infancia;

e Promocgao dos direitos da crianga.

4.3.4. Fatores Institucionais

As instituicdes desempenham um papel central enquanto contextos de protecdo, através de:
e Politicas claras de prevencdo e protegao da crianga;
e Formacdo continua dos colaboradores;
e Supervisdo regular e trabalho em equipa;
e (Codigos de conduta e defini¢do de limites profissionais;
e Mecanismos eficazes de denlncia e acompanhamento;
e Cultura organizacional baseada na transparéncia e na responsabilizacdo.

4.4. Resiliéncia e Intervengao Precoce

A resiliéncia refere-se a capacidade da crianga para superar adversidades, sendo fortemente
influenciada pela presenca de fatores de protegdo. A investigacdo demonstra que a intervencgao
precoce, aliada a contextos relacionais seguros, pode mitigar significativamente os efeitos dos
maus-tratos.

Assim, a identificacdo atempada de fatores de risco e o reforco sistematico dos fatores de
protecdo constituem pilares fundamentais da prevencdo e da promoc¢do do desenvolvimento
saudavel.
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Capitulo 5 — Sinais de Alerta

5.1. Enquadramento

A identificacdo de sinais de alerta constitui um dos pilares fundamentais da prevencdo e
protecdo da crianca. Os sinais de alerta correspondem a indicadores fisicos, emocionais,
comportamentais, relacionais ou contextuais que podem sugerir a existéncia de situagbes de
risco ou de maus-tratos.

No entanto, a identificacdo de sinais de alerta deve ser interpretada de forma contextualizada,
considerando os multiplos sistemas que influenciam o bem-estar da crianca, numa perspetiva
ecoldgica do desenvolvimento (Bronfenbrenner, 1979).

Importa salientar que a presenca de um ou mais sinais de alerta ndo permite, por si s, confirmar
a ocorréncia de maus-tratos. Contudo, deve ser entendida como um indicador de possivel
perigo, exigindo observagdo continuada, registo objetivo e atuacdo de acordo com os
procedimentos institucionais definidos no presente manual.

A identificacdo de sinais de alerta deve abranger tanto situagSes que ocorram em contexto
familiar, social ou comunitario, como situa¢des suscetiveis de ocorrer em contexto institucional,
designadamente aquelas infligidas por colaboradores ou resultantes de fragilidades
organizacionais.

A protecdo da crianga exige, assim, uma abordagem abrangente, sistematica e integrada.

5.2. Principios Orientadores na Identificagao de Sinais de Alerta

A observacdo e interpretacdo dos sinais de alerta devem respeitar os seguintes principios:

e Os sinais devem ser analisados de forma contextualizada, considerando a idade, o
desenvolvimento, a histdria e o contexto da crianga;

e Deve ser valorizada a observagdo de padrdes persistentes ou cumulativos e ndo apenas
de episddios isolados;

e Aidentificagdo de sinais ndo substitui a avaliagao técnica especializada;

e Todos os profissionais, independentemente da sua fun¢do, tém o dever de observar,
registar e comunicar situagdes de risco;

e A omissdo perante sinais de risco compromete a proteg¢ao da crianga e constitui falha
grave do dever profissional e ético;

e A atuacao deve pautar-se pela objetividade, proporcionalidade e respeito pelo superior
interesse da crianga.

5.3. Sinais de Alerta em Contexto Familiar, Social ou

Comunitario

5.3.1. Sinais Fisicos

Podem incluir, designadamente:
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e Lesdes frequentes ou recorrentes (hematomas, cortes, queimaduras), sobretudo em
diferentes fases de cicatrizagao;

e Lesdes localizadas em zonas pouco comuns para ocorréncias acidentais;

e Explicagdes inconsistentes, contraditérias ou desajustadas a idade da crianga;

e Vestuario inadequado as condig¢des climatéricas com aparente intuito de ocultar
marcas;

e Falta persistente de cuidados de higiene, salde ou alimentacgao;

e Sinais de subnutricdo, atraso de crescimento ou fadiga extrema.

5.3.2. Sinais Emocionais e Comportamentais

As alteracdes emocionais e comportamentais podem constituir indicadores significativos de
sofrimento, nomeadamente:

e Medo excessivo, ansiedade persistente ou hipervigilancia;
e Agressividade ou irritabilidade constantes;

e Tristeza prolongada, apatia ou retraimento social;

e Regressdao em competéncias previamente adquiridas;

e Baixa autoestima ou verbalizacGes autodepreciativas;

e Comportamentos de fuga ou evitamento;

e Dificuldades significativas na regulacdao emocional.

5.3.3. Sinais Relacionais

Podem manifestar-se na forma como a crianga interage com adultos significativos:

e Relacdo marcada por medo, tensdo ou auséncia de vinculo seguro;

e Submissdo extrema ou necessidade constante de aprovacao;

e Dificuldade em estabelecer relages de confianga;

e Auséncia de procura de conforto;

e Interag¢Oes caracterizadas por rejeicdo, humilhagdo ou controlo excessivo.

5.3.4. Sinais em Contexto Escolar ou Institucional

Em contexto escolar ou institucional, podem observar-se:

e Faltas frequentes ou absentismo persistente;

e Queda subita no rendimento ou envolvimento;

e Dificuldades de concentrac¢do e aprendizagem;

e Revelagdes diretas ou indiretas de violéncia doméstica ou negligéncia;
e Indicios de exposi¢do a contextos familiares marcados por violéncia.

5.3.5. Sinais Especificos de Abuso Sexual

O abuso sexual apresenta sinais especificos que exigem atengao redobrada:

e Conhecimentos, linguagem ou comportamentos sexualizados inadequados a idade;
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Queixas fisicas recorrentes na zona genital sem causa médica identificada;
AlteracGes subitas de comportamento;

Evitacdo persistente de determinada pessoa ou local;

Relatos diretos ou indiretos de situa¢des de natureza sexual.

5.4. Sinais de Alerta em Contexto Institucional

Para além dos sinais associados ao contexto familiar ou comunitario, é fundamental reconhecer

gue situacdes de maus-tratos podem igualmente ocorrer em contexto institucional.

Os sinais de alerta institucionais podem resultar:

De praticas inadequadas ou abusivas por parte de colaboradores;
De falhas organizacionais;

De auséncia de supervisdo ou cultura de siléncio;

De normalizagdo de praticas desajustadas.

O reconhecimento destes sinais constitui um dever institucional e individual.

5.4.1. Indicadores Relacionais e Comportamentais do Colaborador

Podem constituir sinais de alerta:

Comunicacao humilhante, intimidatdria ou desrespeitosa;
Gritos frequentes ou tom de voz ameacador;

Comentarios depreciativos ou estigmatizantes sobre a crianga;
Tratamento desigual ou discriminatdrio;

Indiferenga perante o sofrimento da crianga;

Falta de empatia ou responsividade emocional.

5.4.2. Indicadores de Praticas Educativas Inadequadas

Incluem, designadamente:

Contencado fisica injustificada ou desproporcional;
Isolamento da crianga como forma de punicdo;
Privagao de necessidades basicas;

Exigéncias desajustadas a idade ou desenvolvimento;
Falta persistente de supervisao;

Desrespeito pelos ritmos individuais da crianga.

5.4.3. Indicadores Organizacionais

Podem revelar risco institucional:

Auséncia de politicas claras de protecdo;

Racios adulto—crianga inadequados;

Falta de supervisdo ou acompanhamento das praticas;
Cultura de siléncio ou receio de denunciar;

Falta de formagdo em prote¢do da crianga;
Inexisténcia de canais claros de comunicagao interna.
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5.4.4. Reac¢oes da Crianga em Contexto Institucional

A crianca pode manifestar:

e Medo especifico de determinado colaborador;

e Choro, ansiedade ou evitamento associados a um adulto;
e AlteragGes comportamentais apds contacto;

e Relatos diretos ou indiretos de praticas inadequadas.

Estes sinais devem ser valorizados e objeto de registo e comunica¢do imediata.

5.5. Articulagao entre Sinais de Alerta e Contextos de Risco

Os sinais de alerta devem ser interpretados a luz dos fatores de risco e de protecdo identificados
no Capitulo 4. A coexisténcia de multiplos sinais, associada a fatores de risco identificados,
aumenta a probabilidade de situacées de perigo, exigindo resposta célere e articulada.

A anadlise integrada permite evitar interpretacdes precipitadas, bem como minimizar o risco de
desvalorizacdo de sinais relevantes.

5.6. Importancia do Registo e da Comunicagao

O registo objetivo, claro e factual dos sinais observados constitui ferramenta essencial para a
protecdo da crianga.

O registo deve:

e Incluir datas, hordrios, local e contexto;

e Descrever factos concretos e observaveis;

e Transcrever fielmente as palavras da crianga, quando aplicavel;
e Evitar interpretagGes subjetivas ou juizos de valor.

Apds o registo, a situacdo deve ser comunicada de acordo com os procedimentos internos
definidos no Capitulo 7.

A omissdo de registo ou comunica¢cdao compromete a protecao da crianga e a responsabilidade
institucional.

5.7. Articulagao com os Anexos

Os sinais de alerta descritos neste capitulo sdo operacionalizados através das checklists
constantes nos anexos do presente manual, designadamente:

e Checklist de Sinais de Alerta de Maus-Tratos na Infancia (contexto familiar, social ou
comunitario);
e Checklist de Sinais de Alerta de Maus-Tratos Infligidos por Colaboradores em Contexto
Institucional.
Estes instrumentos visam apoiar a observacdo sistematica, facilitar a tomada de decisdo e
promover uma atuacdo consistente e fundamentada.
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Capitulo 6 — Prevencao de Maus-Tratos

A prevencgao dos maus-tratos na infancia constitui um eixo central da a¢ao educativa e social das
instituicGes de creche e educacdo pré-escolar. Prevenir implica agir antes da ocorréncia de
situacdes de risco, reduzindo fatores de vulnerabilidade e reforcando fatores de protecdo ao
nivel da criancga, da familia, da instituicdo e da comunidade.

De acordo com a Organizacdao Mundial da Salde e outros organismos internacionais, a prevengao
eficaz exige uma abordagem sistematica, continua e integrada, incorporada nas praticas
quotidianas da instituicdo e assumida como responsabilidade coletiva de todos os profissionais.

6.1. Prevenc¢ao Primaria, Secundaria e Terciaria

A preveng¢do dos maus-tratos organiza-se habitualmente em trés niveis complementares:

6.1.1. Prevengao Primaria

A prevencao primdria visa impedir a ocorréncia de maus-tratos antes que estes se manifestem,
dirigindo-se a todas as criancas, familias e profissionais, independentemente da existéncia de
risco identificado.

Em contexto de creche e educacdo pré-escolar, a prevencdo primaria inclui:
e criacdo de ambientes educativos seguros, afetivos e previsiveis;

¢ promogao de praticas educativas nao violentas e respeitadoras da crianga;
* definicdo de politicas institucionais claras de protecdo da criancga;

¢ formacdo continua dos profissionais;

¢ promogao de relagdes positivas entre adultos e criangas;

¢ envolvimento das familias numa ldgica de parceria.

Estas medidas contribuem para a redugao global do risco e para a construgdo de uma cultura
institucional protetora.

6.1.2. Prevengao Secundaria

A prevencdo secundaria centra-se na identificagio precoce de situagbes de maior
vulnerabilidade e na intervenc¢do atempada junto de criangas e familias em risco.

Inclui:

* observacdo sistematica do comportamento e desenvolvimento da crianga;
¢ identificagdo de sinais de alerta;

e acompanhamento mais préoximo de criangas e familias vulneraveis;

e articulacdo com servigos de apoio sempre que necessario;

¢ reforco de fatores de protegao individuais e familiares.

A intervencdo precoce permite evitar o agravamento das situacdes e reduzir o impacto dos
maus-tratos no desenvolvimento infantil.

6.1.3. Prevengao Terciaria

A prevencdo terciaria destina-se a minimizar as consequéncias dos maus-tratos ja ocorridos e a
prevenir a sua repeticao.
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Em contexto educativo, esta prevencdo implica:

¢ protecdo imediata da crianca;

e colaboragdo com as entidades competentes;

e acompanhamento emocional e relacional da crianga;
¢ implementacdo de medidas corretivas institucionais;
¢ prevencdo da revitimizacdo.

A atuacdo da instituicdo ndo termina com a sinalizacdo, exigindo acompanhamento continuo e
responsavel.

6.2. Praticas Educativas Promotoras do Bem-Estar

As praticas educativas desempenham um papel fundamental na prevencdo dos maus-tratos,
sobretudo na primeira infancia. Praticas baseadas no respeito, na previsibilidade e na
responsividade contribuem para o sentimento de seguranca e para o desenvolvimento saudavel
da crianca.

Sdo praticas promotoras do bem-estar:

¢ estabelecimento de rotinas claras e consistentes;

e utilizacdo de estratégias educativas positivas;

¢ valorizacdo da escuta ativa da criancga;

¢ respeito pelo ritmo individual de desenvolvimento;

* promog¢do da autonomia de forma gradual e segura;

¢ rejeicdo de praticas punitivas, humilhantes ou coercivas.

O bem-estar emocional da criancga constitui um fator central de protecdo.

6.3. Ambiente Seguro, Afetivo e Inclusivo

A criagdo de um ambiente institucional seguro e inclusivo é uma condigao essencial da
prevencao.

Um ambiente protetor caracteriza-se por:

* espacos fisicos seguros e adequados a idade;

¢ relagGes afetivas estaveis entre criancas e adultos;

¢ clima emocional positivo;

¢ valorizacdo da diversidade;

e tolerancia zero a violéncia, discriminagao ou humilhagao;
e existéncia de regras claras e partilhadas.

A previsibilidade e a estabilidade do ambiente institucional favorecem a seguranga emocional da
crianga e reduzem comportamentos de risco.

6.4. Promog¢ao de Competéncias Parentais

A promocdo de competéncias parentais constitui uma estratégia preventiva fundamental,
sobretudo na primeira infancia. As instituicdes educativas desempenham um papel privilegiado
no apoio as familias, através de uma relagcdo proxima, de confianca e de parceria.
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A promocgao de competéncias parentais pode incluir:

¢ partilha de informacdo sobre desenvolvimento infantil;

e orientacdo sobre praticas educativas positivas;

* apoio na gestdo de comportamentos desafiantes;

¢ encaminhamento para servicos de apoio quando necessario;
* valorizacdo do papel parental.

O apoio as familias contribui para a reducao do stress parental e para a criacdo de contextos
familiares mais protetores.

6.5. Relagao Escola—Familia como Estratégia Preventiva

A relacdo entre a instituicdo educativa e a familia constitui um elemento central da prevencao
dos maus-tratos. Uma relagdo baseada na confianga, comunicacdo aberta e corresponsabilizacdo
facilita a identificagdo precoce de dificuldades e a intervencdo atempada.

Esta relacdo deve assentar em:

e comunicacgdo regular e transparente;

* respeito mutuo;

¢ reconhecimento das competéncias parentais;

e partilha de preocupacdes de forma cuidadosa e ndo acusatodria;
¢ articulacdo na definicdo de estratégias educativas coerentes.

A parceria escola—familia reforc¢a os fatores de prote¢do e promove o desenvolvimento saudavel
da crianga.

Capitulo 7 — Procedimentos Internos de Atuag¢ao

A existéncia de procedimentos internos claros, conhecidos por todos os colaboradores e
aplicados de forma consistente constitui um elemento essencial da protecdo da crianca. Os
procedimentos internos de atuagdo visam assegurar uma resposta adequada, atempada e
articulada perante situagdes de risco, suspeita ou confirma¢do de maus-tratos, garantindo o
superior interesse da crianca, a responsabilidade profissional e a salvaguarda institucional.

Este capitulo define as responsabilidades dos profissionais e os passos a seguir no contexto
interno da instituicao, devendo ser aplicado por todos os colaboradores, independentemente da
sua funcdo, vinculo ou tempo de servico.

7.1. Responsabilidades dos Profissionais

A protecdo da crianca é uma responsabilidade partilhada por todos os profissionais da
instituicdo. Cada colaborador, no ambito das suas fungbes, tem o dever de contribuir para a
criacdo de um ambiente seguro e para a prevengao de situagées de risco.

Sdo responsabilidades de todos os profissionais:

® conhecer e cumprir o presente manual;

¢ adotar praticas educativas respeitadoras da crianga;

¢ observar de forma atenta e continua o comportamento, o desenvolvimento e o bem-estar
das criangas;
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e identificar e valorizar sinais de alerta;

e registar e comunicar situacdes de risco de acordo com os procedimentos definidos;
® cooperar com a equipa técnica e direcdo na gestdo das situagdes;

e proteger a confidencialidade da informacao.

A omissdo perante sinais de risco constitui uma falha grave do dever profissional e ético.

A responsabilidade de observacdo, registo e comunicacdo aplica-se tanto a sinais de alerta
identificados em contexto familiar, social ou comunitario, como a situagdes suscetiveis de
ocorrer em contexto institucional, incluindo praticas inadequadas por parte de colaboradores ou
fragilidades organizacionais.
A protecdo da crianga prevalece sobre vinculos hierdrquicos, relagdes interpessoais ou receios
de conflito interno.

7.2. Observacao, Registo e Documentacao

A observacdo sistematica e o registo adequado da informacao constituem pilares fundamentais
da atuacdo interna.

7.2.1. Observagao

A observacdo deve ser:

¢ continua e intencional;

¢ contextualizada a idade, desenvolvimento e histdria da crianga;

e orientada para a identificacdo de padrées e ndo apenas de episddios isolados;

e articulada com os fatores de risco e protecdo identificados nos capitulos anteriores.

7.2.2. Registo e Documentagao

Sempre que sejam observados sinais de alerta ou situa¢des preocupantes, deve ser efetuado
um registo escrito, claro e objetivo, que inclua:

e data, hora e local da observagao;

e descricdo concreta dos sinais ou comportamentos observados;

* relato fiel das palavras da criang¢a, quando aplicavel;

e contexto em que a situagdo ocorreu;

¢ identificacdo das pessoas presentes;

* medidas imediatas adotadas, se existirem.

Os registos devem evitar interpretacoes, diagndsticos ou juizos de valor e ser arquivados de
forma segura, garantindo a confidencialidade da informacao.

7.3. Comunicacao Interna de Situag¢oes de Risco

Apds o registo, a situacdo deve ser comunicada internamente de forma célere e responsavel,
através dos canais institucionais definidos.

A comunicacao interna deve:
¢ ser efetuada a coordenacgdo pedagdgica e a dire¢do técnica da instituicao;
* basear-se exclusivamente em factos observaveis e registados;
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¢ ser documentada;
* respeitar a confidencialidade da informacgao.

A comunicagdo interna permite a andlise conjunta da situacdo, evitando decisOes isoladas e
assegurando uma resposta institucional coerente e fundamentada.

A comunicagdo interna constitui etapa obrigatdria da intervencdo da entidade enquanto
entidade de 1.2 linha, nos termos do enquadramento legal descrito no Capitulo 9 do presente
manual.

Sempre que, apds avaliacdo institucional, se conclua pela existéncia de suspeita fundada de
perigo que ultrapasse a capacidade de intervencdo da instituicdo, deverd ser efetuada
comunicacdo as entidades competentes, em conformidade com o principio da subsidiariedade.

7.3.1. Comunicagao de Situagdes Suscetiveis de Envolver Colaboradores

Sempre que os sinais de alerta indiquem possivel pratica inadequada, abusiva ou negligente por
parte de um colaborador da instituicdo, a comunicacdo interna deve ser efetuada com caracter
prioritario a direcdo técnica ou a entidade responsavel pela gestao.

A analise da situagao deve garantir imparcialidade, confidencialidade e proteg¢ao simultanea
da crianga e dos profissionais envolvidos, evitando exposi¢cdes publicas ou julgamentos
informais.

A inexisténcia de confirmacdo imediata ndo suspende o dever de comunicacgao.

7.4. Protec¢ao da Crianca no Contexto Educativo

Sempre que exista suspeita de risco ou perigo para a criancga, a protecao imediata deve constituir
a prioridade da instituicdo.

As medidas de protecdo podem incluir, consoante a situagao:

¢ reforgo da supervisdo da crianga;

* reorganizacdo temporaria de grupos ou atividades;

¢ garantia de que a crianga ndo permanece sozinha ou exposta a potenciais situacées de risco;
¢ adaptacdo de praticas educativas;

e criacdo de um ambiente emocionalmente seguro e contentor.

A protecdo da crianca deve ser assegurada sem estigmatiza¢do, discrimina¢do ou exposi¢cdo
desnecessdria.

Sempre que a situagao envolva eventual risco associado a colaborador ou pratica institucional,
devem ser ponderadas medidas preventivas imediatas que garantam a protecdao da crianga,
podendo incluir reorganizagdo temporaria de equipas, reforco de supervisdo ou outras medidas
adequadas, até esclarecimento da situagdo.

A adogdo de medidas preventivas imediatas integra a responsabilidade da instituicdo enquanto
entidade de 1.2 linha, devendo preceder, sempre que possivel e adequado, a intervencdo das
instancias de 2.2 ou 3.2 linha previstas na Lei de Protecdo de Criangas e Jovens em Perigo.
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7.5. Confidencialidade e Etica Profissional

A informacdo relativa a situagdes de risco ou maus-tratos deve ser tratada com rigor ético e
confidencialidade.

Os profissionais devem:

¢ partilhar informacao apenas com quem tem responsabilidade direta na gestao da situacao;
e respeitar a privacidade da crianca e da familia;

e evitar comentdrios informais ou especulacoes;

¢ agir de acordo com os principios éticos e legais em vigor.

O dever de confidencialidade ndo é absoluto e encontra limites no dever de protegao da crianga.
Sempre que a seguranca ou o bem-estar da crianga estejam em causa, a partilha de informacao
com as entidades competentes constitui uma obrigacdo legal e ética.

A confidencialidade deve igualmente ser assegurada nas situacdes que envolvam colaboradores,
evitando a circulacdo informal de informacdo, comentarios em espacos coletivos ou partilha
através de meios ndo institucionais.

O dever de confidencialidade deve ser exercido em articulagdo com o dever legal de
comunicacdo previsto no Capitulo 9, ndo podendo ser invocado para justificar omissao perante
situagdes de suspeita fundada de perigo.

Capitulo 8 — Comunicacao e Articulagao Externa

A protecdo eficaz da crianga exige uma atuacdo articulada entre a instituicdo educativa, a familia
e as diferentes entidades externas com responsabilidade na protecdo da infancia. Acomunicagdo
e articulagdo externa devem ser realizadas de forma responsdvel, ética e legalmente
enquadrada, garantindo sempre o superior interesse da crianga.

Este capitulo define os principios e procedimentos que orientam a comunica¢do da institui¢do
com as familias e com as entidades externas, bem como os critérios para a sinalizacdo de
situagdes de risco ou de maus-tratos.

8.1. Articulagdao com as Familias

A familia constitui o principal contexto de vida da criangca e um parceiro fundamental da
instituicdo educativa. A comunicacdo com as familias deve basear-se numa relagdo de confianga,
respeito mutuo e corresponsabilizagdo.

A articulacdo com as familias deve pautar-se por:

* comunicacgdo regular, clara e transparente;

¢ escuta ativa e valorizacao das preocupacgdes parentais;

e partilha de informacdo sobre o desenvolvimento e bem-estar da crianga;
e apoio as familias na gestao de dificuldades educativas ou emocionais;

e promogdo de praticas parentais positivas.

Sempre que surjam preocupacoes relativas ao bem-estar da crianga, a comunica¢do com a
familia deve ser:
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* realizada por profissionais com responsabilidade técnica;
¢ cuidadosa, ndo acusatdria e centrada na crianga;

e ajustada a gravidade da situacdo;

e coerente com as orientagdes institucionais e legais.

Em situacgOes de suspeita de maus-tratos, a comunica¢ao com a familia deve ser cuidadosamente
ponderada, podendo ser adiada ou condicionada sempre que exista risco acrescido para a
crianca ou indicacdo das entidades competentes.

8.2. Comissao de Prote¢do de Criangas e Jovens (CPCJ)

A Comissdo de Protec¢do de Criangas e Jovens (CPCJ) é a entidade com competéncia legal para
intervir em situacdes de criangas e jovens em perigo, nos termos da legislacdo portuguesa.

A instituicdo educativa deve:

e conhecer o papel e o funcionamento da CPCJ;

e cooperar com a CPCJ sempre que solicitada;

e facultar informacdo relevante e objetiva;

e participar, quando convocada, em reunides ou processos de acompanhamento;
¢ implementar as medidas acordadas no ambito da intervencao.

A articulacdo com a CPCJ deve ser entendida como uma parceria na protecdo da crianca e ndo
COMO uma sang¢ao ou puni¢do para a familia.

8.3. Outras Entidades Externas

Para além da CPCJ, a institui¢cdo pode articular-se com outras entidades externas,
designadamente:

e servicos de saude (centros de salde, hospitais, equipas de salde infantil);

* servigos da Seguranga Social;

e forcas de seguranca (PSP, GNR);

e servicos de intervengdo social ou comunitdria;

¢ linhas de apoio e recursos especializados.

A articulagdo com estas entidades permite uma resposta integrada e adequada as necessidades
da crianga e da familia, potenciando recursos e evitando intervengées fragmentadas.

8.4. Quando e Como Sinalizar

A sinalizacdo de situacdes de risco ou suspeita de maus-tratos constitui um dever legal e
profissional. Deve ocorrer sempre que existam indicios fundados de perigo para a crianga,
independentemente da confirmacdo dos factos.

Quando Sinalizar?

Deve ser efetuada sinaliza¢do quando:

e existam sinais persistentes ou cumulativos de maus-tratos;

e se verifique perigo atual ou iminente;

e a situacdo ultrapasse a capacidade de resposta da instituicdo;

e exista incumprimento dos deveres parentais com impacto no bem-estar da crianca.
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Como Sinalizar?

A sinalizacdo deve ser:

» efetuada de forma formal e documentada;

¢ baseada em registos objetivos e factuais;

¢ realizada através dos canais legalmente previstos;
e acompanhada da informacao relevante disponivel.

A sinalizacdo ndo requer a certeza da ocorréncia de maus-tratos, bastando a existéncia de
suspeita fundamentada. A responsabilidade pela avaliacdo e intervencao subsequente cabe as
entidades competentes.

Capitulo 9 — Enquadramento Legal

A protecdo das criangas contra todas as formas de maus-tratos encontra-se solidamente
enqguadrada no ordenamento juridico portugués, que consagra a crianca como sujeito de direitos
e impoe deveres especificos aos profissionais e as instituicdes que com ela trabalham.

O conhecimento do enquadramento legal é essencial para assegurar uma atuacao responsavel,
segura e conforme a lei, reforcando a protecdo da crianca, a legitimidade da intervencao
institucional e a responsabilidade individual de cada profissional.

9.1. Legislagcao Portuguesa Relevante

O sistema juridico portugués estabelece um conjunto de diplomas legais fundamentais no
dominio da protecdo da infancia, que orientam a atuag¢do das instituicdes educativas e dos
profissionais.

Entre os principais instrumentos legais destacam-se:

¢ 3 Constituicdo da Republica Portuguesa;

¢ a Lei de Protec¢do de Criangas e Jovens em Perigo;

¢ 0 Cddigo Penal;

¢ a legislacdo relativa a educagdo e a agdo social;

¢ a Convengao sobre os Direitos da Crianca, ratificada por Portugal.

Este enquadramento legal reflete o compromisso do Estado portugués com a promog¢do dos
direitos da crianca, a prevencdo da violéncia e a responsabilizacdo das entidades com
competéncia em matéria de infancia e juventude.

9.2. Principio da Subsidiariedade e Estrutura da Intervencao

A Lei de Protecdo de Criancas e Jovens em Perigo (LPCJP) consagra o principio da
subsidiariedade, segundo o qual a intervengao deve ocorrer, sempre que possivel, ao nivel mais
préximo da crianga e da familia, apenas sendo acionadas instancias de nivel superior quando as
anteriores se revelem insuficientes.
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A intervencgdo organiza-se, assim, de forma gradual, podendo ser representada através de uma
piramide de trés niveis:

1.2 Linha — Entidades com Competéncia em Matéria de Infancia e Juventude
Incluem, entre outras:

e Creches e estabelecimentos de educacdo pré-escolar;

e Escolas;

e Instituicdes Particulares de Solidariedade Social (IPSS);

e Servicos de salde;

e Servicos da Seguranca Social;

e Forgas de seguranca;

e Outras entidades que, no exercicio das suas fun¢des, contactem regularmente com
criangas.

Estas entidades assumem responsabilidade primordial na:

e Prevencdo de situacoes de risco;

e Identificacdo precoce de sinais de alerta;

e Intervencdo inicial e acompanhamento;

e Comunicagdo as entidades competentes sempre que se verifique suspeita fundada de

perigo.

A nossa instituicao, enquanto IPSS com respostas sociais de creche e educagdo pré-escolar,
integra este primeiro nivel de intervenc¢do, assumindo responsabilidades especificas previstas
na lei.

2.2 Linha — Comissées de Prote¢ao de Criancas e Jovens (CPCJ)
As CPCJ intervém quando:

e Aintervengdo das entidades de 1.2 linha se revela insuficiente;
e Existe situagdo de perigo que exija aplicagdo de medidas de promogao e protegao;
e A complexidade da situacdo ultrapassa a capacidade de resposta da entidade inicial.

A intervenc¢do da CPCJ tem natureza administrativa e visa a aplicacdo de medidas adequadas a
protecdo da crianga, privilegiando, sempre que possivel, a manuteng¢do no meio familiar.

3.2 Linha — Tribunais
Os tribunais intervém quando:

e Nao existe consentimento necessario para a intervenc¢do da CPCJ;
e Asituacdo apresenta gravidade que justifique intervencdo judicial;
e Se mostre necessaria a aplicacdo de medidas de natureza judicial.

A intervencdo judicial assume carater subsididrio e apenas ocorre quando os niveis anteriores
nao sao suficientes ou adequados.
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A representacdo grafica desta estrutura encontra-se ilustrada na Piramide de Intervengao
constante no presente manual, a qual evidencia a natureza escalonada e subsidiadria do
sistema de promogao e protecao.

Principio da Subsidiariedade
Lei 147/99 - Sistema de Promocao e Protecao

2.2 LINHA
Comissoes de Protegao de Criangas

e Jovens (CPCJ)

1.2 LINHA
Entidades com competéncia em matéria
de infancia e juventude
IPSS « Escolas + Salde + Forgas de Seguranga

9.3. Lei de Protec¢ao de Criangas e Jovens em Perigo

A Lein.2147/99, de 1 de setembro, que aprova a Lei de Protec¢do de Criangas e Jovens em Perigo
(LPCJP), constitui o principal diploma legal no dmbito da prote¢do da infancia em Portugal.

Nos termos desta lei, considera-se que uma crianga ou jovem se encontra em perigo quando,
designadamente:

e esta abandonada ou vive entregue a si propria;

e sofre maus-tratos fisicos ou psiquicos ou é vitima de abusos sexuais;

e nado recebe os cuidados ou a afeicdo adequados a sua idade e situagdo pessoal;

e ¢ sujeita a comportamentos que afetem gravemente a sua seguranca ou equilibrio
emocional;

e vive em ambiente familiar marcado por violéncia doméstica.
A LPCJP estabelece que a intervengdo deve respeitar:

e O superiorinteresse da crianca;

e O principio da interven¢do minima;

e O principio da proporcionalidade;

e O principio da subsidiariedade;

e A participacao da crianga e da familia.
As Comissdes de Protecdo de Criangas e Jovens (CPCJ) sdo as entidades legalmente competentes
para intervir em situagdes de perigo, em articulagdo com os tribunais quando necessario.
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9.4. Responsabilidades das Entidades de 1.2 Linha

Enquanto entidade de 1.2 linha, a instituicao tem o dever legal de:

e Promover ambientes educativos seguros e protetores;
e Desenvolver praticas preventivas;

e |dentificar e valorizar sinais de alerta;

e Registar de forma objetiva situacdes preocupantes;

e Comunicar suspeitas fundadas de perigo;

e Cooperar com as entidades competentes.

A responsabilidade da entidade de 1.2 linha ndo se limita a mera comunicacdo, mas inclui a
intervencdo inicial adequada as suas competéncias e a colaboracdo ativa no acompanhamento
da situacdo. Os procedimentos internos concretos para operacionalizacdo destas
responsabilidades encontram-se definidos no Capitulo 7 do presente manual.

A omissdo perante sinais de perigo pode configurar incumprimento de dever legal e profissional.

9.5. Obrigatoriedade de Comunicacao

A legislagdo portuguesa estabelece o dever de comunicacdo de situages de risco ou de perigo
para a crianca. Este dever aplica-se a qualquer pessoa e, de forma particularmente exigente, aos
profissionais que, no exercicio das suas fung¢des, contactam regularmente com criangas.

Nos termos da lei:

* a comunicagao deve ocorrer sempre que exista suspeita fundada de perigo;
* ndo é necessaria a confirmacao dos factos;

® a comunicagao nao depende da autorizagdo da familia;

¢ A atuagdo de boa-fé protege o profissional;

* 3 omissdo pode ter consequéncias legais.

A obrigatoriedade de comunicag¢do visa assegurar a prote¢do da crianga e permitir a intervenc¢ao
atempada das entidades competentes. Este dever aplica-se, de forma particularmente exigente,
aos profissionais que exercem fun¢des em entidades de 1.2 linha.

9.6. Responsabilidade dos Profissionais

Os profissionais que trabalham em contexto de creche e educagdo pré-escolar assumem uma
responsabilidade acrescida na protecao da crianga, decorrente da sua func¢do, proximidade e
dever de cuidado.

Esta responsabilidade inclui:

¢ o dever de vigilancia e observacdo;

¢ o0 dever de registo e comunicacao de situagdes de risco;
* 0 cumprimento dos procedimentos institucionais;

® a cooperacdo com as entidades de protecdo da infancia.
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O cumprimento destes deveres constitui uma salvaguarda ndo apenas da crianga, mas também
dos préprios profissionais e da instituicdo. A atuacdo de boa-fé, de acordo com a lei e com os
procedimentos definidos, protege os profissionais de eventuais consequéncias disciplinares ou
legais.

Capitulo 10 — Formacao e Sensibilizacao da
Comunidade Educativa

A formacdo e a sensibilizacgdo da comunidade educativa constituem pilares fundamentais da
prevencdo dos maus-tratos na infancia. A promocdo de uma cultura institucional de protecdo da
crianga exige profissionais informados, conscientes das suas responsabilidades e dotados de
competéncias técnicas e relacionais adequadas, bem como familias envolvidas e sensibilizadas
para os direitos e necessidades das criancas.

Este capitulo define as orientacGes relativas a formacdo continua dos profissionais, a
sensibilizacdo das familias e a educacdo para os direitos da crianga, enquanto estratégias
estruturantes da prevencgao.

10.1. Formacgao Continua dos Profissionais

A formacdo continua dos profissionais é um elemento essencial para garantir praticas educativas
seguras, éticas e atualizadas. A complexidade das situagdes de risco e a evolugdo do
conhecimento cientifico e legal exigem atualizacdo regular de competéncias.

A instituicdo deve assegurar formacao inicial e continua a todos os colaboradores,
independentemente da sua fungao, incluindo:

¢ conceitos fundamentais sobre maus-tratos na infancia;

* sinais de alerta e fatores de risco;

¢ procedimentos internos de atuacdo e encaminhamento;

¢ enquadramento legal e deveres profissionais;

e estratégias de comunicagdo com a crianga e a familia;

e praticas educativas positivas e ndo violentas;

e prevenc¢do de maus-tratos em contexto institucional.

A formacgdo deve ser adequada as funcGes desempenhadas, promovendo uma compreensao
comum dos procedimentos e refor¢cando a responsabilidade partilhada na protecdo da crianga.

10.2. Sensibilizagao das Familias

A sensibilizacdo das familias constitui uma dimensdo essencial da prevenc¢do dos maus-tratos,
reforcando fatores de prote¢do no contexto familiar e promovendo uma relagdo de parceria
entre a instituicao e os cuidadores.

As agdes de sensibilizagdo podem incluir:

e sessOes informativas sobre desenvolvimento infantil e parentalidade positiva;
¢ partilha de informacao sobre os direitos da crianga;

e divulgacdo de estratégias educativas promotoras do bem-estar;
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* apoio na gestdo de comportamentos desafiantes;
¢ encaminhamento para recursos e servigos de apoio quando necessario.

A comunicagdo com as familias deve ser clara, acessivel e respeitosa, evitando abordagens
culpabilizadoras e promovendo a corresponsabilizacdo na protecao da crianca.

10.3. Educagao para os Direitos da Crianc¢a

A educacdo para os direitos da crianca deve ser integrada nas praticas educativas da creche e do
jardim de infancia, de forma adequada a idade e ao nivel de desenvolvimento das criancas.

Esta educacdo visa:

® promover o respeito por si préprio e pelos outros;

¢ desenvolver competéncias emocionais e sociais;

e incentivar a expressado de sentimentos e necessidades;
e reforgar a nogdo de seguranca e protecao;

e promover a confianca em adultos significativos.

A abordagem dos direitos da crianca deve ser realizada de forma ludica, afetiva e
contextualizada, contribuindo para o desenvolvimento integral da crianca e para a prevencdo de
situacdOes de risco.

Capitulo 11 — Monitorizag¢ao e Avaliacao do
Manual

A monitorizagdo e a avaliacdo do presente Manual de Prevencdo de Maus-Tratos na Infancia
constituem componentes essenciais para garantir a sua eficicia, adequagdo e atualizagdo
continua. Um manual de protegao da crianga deve ser entendido como um documento dinamico,
sujeito a andlise critica, melhoria permanente e adaptacdo as necessidades da comunidade
educativa e ao enquadramento legal em vigor.

Este capitulo define os principios, procedimentos e responsabilidades associados a avaliacdo da
aplicagdo do manual, a sua revisdo periddica e a definicdo de indicadores de eficacia.

11.1. Avaliagao da Aplicacao do Manual

A avaliacdo da aplicagdo do manual tem como objetivo verificar em que medida as orientacGes
e procedimentos definidos estdo a ser efetivamente implementados na pratica institucional.

Esta avaliacdo deve incidir, designadamente, sobre:

¢ 0 grau de conhecimento do manual por parte dos profissionais;
¢ a adequacado dos procedimentos internos as situagées concretas;
* a coeréncia das praticas educativas com os principios definidos;
e a utilizacdo dos instrumentos de registo e comunicagao;

¢ a articulagdo interna e externa em situag¢des de risco.

A avaliacdo pode ser realizada através de diferentes métodos, tais como reunides de equipa,
analise de registos, questionarios internos ou relatérios de acompanhamento.
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11.2. Atualizagao e Revisao Periddica

O manual deve ser revisto periodicamente, de forma a garantir a sua atualizacdo face a:

alteragdes legislativas ou normativas;
* novas orientag¢des técnicas ou cientificas;
¢ mudancas no contexto institucional;

resultados da avaliacdo da sua aplicacao;

identificacdo de necessidades emergentes.

A revisdao do manual deve envolver a direcao, a coordenacgao pedagdgica e, sempre que possivel,
representantes dos profissionais, promovendo uma abordagem participada e responsavel.

As versGes atualizadas do manual devem ser devidamente divulgadas junto de todos os
colaboradores.

11.3. Indicadores de Eficacia

A definicdo de indicadores de eficacia permite avaliar o impacto do manual na prevengao dos
maus-tratos e na promocado de uma cultura institucional de protecdo da crianca.

Podem ser considerados, entre outros, os seguintes indicadores:

e participacao dos profissionais em ac¢des de formacao;

e utilizacdo consistente dos procedimentos de registo e comunicacdo;
e aumento da identificacdo precoce de situacGes de risco;

¢ melhoria da articulagdo interna e externa;

¢ reducdo de situagdes de risco recorrentes;

 percecdo de seguranga e bem-estar por parte das criangas e familias.

A andlise regular destes indicadores contribui para a melhoria continua das praticas
institucionais e para o reforco da protecdo da crianca.

Capitulo 12 — Consideragoes Finais

A prevencdo dos maus-tratos na infancia constitui uma responsabilidade ética, legal e social que
exige o envolvimento ativo de todos os profissionais, instituicdes e entidades que trabalham com
criancas. No contexto da nossa Instituicdo, esta responsabilidade assume particular relevancia,
atendendo a vulnerabilidade acrescida das criancas dos 0 aos 6 anos e a importancia decisiva
desta etapa no desenvolvimento humano.

A protecdo da crianga implica igualmente a vigilancia permanente das praticas institucionais e a
capacidade de reconhecer e corrigir eventuais fragilidades internas. A instituicdo assume que a
prevenc¢do dos maus-tratos abrange ndo apenas o contexto familiar e comunitdrio, mas também
o préprio contexto educativo, exigindo transparéncia, supervisao e responsabilizagdo continuas.
A promogdo de uma cultura organizacional segura pressupde a coragem de comunicar, a
disponibilidade para melhorar e o compromisso coletivo com o superior interesse da crianca.

O presente Manual de Prevengdao de Maus-Tratos na Infancia foi concebido como um
instrumento orientador da pratica institucional, visando promover uma cultura organizacional
centrada na protecao da crianca, na prevencao ativa de situacdes de risco e na atuagao
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responsavel perante sinais de alerta. Ao longo dos seus capitulos, sdo definidos principios,
conceitos, estratégias preventivas e procedimentos claros, que devem orientar a atuacao
quotidiana de todos os colaboradores.

A eficacia deste manual depende, contudo, do seu conhecimento, apropriacdo e aplicacdo
consistente por parte de toda a comunidade educativa. A protecdo da crianca nao se esgota na
existéncia de normas ou procedimentos escritos, mas concretiza-se nas praticas diarias, nas
relacdes estabelecidas, na capacidade de observacdo, na coragem de sinalizar e na
responsabilidade de agir de forma ética e fundamentada.

Este manual deve ser entendido como um documento dinamico, sujeito a reflexdo, avaliacao e
atualizacdo continuas, acompanhando a evolucdo do conhecimento cientifico, do
enquadramento legal e das necessidades das criancas e familias. A sua aplicacdo deve ser
sustentada por formacao continua, supervisdo das praticas e trabalho em rede com as entidades
competentes.

Ao assumir este manual, a instituicdo reafirma o seu compromisso com os direitos da criancga,
com a promog¢ao de ambientes educativos seguros, afetivos e inclusivos, e com a construgdo de
uma comunidade educativa consciente, responsavel e empenhada na protecao das criancas.

A protecdo da infancia é uma tarefa coletiva. Cada profissional, no exercicio das suas funcées,
pode constituir um fator decisivo de seguranca, cuidado e esperanca na vida de uma crianga.
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ANEXOS

Os anexos do presente manual constituem instrumentos operacionais de apoio a aplicacao
pratica dos principios, procedimentos e orienta¢des definidos nos capitulos anteriores. Tém
como objetivo facilitar a observagao sistematica, o registo, a comunicacao e a tomada de decisao
dos profissionais, promovendo uma atuacao consistente, fundamentada e centrada no superior
interesse da crianga.

Os modelos apresentados devem ser utilizados de acordo com os procedimentos institucionais
definidos e podem ser adaptados as especificidades da instituicdo, desde que se mantenham os
principios éticos, legais e técnicos subjacentes.
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Anexo | — Modelo de Registo de Ocorréncias / Sinais de Alerta

Finalidade
Este modelo destina-se ao registo objetivo e factual de sinais de alerta, comportamentos
preocupantes ou situacdes suscetiveis de configurar risco ou perigo para a crianca.

Orientag6es de Utilizagao
e Deve ser preenchido pelo profissional que observa a situagao;
e Oregisto deve ser efetuado o mais brevemente possivel;
e Devem ser evitadas interpretacdes, diagndsticos ou juizos de valor;
e As palavras da crianca devem ser registadas de forma fiel, sempre que aplicavel.

Registo de Ocorréncias / Sinais de Alerta

Identifica¢ao da Crianga
Nome:

Data de nascimento:
Sala/Grupo:

Data e Hora da Observagao:
Local da Observacao:

Descri¢cdao Objetiva da Situagao Observada:
(Descrever factos concretos, sinais fisicos, comportamentos, verbalizagdes, contexto)
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Palavras da Crianga (se aplicavel):
(Transcrever de forma fiel, entre aspas)

Pessoas Presentes:

Medidas Imediatas Adotadas (se existirem):

Nome do Profissional:
Fungdo:

Assinatura:

Data:
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Anexo ll— Fluxograma de Atuag¢ao perante Suspeita ou Risco de
Maus-Tratos

Observacgao de sinais de alerta ou
revelacdo direta/indireta da crianca

Registo objetivo da situacdo (factos
observaveis, palavras da crianca)

Comunicagao interna
Coordenacdo / Dire¢do da instituicdo

Avaliacdo institucional da situacao

NG s pari frediis Existe suspeita fundada ou

perigo para a crianga

Reforco da observagdo e Sinalizagdo as entidades
acompanhamento da crianca competentes (Escola Segura,
CPCJ, outras)

Acompanhamento continuo
da crianca e da situacao

NOTA: Este fluxograma constitui um instrumento de apoio a tomada de decisdo e deve ser
utilizado em articulagio com o Manual de Prevencdo de Maus-Tratos na Infancia.
A identificacdo de sinais exige registo, comunicag¢ao e atuagdo, ndo sendo admissivel a omissao.
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Anexo llIl — CHECKLIST DE SINAIS DE ALERTA DE MAUS-TRATOS
NA INFANCIA
(Contexto Familiar, Social ou Comunitdrio)

Finalidade
Esta checklist destina-se a apoiar a observagdo sistemdtica de sinais que possam indicar
situagoes de risco ou maus-tratos na infancia.

Nao substitui a avaliacdo técnica especializada, mas exige registo e comunicagdo sempre que se
identifiquem sinais persistentes ou cumulativos.

A presenca de um ou mais sinais ndo confirma maus-tratos, mas deve ser valorizada no contexto
global da crianca.

1. Identificagdo da Crianga

Nome da crianga

Data de nascimento

Sala / Grupo

Data da observacao

Profissional responsavel

2. Indicadores Fisicos

|

Indicador

O]

LesGes frequentes ou recorrentes (hematomas, cortes, queimaduras)

O]

Lesdes em diferentes fases de cicatrizagdo

O]

LesGes em zonas pouco comuns para acidentes

O]

Vestudrio inadequado as condig¢des climatéricas

O

Falta persistente de higiene

O]

Sinais de subnutricao ou perda de peso

O]

Fadiga extrema ou aparéncia constantemente cansada

O]

Queixas fisicas recorrentes sem causa aparente
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3. Indicadores Emocionais e Comportamentais

|

Oj Ol o) o] gjl aj_g]

O]

Indicador

Medo excessivo ou Hiper vigilancia

Choro frequente ou tristeza persistente

Agressividade ou irritabilidade constantes

Comportamentos opositores extremos

Retraimento social ou isolamento

Regressdao em competéncias adquiridas

Baixa autoestima ou verbaliza¢des autodepreciativas

Comportamentos de fuga ou evitamento

4, Indicadores ao Nivel do Desenvolvimento

|

Oj Ol oj_ o]l O]

O]

Indicador

Atrasos no desenvolvimento da linguagem

Atrasos no desenvolvimento motor

Dificuldades persistentes de concentracdo

Dificuldades na regulagdo emocional

Falta de curiosidade ou interesse pelo meio

|

Comportamentos repetitivos sem explicacdo clinica
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5.Indicadores Relacionais

" |indicador

E Medo manifestado em relagdo aos adultos

E Submissdo extrema ou necessidade constante de aprovagdo

E Dificuldade em estabelecer vinculos seguros

E Auséncia de procura de conforto

E InteragGes marcadas por rejei¢do ou indiferenga
6.Indicadores Familiares

" |indicador

E Relatos inconsistentes sobre lesGes

E Falta de resposta as necessidades da crianca

E Falta de acompanhamento parental

E Assiduidade irregular persistente

E Contexto de violéncia doméstica conhecido

E Consumo problematico de alcool ou substancias

E Isolamento social significativo

Observagoes Objetivas:
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Acdes Desenvolvidas:

Agdo

O]

Registo efetuado

O

Comunicagao interna

O]

Monitorizacao reforcada

O]

Sinalizagao as entidades competentes

I

Assinatura do profissional |Data Data

NOTA IMPORTANTE: A presenca de sinais ndo confirma, por si s, a existéncia de maus-tratos.
A identificacdao de sinais exige registo, comunicagao e atua¢do, nos termos do Manual de
Prevengdo de Maus-Tratos na Infancia.
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Anexo IV — CHECKLIST DE SINAIS DE ALERTA DE MAUS-TRATOS
INFLIGIDOS POR COLABORADORES

(Contexto Institucional)

Finalidade

Esta checklist destina-se a identificacdo de praticas inadequadas, abusivas ou negligentes
praticadas por colaboradores, protegendo as criangas, os profissionais e a instituicdo.

O seu uso reforca uma cultura de transparéncia, responsabilidade e prevencdao de maus-tratos
institucionais.

Data da observacao

Sala / Contexto

Observador

1. Indicadores Relacionais e Comportamentais do Colaborador

|

Indicador

O]

Comunicac¢do humilhante, intimidatdria ou desrespeitosa

O]

Gritos frequentes ou tom de voz ameagador

O]

Comentarios depreciativos sobre a criancga

O]

Tratamento desigual ou discriminatdrio

O

Uso sistematico de castigos punitivos

O]

Falta de empatia ou responsividade emocional

O]

Indiferenga perante o sofrimento da crianga

I
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2. Indicadores de Praticas Educativas Inadequadas

|

Oj OJl o) oj_dl

O]

Indicador

Contencao fisica injustificada ou desproporcional

Isolamento da crianca como punicdo

Privacdo de necessidades basicas

Exigéncias desajustadas a idade

Falta persistente de supervisdo

I

Desrespeito pelos ritmos individuais

3. Indicadores Organizacionais

|

Oj Ojl o) o] gl

O]

Indicador

Auséncia de supervisdo

Racios adulto—crianca inadequados

Normalizacdo de praticas inadequadas

Cultura de siléncio ou medo de denunciar

Falta de formacdo em protecdo da crianca

I

Inexisténcia de canais claros de comunicagao
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4. Reagdes da Crianga em Contexto Institucional

|

Indicador

O]

Medo especifico de determinado colaborador

Choro ou ansiedade associados ao colaborador

O

O]

Evitamento persistente

O]

Alteracdes comportamentais apds contacto

O]

Relatos diretos ou indiretos da criancga

Observagoes Objetivas:
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Medidas Adotadas:

Medida

O]

Registo efetuado

O

Comunicac¢do a coordenagdo/dire¢do

O]

Acompanhamento da situagao

O]

Medidas preventivas implementadas

I

Assinatura do observador |Data Data

NOTA IMPORTANTE: A presenca de sinais ndo confirma, por si s, a existéncia de maus-tratos.

A identificacdao de sinais exige registo, comunicagao e atua¢do, nos termos do Manual de
Prevengdo de Maus-Tratos na Infancia.
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Anexo V —Guia Pratico: “O que Fazer / O que Nao Fazer”
(Perante sinais de alerta, suspeita ou revelacdo de maus-tratos
na inféncia)
Finalidade do Guia

O presente guia pratico tem como objetivo apoiar os profissionais da instituicdo na atuagao
adequada perante situacdes de risco, suspeita ou revelacdo de maus-tratos na infancia.
Pretende clarificar comportamentos adequados e inadequados, reduzindo duvidas, prevenindo
erros comuns e promovendo uma atuacgdo segura, ética e alinhada com o Manual de
Prevengdo de Maus-Tratos na Infancia.

Este guia ndo substitui os procedimentos internos, mas complementa-os, funcionando como
instrumento de apoio imediato.

O QUE FAZER
1. Perante a Crianga

v Escutar a crianga com atengdo, calma e respeito

v Demonstrar disponibilidade emocional e atitude protetora

Vv Utilizar uma linguagem simples, adequada a idade e ao desenvolvimento
v Permitir que a crianga fale ao seu ritmo

Vv Validar sentimentos (ex.: “fizeste bem em contar”)

v Assegurar a crianga que serd protegida
A escuta deve ser empatica, sem dramatizar nem minimizar a situagao.

2. Perante Sinais de Alerta

Vv Observar de forma atenta e continuada
v Valorizar padrdes persistentes e sinais cumulativos
Vv Articular os sinais observados com fatores de risco conhecidos

v Registar de forma objetiva todos os sinais relevantes

3. No Registo da Informagao

v Registar factos concretos e observaveis

Vv Utilizar descri¢Bes claras e objetivas

v Transcrever fielmente as palavras da crianga, quando aplicavel
Vv Indicar datas, horas, locais e contexto

Vv Assinar e datar o registo

v Arquivar o registo de forma segura e confidencial
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4. Na Comunicagao Interna

v/ Comunicar a situac3o a coordenacdo/direcdo pelos canais definidos
v Basear a comunicac¢do em factos registados
v Partilhar informacdo apenas com quem tem responsabilidade direta

v Solicitar orienta¢do sempre que existam duvidas

5. Na Atuacdo Institucional

v/ Cumprir rigorosamente os procedimentos definidos no manual
Vv Proteger a crianca de forma imediata, se necessario

v Cooperar com as entidades competentes

v Manter acompanhamento continuo da crianca

Vv Agir sempre no superior interesse da crianga

O QUE NAO FAZER
1. Perante a Crianga

X Interrogar a crianga de forma insistente ou repetitiva
X Fazer perguntas sugestivas ou indutoras

X Manifestar choque, incredulidade ou reprovacdo

X Prometer segredo absoluto

X Pressionar a crianga a falar

X Minimizar o que a crianga diz
2. Na Avaliagao da Situacao

X Tentar confirmar ou investigar os factos

X Fazer diagndsticos ou interpretacdes pessoais
X Decidir isoladamente

X Comparar situagdes entre criancas

X Aguardar “provas” para agir

3. Na Comunicagao

X Confrontar diretamente a familia ou suspeitos

X Divulgar informacdo a colegas sem responsabilidade na situagio
X Comentar a situagdo informalmente

X Partilhar informacg&o por canais ndo seguros

X lgnorar sinais por receio de errar
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4. Na Atuagao Institucional

X Adiar a comunicacdo por medo de consequéncias
X Desvalorizar sinais por serem “isolados”

X Agir fora dos procedimentos definidos

X Expor a crianca a situacdes de risco

X Penalizar ou estigmatizar a crianca

Principio Fundamental

Na duvida, REGISTA E COMUNICA. A protecdo da crianca deve prevalecer sempre sobre o
receio de errar.

Nota Final

Este guia deve ser utilizado por todos os profissionais da instituicdo, independentemente da sua
fungdo. A atuacgdo de boa-fé, fundamentada e de acordo com os procedimentos institucionais
protege a crianca, o profissional e a instituicdo.
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ANEXO VI — LISTA DE CONTACTOS UTEIS

(Protec¢do da Crianga e Apoio a Familia)

Finalidade

A presente lista redne contactos relevantes para a atuacdo em situagdes de risco, suspeita ou
confirmacdo de maus-tratos na infancia, bem como para apoio as criancas, familias e
profissionais.

Deve estar facilmente acessivel a todos os colaboradores da instituicdo e ser revista e
atualizada periodicamente.

1. Entidades de Emergéncia

Entidade Contacto

Instituto Nacional de Emergéncia Médica (INEM)|[112
Bombeiros Camarate 219472020

2. Comissao de Protecgao de Criangas e Jovens (CPCJ)

Informagao Detalhes

CPCJ de Loures ||CPCJ de Loures

Morada Praceta Antdnio Feliciano Bastos — Urbanizagdo das Sapateiras 2670 — 524 Loures
Telefones 211151424 | 211151 425 | 932 312 888

Email cpcj.loures@cnpdpcj.pt

Horario de

9h00 as 12h30 e das 14h00 as 17h30

funcionamento

Nota: Assinalizagdo a CPCJ deve ser efetuada sempre que exista suspeita fundada de perigo para
a crianga, ndo sendo necessaria a confirmacdo dos factos.

3. Saude

Servico Contacto

Centro de Saude de Camarate|[21 947 7255

Hospital Beatriz Angelo 219846000
SNS 24 808 24 24 24

49



4. Forgas de Segurancga

Entidade Contacto

Escola Segura 966044502

Esquadra de Camarate|[219484330

5. Linhas de Apoio Especializadas

Linha Contacto
Linha Crianga 116 006
Linha de Emergéncia Social 144

Linha Internet Segura 800219090

Linha de Apoio a Vitima (APAV) [116 006
Linha Verde Recados da Crian¢a|[800 20 66 56

Nota Importante:

Esta lista deve ser regularmente atualizada e adaptada a realidade local da instituicdo.
Todos os profissionais devem conhecer a sua existéncia e localizac3o.
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ANEXO VIl — GLOSSARIO DE CONCEITOS

O presente glossdrio reldne os principais conceitos utilizados ao longo do Manual de
Prevencdo de Maus-Tratos na Infancia, com o objetivo de promover uma compreensao
comum, uniforme e rigorosa por parte de todos os profissionais da instituicao.

Os termos aqui definidos devem ser interpretados a luz do enquadramento ético, legal
e técnico apresentado no manual.

Abuso Sexual

Utilizacdo da crianca para fins de gratificacdo sexual de um adulto ou de outra crianca
em posicao de poder, autoridade ou maturidade superior, com ou sem contacto fisico,
incluindo a exposi¢do a conteldos de natureza sexual.

Ambiente Protetor

Conjunto de condicdes fisicas, emocionais, relacionais e organizacionais que garantem a
seguranca, o bem-estar e o desenvolvimento saudavel da crianca, prevenindo situacées
de risco ou maus-tratos.

Crianca
Pessoa com idade inferior a 18 anos, nos termos da Convencdo sobre os Direitos da
Crianca e da legislacdo portuguesa em vigor.

Comissdo de Protecdo de Criangas e Jovens (CPCJ)
Entidade oficial com competéncia legal para intervir em situagdes de criangas e jovens
em perigo, promovendo a protecdo dos seus direitos e o seu bem-estar.

Confidencialidade

Dever profissional de proteger a informacao relativa a crianca e a familia, limitando a sua
partilha a pessoas ou entidades com responsabilidade direta na protecdo da crianca. Este
dever ndo é absoluto quando a seguranca da crianca esta em causa.

Desenvolvimento Infantil
Processo continuo e multidimensional que engloba o desenvolvimento fisico, cognitivo,
emocional, social e linguistico da crianca, especialmente sensivel na primeira infancia.

Fatores de Protecao

CondicOes ou caracteristicas que reduzem o impacto dos fatores de risco e promovem a
resiliéncia da crianca, contribuindo para o seu bem-estar e desenvolvimento saudavel.
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Fatores de Risco
Caracteristicas individuais, familiares, sociais ou institucionais que aumentam a
probabilidade de ocorréncia de maus-tratos ou de situa¢des de perigo para a crianga.

Maus-Tratos na Infancia

Qualquer acdo ou omissdo, intencional ou nao, praticada por adultos, cuidadores ou
instituicdes, que comprometa ou possa comprometer a salude, seguranga,
desenvolvimento ou dignidade da crianga.

Maus-Tratos Institucionais
Praticas abusivas, negligentes ou inadequadas ocorridas em contexto institucional,
resultantes de acdes individuais de colaboradores ou de falhas organizacionais.

Negligéncia
Falha persistente na satisfacdo das necessidades basicas da crianga, incluindo
alimentacdo, higiene, salde, seguranca, educacao, afeto e supervisdo adequada a idade.

Prevengdo Primaria
Conjunto de ag¢0es dirigidas a toda a populagdo, destinadas a impedir a ocorréncia de
maus-tratos antes de estes se manifestarem.

Prevengdo Secundaria
Intervengdes dirigidas a criangas e familias em situagdo de maior vulnerabilidade, com o
objetivo de identificar precocemente situagdes de risco e impedir o agravamento.

Prevencgao Tercidria
Intervencbes destinadas a minimizar as consequéncias dos maus-tratos ja ocorridos e a
prevenir a sua repeticao.

Registo
Documento escrito, objetivo e factual, onde sdo descritos sinais de alerta, ocorréncias
ou informacdes relevantes para a protecdo da crianca.

Revelagao
Comunicacdo direta ou indireta, verbal ou ndo verbal, feita pela crianga relativamente a
situacdes de sofrimento, violéncia, negligéncia ou maus-tratos.

Sinalizacao
Comunicacao formal de uma situacao de risco ou de perigo para a crianca as entidades
competentes, nomeadamente a Comissdo de Protecdo de Criangas e Jovens.
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Sinais de Alerta
Indicadores fisicos, emocionais, comportamentais, relacionais ou contextuais que
podem sugerir a existéncia de situa¢des de risco ou de maus-tratos.

Superior Interesse da Crianga
Principio fundamental segundo o qual todas as decisdes e intervenc¢des que afetem a
crianca devem priorizar a sua protecdo, bem-estar e desenvolvimento.

Trabalho em Rede
Articulacdo e cooperacgdo entre diferentes profissionais, servicos e entidades, com o
objetivo de garantir respostas integradas, eficazes e consistentes na protecdo da crianca.

Nota Final

O presente glossario deve ser utilizado como referéncia sempre que surjam duvidas
terminoldgicas, contribuindo para uma atuacgao profissional mais informada, coerente e
segura.
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