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Que a forga do medo que tenho

nao me impeca de ver o que anseio.

Que a morte de tudo em que acredito

nao me tape os ouvidos e a boca.

Porque metade de mim é o que eu grito

mas a outra metade é siléncio.

Que as palavras que eu falo

nao sejam ouvidas como prece e nem repetidas com fervor.
Apenas respeitadas como a Unica coisa

que resta a um homem inundado de sentimentos.
Porque metade de mim é o que ouco

mas a outra metade é o que calo.

Que essa minha vontade de ir embora

se transforme na calma e na paz que eu mereco

e que essa tensdo que me corroi por dentro

seja um dia recompensada.

Que o espelho reflita em meu rosto num doce sorriso
que eu me lembro ter dado na infancia

Porque metade de mim é a lembranca do que fui

a outra metade néo sei.

Que nao seja preciso mais do que uma simples alegria
pra me fazer aquietar o espirito

e que o teu siléncio me fale cada vez mais.

Porque metade de mim é abrigo

mas a outra metade é cansaco.

Que a arte nos aponte uma resposta

mesmo que ela n&o saiba

e que ninguém a tente complicar

porque € preciso simplicidade pra fazé-la florescer.
Porque metade de mim é plateia

e a outra metade é cancao.

E que a minha loucura seja perdoada

porque metade de mim é amor

e a outra metade também.

(Oswaldo Montenegro)
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Resumo

A reinsercdo familiar (RF) de adolescentes com historico de situacdo de rua constitui
uma area complexa no que diz respeito as politicas publicas de protecdo ao bem estar
desta populagdo, uma vez que sua compreensédo envolve diferentes atores e contextos -
os acolhidos, os familiares/responsaveis e a propria instituicdo. O presente estudo teve
como objetivo compreender o processo de RF de cinco adolescentes em situacéo de rua,
um representante de suas familias e um representante da instituicdo onde foi acolhido.
Entrevistas semi-estruturadas com cada um dos participantes foram realizadas ao longo
de trés momentos de coleta de dados (no més que antecedeu a saida da instituicdo, um
més e seis meses apds a saida da instituicdo) e submetidas a Analise de Conteudo.
Verificou-se que as expectativas e 0s sentimentos dos adolescentes no momento que
antecede a saida da instituicdo tende a ser mais positiva que a dos seus familiares; e que
entre os momentos de coleta de dados, os adolescentes circularam entre diferentes
espagos (casa de familiares e instituicGes de acolhimento). Os fatores relacionados as
transicBes ecoldgicas durante a RF foram: as vulnerabilidades dos adolescentes (drogas
e comportamentos), as vulnerabilidades dos familiares (drogas, moradias nas ruas,
conflitos intrafamiliares e dificuldades financeiras), assim como o papel de suporte
oferecido pelas instituicdes de acolhimento e por pessoas da familia, como as avos e
irmdos. Conclui-se ressaltando: (1) a necessidade de intervencGes que estejam
direcionadas ao contexto familiar e comunitério, visando o verdadeiro sucesso da RF; e
(2) a relevancia de uma visdo sistémica e contextual, explanada no modelo bioecoldgico
do desenvolvimento humano acerca da RF, a qual deve considerar os marcos legais que
regulam o acolhimento institucional, as normas de funcionamento das institui¢des, as

caracteristicas dos adolescentes e as condi¢cdes familiares.

Palavras-chave: reinsercdo familiar, institucionalizagdo, abrigo, situacdo de rua,

adolescentes, familia.



Abstract

Family Reintegration (FR) of adolescents with a history of street living constitutes a
complex area with regard to public policy of protecting the well-being of this
population, since their understanding involves different role-players and contexts-the
welcomed ones, their families/guardians and the institution itself. The present study
aimed to understand the process of FR of five street children, a representative from their
families and a representative of the institution where it was upheld. Semi-structured
interviews with each of the participants were conducted over three times of data
collection (in the month preceding the departure of the institution, one month later and
six months after the departure of the institution) and submitted to content Analysis. It
was found that the expectations and feelings of the adolescents in the moment before the
output of the institution tends to be more positive than that of their families; and that
between the time of data collection, the teenagers showed great movement between
different spaces (home of relatives and host institutions). The factors related to
ecological transitions during the FR were: adolescents' vulnerabilities (drugs and
behaviors), the relatives’ vulnerabilities (drugs, street housing, family conflicts and
financial difficulties), as well as the supporting role provided by the host institutions and
by family members, such as grandparents and siblings. It is concluded and highlighted:
(1) the need for interventions that are oriented to the family and community context,
aiming at FR’s true success; and (2) the relevance of a contextual and systemic vision,
expressed in the bio ecologic model of human development about FR, which must
consider the legal frameworks governing institutional hosting, operation rules of the
institutions, the characteristics of adolescents and family conditions.

Keywords: family, institutionalization, shelter rehabilitation, street living, teenagers,
family



I — Introducéo

Quem ja se deparou, andando pelas ruas da grande Fortaleza, com um menino,
todo sujo, com roupas rasgadas e os pés descalgos? Assim era meu cotidiano, que como
muitos outros cidaddos, passava pelos terminais para integracdo de 6nibus e sempre
olhava, criticava, mas ndo entendia 0 porqué desses meninos permanecerem nas ruas.
Nas programacOes de finais de semana, sempre que tinha oportunidade, ia & Avenida
Beira Mar e passeava pela orla, sentindo a brisa do mar. Porém, a presenca daqueles
meninos/as deitados pelos bancos, nas esquinas e pedindo esmola ainda era invisivel
para mim.

Engajada no Laboratério de Estudos dos Sistemas Complexos: casais, familia e
comunidade (Lesplexos), vinculado ao Programa de P6s-Graduacdo em Psicologia da
Universidade de Fortaleza, tive a oportunidade de participar de uma pesquisa que
abordava 0s meninos que estavam em situacdo de rua ““O impacto da vida na rua em
adolescentes: Um estudo longitudinal sobre risco e protecdo™”. Esse processo de
investigacao, “abriu meus horizontes” e na primeira vez que fui a campo para inser¢ao
ecoldgica, confesso que fiquei impressionada com o “mundo paralelo da rua” que
encontrei. No decorrer da pesquisa, pude escutar historias de vida que me emocionam
s6 com a lembranca. Conheci meninos que me cativaram e me ensinaram a ser uma
pesquisadora e uma profissional mais capacitada. Como pude passar tanto tempo alheia
a esta realidade?

Pouco tempo depois que estava inserida no contexto da rua para realizacdo da
pesquisa acima mencionada, fui selecionada para trabalhar como psicéloga em uma
ONG que acolhe meninos que estavam em situagdo de rua. Minha funcgéo era oferecer
apoio as familias e trabalhar para favorecer uma breve e exitosa reinsercéo familiar.

Com esse contato pude me questionar, muitas vezes, por que esses meninos,
depois de anos e anos institucionalizados, ao regressarem a casa das familias, ndo
passavam muitos dias e logo retornavam as ruas. Foi, entdo, que surgiu a oportunidade
de aprofundar meus estudos sobre a institucionalizacéo e sobre a reinsercéo familiar de
adolescentes com historico de situacdo de rua durante a realizagdo do Mestrado.

As criancas e 0s adolescentes em situacdo de rua sao considerados como jovens

que usufruem do espaco da rua para a sua subsisténcia ou como local de moradia. Mas,
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para abranger toda essa situacdo € necessario compreender o processo de
vulnerabilizacdo anterior que predispde a busca pela rua, seja ela para mendicancia,
vendas de produtos, brincadeiras e até mesmo moradia (Morais, Paludo, & Koller,
2010; Santana, Donelli, Frosi, & Koller, 2004).

De acordo com Morais, Paludo, e Koller (2010), a vulnerabilidade social é
entendida como o resultado negativo entre 0 acesso aos recursos (sejam materiais ou
simbdlicos) e o acesso as estruturas de oportunidades sociais, econdmicas e culturais
providas pelo Estado, pelo mercado e pela sociedade. Alguns desses fatores de risco
também sdo originados no contexto familiar: pobreza, desemprego, monoparentalidade,
familias com grande nimero de filhos, violéncias (fisica, psicoldgica e/ou emocional),
dependéncia quimica e morte de algum familiar importante que a crianga e/ou
adolescente esteja vinculado. Outros contextos também sdo considerados como fatores
de risco, como a fragilizacdo dos vinculos escolares, a falta de alternativas de lazer na
comunidade, a inseguranga e a violéncia. Assim, a soma dos fatores de risco contribui
para a ruptura e para a gradual vinculacdo do adolescente com a rua, sendo a ida a rua
uma alternativa de sobrevivéncia ao ambiente familiar e comunitério violadores.

O fato de o adolescente estar nas ruas ndo significa que tenha rompido os
vinculos familiares. A partir da proposta de Hutz e Koller (1999), para estabelecer
referéncias metodoldgicas para 0 segmento e para a validade comparativa de pesquisas
com essa populacdo, os “jovens em situagdo de rua” sdo classificados por cinco
critérios: 1) vinculacdo com a familia, 2) atividade exercida, 3) aparéncia dos jovens, 4)
local onde eles se encontram, e 5) auséncia de um adulto responsavel junto a eles.
Posteriormente, acrescentou-se outro parametro para identificacdo de uma
crianca/adolescente em situagdo de rua, a saber, estar sozinha na rua em horarios ndo
esperados para pessoas de sua faixa etaria (Koller, 2011).

Junto a essa realidade, € importante acrescentar que 0 processo de
institucionalizacdo no Brasil foi marcado pelos servicos de atendimento as criangas e
adolescentes nessas condigdes de vulnerabilidade social. Assim, diferentes setores
sociais, principalmente instituicbes de cunho religioso ou mesmo filantrpico, se
responsabilizaram em amparar criangas e adolescentes (Corréa, 2011; Rizzini & Pilotti,
2009; Rizzini & Rizzini, 2004).
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Norteados pelo Estatuto da Crianca e do Adolescente — ECA, os acolhimentos
institucionais passaram a ser concebidos como medida protetiva, de carater excepcional
e provisorio, voltados ao superior interesse da crianca e do adolescente e aplicada nas
seguintes situacdes: por acdo ou por omissdo da sociedade ou do Estado; por falta, por
omissao ou por abuso dos pais ou dos responsaveis ou em razao da sua conduta. Dessa
forma, busca-se romper com a cultura da institucionalizacdo, ao garantir a
excepcionalidade da medida, estabelecendo, ainda, que a situacéo de pobreza da familia
ndo sdo motivos suficientes para o afastamento da crianca e do adolescente do convivio
familiar (CONANDA/ CNAS, 2008; ECA, 1990; Siqueira & Dell’Aglio, 2010).

Os abrigos oferecem acolhimento, cuidado e espaco de desenvolvimento para
grupos de criangas e de adolescentes em situacdo de abandono ou cujas familias ou
responsaveis encontrem-se temporariamente impossibilitados de cumprir sua funcéo de
cuidado e de protecdo. Este servico é especializado e as condicGes institucionais para o
acolhimento devem estar em padrdes de dignidade, funcionando como moradia
proviséria até que seja viabilizado o retorno a familia de origem ou, na sua
impossibilidade, o encaminhamento para familia substituta. Além de estar inserido na
comunidade, em éareas residenciais, deve oferecer ambiente acolhedor e ter aspecto
semelhante ao de uma residéncia, sem distanciar-se excessivamente, do ponto de vista
geogréfico e socioecondmico, da comunidade de origem das criangas e dos adolescentes
atendidos. O atendimento prestado deve ser personalizado e em pequenos grupos
favorecendo, assim, o convivio familiar e comunitario, bem como a utilizacdo dos
equipamentos e dos servicos disponiveis na comunidade local.

Dessa forma, o termo “acolhimento institucional” foi aceito a partir das
OrientacBes Técnicas: Servicos de Acolhimento para Criancas e para Adolescentes,
aprovado pela Resolugdo Conjunta CNAS/CONANDA n° 1, de 18 de junho de 2008,
devido a adequacdo do espaco fisico e do numero de criancas e de adolescentes
atendidos em cada unidade, de forma a garantir o atendimento individualizado e em
pequenos grupos.

De acordo com essa nova proposta, o acolhimento institucional deve ser
oferecido em diferentes modalidades, como abrigo institucional para pequenos grupos,
casa-lar e casa de passagem, induzindo ao abandono de grandes abrigos, cujo regime se

revelou incompativel com o atendimento individualizado da crianca e do adolescente,
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sobretudo no que se refere ao refazimento de seus lagos familiares, quando possivel, e a
construcdo de vinculos comunitarios (Conselho Nacional do Ministério Publico, 2013).

E importante destacar que a convivéncia familiar e comunitaria também esta
relacionada ao processo de desligamento institucional e de reinsercdo familiar, visto que
a medida protetiva do acolhimento institucional é excepcional e provisoria. Assim,
torna-se necessario promover o retorno a familia de origem da forma mais segura e
rapida possivel ndo se prolongando a institucionalizacdo por mais de dois anos. A partir
dessas consideracfes, uma série de medidas sdo propostas para que sejam mantidos 0s
vinculos afetivos das criancas e dos adolescentes institucionalizados com seus
familiares, sendo responsabilidade da equipe das instituicdes de acolhimento a
promogcé&o, a avaliacdo e a preparacdo dos processos de reinsercéo familiar (ECA, 1990;
Siqueira, 2012).

Por definicdo, a reinsercdo familiar refere-se ao processo de saida de um
acolhimento e o retorno a familia, podendo ser a de origem, a extensa ou a adotiva.
Além disso, a reinsercdo atua em prol da garantia do direito fundamental a convivéncia
familiar e comunitéaria (ECA, 1990; Siqueira & Dell’ Aglio, 2010).

A presente dissertacdo propde uma analise da reinsercdo familiar, através da
Abordagem Bioecoldgica do Desenvolvimento Humano (ABDH), desenvolvida por
Urie Bronfenbrenner (1979/1996, 2005/2011). A Abordagem Bioecoldgica do
Desenvolvimento Humano (ABDH) visualiza o desenvolvimento como uma interagao
reciproca entre a pessoa e 0 seu contexto através do tempo. Portanto, a partir da analise
dos quatro niveis de analise descritos por Bronfenbrenner: Pessoa, Processo, Contexto e
Tempo (PPCT), buscam-se gerar uma compreensdo mais ampla e mais contextualizada
do desenvolvimento humano e, consequentemente, da reinsercdo familiar (Narvaz &
Koller, 2004; Rosa, Santos, Melo & Souza, 2010). Em linhas gerais, uma abordagem
bioecoldgica da reinsercao familiar pressupde a analise dos multiplos personagens
(atores) e diferentes contextos envolvidos; sobretudo dos processos relacionais
estabelecidos entre as pessoas e entre elas e 0s contextos, ao longo do tempo.

Considerando a centralidade e a relevancia da tematica da reinsercdo familiar,
assim como a necessidade de se favorecer uma visdo mais abrangente acerca da mesma
(a partir da perspectiva bioecoldgica), esse trabalho tem como objetivo: compreender o
processo de reinsercdo familiar de adolescentes em situacdo de rua, através da
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perspectiva dos adolescentes, um representante de sua familia e um representante da
instituicdo onde foi acolhido, ao longo de trés diferentes momentos de coleta de dados:
no més que antecedeu a saida da instituicdo; um més apds e seis meses apos a saida da
instituicdo. Espera-se com esse trabalho contribuir para o campo de estudo da reinsercao
familiar, uma vez que se busca considerar a perspectiva de multiplos atores do processo
de reinsercdo e ndo apenas a perspectiva de um ator — alvo em geral dos estudos
desenvolvidos nesse campo. Também se busca considerar a perspectiva temporal, uma
vez que os estudos tendem a se limitar a um momento da reinsercéo, quase sempre apds
a volta para casa, perdendo a dimensdo processual.

Esta Dissertacdo ¢ composta de um capitulo, no qual se apresenta o referencial
tedrico da pesquisa, outro no qual se apresenta o0 método que orientou o0
desenvolvimento da pesquisa e um capitulo de analise dos dados. No capitulo de revisdo
tedrica, dividido em quatro subtopicos, tem-se: a apresentacdo da tematica da
institucionalizacdo, especificamente dos principios norteadores e modalidades de
atendimento; a definicdo do acolhimento a partir do binbmio risco e protecdo; a
definicdo do tema da reinsercdo familiar; e a exposicdo de uma visdo bioecoldgica
acerca da reinsercdo familiar. Em seguida, no capitulo referente ao método, buscou-se
descrever os participantes, os instrumentos, os procedimentos de coleta e analise de
dados utilizados na pesquisa. Por fim, é apresentada na secdo de Resultados e
Discussdo, a qual foi organizada em dois momentos: descrigdo/sintese dos cinco casos
acompanhados ao longo da pesquisa; e analise das categorias tematicas que emergiram

do processo de analise dos dados.
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Il — Revisdo Tedrica

2.1. Sobre a Institucionalizacdo, Principios Norteadores e Modalidades de
Atendimento

As institui¢cdes surgiram como formas de organizagdo das sociedades variando
seus objetivos de acordo com as caracteristicas que ali vigoravam e ao publico
destinado. Mesmo com essas diferengas, as instituicdes tém aspectos comuns baseados
na transferéncia de responsabilidade da sociedade para a instituicdo especifica que foi
construida. Os papéis sociais nelas depositadas enfatizam a relacdo que a sociedade
desenvolve, ajudando a compreender as expectativas e as demandas depositadas nestes
locais (Fante & Cassab, 2007; Santana, Doninelli, Frosi, & Koller, 2004; Silva, Polli,
Sobrosa, Arpini, & Dias, 2012).

O processo de institucionalizacdo no Brasil foi marcado pelos servigos de
atendimento as criangas. Assim, diferentes setores sociais, principalmente instituicbes
de cunho religioso ou mesmo filantrdpico, se responsabilizaram de amparar criangas e
adolescentes. Nestes locais, entre muitos direcionamentos, estava o cuidado voltado a
disciplinarizacdo, ensinamentos de normas e costumes cristdos (Corréa, 2011; Rizzini &
Pilotti, 2009; Rizzini & Rizzini, 2004).

Os senhores de engenho também detinham o cuidado as criangas tendo em vista
que eram os donos dos escravos e mantinham o poder e a tutela dos mesmos e de seus
filhos, pois eram elementos importantes para a economia da época. Em 1521, as
Céamaras Municipais ficaram encarregadas do cuidado a estas criancas, em parceria com
a Santa Casa de Misericordia (Corréa, 2011; Rizzini & Pilotti, 2009; Rizzini & Rizzini,
2004).

De acordo com Rizzini e Rizzini (2004), documentos histdricos advindos dos
séculos XIX e XX revelam que as criancas nascidas em situacdo de pobreza e/ou em
familias com dificuldades de criarem seus filhos ja tinham um destino quase certo
quando buscavam o apoio do Estado: o de serem encaminhadas para as instituicdes
como se fossem 6rfas ou abandonadas. Assim, em diversas épocas e contextos culturais
brasileiros, a sociedade se deparou com inimeras formas alternativas de cuidar desses
acolhidos (Gonzalez, Abaid, & Dell’Aglio, 2012; Silva, Polli, Sobrosa, Arpini, & Dias,
2012).
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A prética da institucionalizacdo nos leva a muitas andlises, sobretudo nos
avancos da legislacdo e das politicas publicas brasileiras voltadas as criangas e
adolescentes. O enfoque dos direitos humanos que orienta os principios e diretrizes
destas leis e politicas veio a reforcar a importancia da convivéncia familiar e
comunitéria (Queiroz & Rizzini, 2012).

Perez e Passone (2010) situam importantes transformacGes legais voltadas a
infancia e adolescéncia durante a redemocratizacdo politica da sociedade brasileira,
percurso, segundo eles, que representou a consolidacdo da sociedade civil em torno da
luta por direitos politicos, civis e sociais, e a no¢do de direitos das criancas e dos
adolescentes, que marcaram as décadas de 1990. Assim, as regulamentacbes da
Constituicdo Federal de 1988 deram a base a instituicdo de ordenacdes legais com base
nos direitos sociais, tais como: o Estatuto da Crianga e do Adolescente (Lei Federal n.
8.069/90), a Lei Organica da Salde — LOS (Lei Federal n. 8.080/90); a criacdo do
Conselho Nacional dos Direitos da Crianga e do Adolescente — CONANDA (Lei
Federal n. 8.242/91); a Lei Organica da Assisténcia Social — LOAS (Lei Federal n.
8.742/93), a Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional - LDBEN (Lei Federal n.
9.394/96); a Lei Organica de Seguranca Alimentar — LOSAN (Lei Federal n.
11.346/06), além da recente integracdo dos servicos sociais, por meio do Sistema Unico
de Assisténcia Social - SUAS (Queiroz & Rizzini, 2012).

Mesmo com os direitos garantidos na Constituicdo Federal de 1988, o Estatuto
da Crianca e do Adolescente — ECA, promulgado em 1990, assegurou uma maior e mais
respaldada protecdo legal. Entre outras determinacdes, o termo abrigamento foi
substituido por acolhimento institucional. Com isso, 0s encaminhamentos para 0S
servicos de acolhimento passaram a ser concebidos como medida protetiva, de carater
excepcional e provisorio, voltados ao superior interesse da crianca e do adolescente e
aplicada nas seguintes situacdes: por acdo ou omissdo da sociedade ou do Estado; por
falta, omissdo ou abuso dos pais ou responsaveis ou em razdo da sua conduta
(CONANDA/ CNAS, 2008; ECA, 1990; Siqueira & Dell’ Aglio, 2010).

Vinte e quatro anos depois da promulgacdo do ECA, a luta pela conscientizacéo
da importancia da convivéncia familiar e comunitaria ainda é visivel. Dessa forma,
busca-se romper com a cultura da institucionalizacdo ao garantir a excepcionalidade da

medida, estabelecendo, ainda, que a situacdo de pobreza da familia ndo é motivo
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suficiente para o afastamento da crianca e do adolescente do convivio familiar
(CONANDA/ CNAS, 2008; ECA, 1990; Siqueira & Dell’ Aglio, 2010).0s atendimentos
as criancas e adolescentes nos acolhimentos seguem o0s seguintes principios
norteadores: a excepcionalidade e provisoriedade do afastamento do convivio familiar;
preservacdo e fortalecimento dos vinculos familiares e comunitéarios; garantia de acesso
e respeito a diversidade e ndo discriminacdo; oferta de atendimento personalizado e
individualizado; garantia de liberdade de crenca e religido; e respeito a autonomia da
crianca, do adolescente e do jovem (CONANDA/ CNAS, 2008; Siqueira & Dell’Aglio,
2010). A leitura das OrientacGes Técnicas que respaldam os servi¢os de acolhimento,
elaboradas pelo Conselho Nacional dos Direitos da Crianca e do Adolescente
(CONANDA, 2008) ressalta a importancia dos seguintes aspectos:

a) O carater excepcional do afastamento do convivio familiar e o cultivo da relagédo
da crianca e do adolescente com sua familia de origem (nuclear ou extensa)
dizem respeito ao fato de que tal afastamento apenas deve ocorrer naqueles
casos em que a situacdo representar grave risco a integridade fisica e psiquica
da crianca e/ou adolescente. Mas, quando o afastamento do convivio familiar
for a medida mais adequada para se garantir a protecdo da crianca e do
adolescente em determinado momento, esforgcos devem ser empreendidos para
viabilizar, no menor tempo possivel, o retorno ao convivio familiar.

b) Ndo sdo somente os vinculos familiares das criancas e os adolescentes que
devem ser preservados, mas também, o contato com a comunidade. Esses
vinculos sdo fundamentais para oferecer condi¢des para um desenvolvimento
saudavel que favoreca a formacdo de sua identidade e constituicdo como
sujeitos e cidad&os.

c) Neste ambiente de garantia de direitos devem ser combatidas quaisquer formas
de discriminacdo as criancas e aos adolescentes atendidos, bem como as suas
familias de origem, baseadas em condi¢do socioeconémica, arranjo familiar,
etnia, religido, género, orientacdo sexual, presenca de deficiéncia e até mesmo
presenca de HIV/Aids ou outras necessidades especificas de salde .

d) Além disso, todas as decisdes devem garantir o direito da crianga e adolescente
ter a sua opinido considerada. Por isso, as Orientagdes Técnicas recomendam

que os servicos de acolhimento devem propiciar a organizacdo de espagos de
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escuta e construgdo, por parte das criangas e adolescentes, de solucbes coletivas
para as questdes que lhes sdo proprias. Para que isso aconteca os atendimentos
deverdo ser individualizados, garantindo aos assistidos espagos privados,

objetos pessoais e registros, inclusive fotograficos, sobre a histéria de vida e

desenvolvimento de cada crianca e adolescente.

Quando encaminhada uma crianca e adolescente para o servigo de acolhimento,
primordialmente, faz-se uma andlise da situacdo familiar, do perfil de cada crianga ou
adolescente e de seu processo de desenvolvimento, indicando a modalidade que melhor
atendera determinada crianca ou adolescente considerando sua idade; histérico de vida;
aspectos culturais; motivos do acolhimento; situagdo familiar; previsdo do menor tempo
necessario para viabilizar solucdes de carater permanente (reinsercdo familiar ou
adocdo); condices emocionais e de desenvolvimento, bem como condi¢des especificas
que precisem ser observadas (criancas e adolescentes com diferentes graus de
deficiéncia, criancas e adolescentes que estejam em processo de saida da rua, com
historico de uso, abuso ou dependéncia de alcool ou outras drogas, com vinculos de
parentesco — irmaos, primos, etc.), dentre outras. De acordo com as caracteristicas da
crianca/adolescente e visando a uma melhor organizacdo e atendimento dos servigos,
algumas modalidades de assisténcia sdo previstas/propostas nas Orientacdes Técnicas, a
saber: abrigos institucionais, casas-lares, familias acolhedoras e republicas
(CONANDA/ CNAS, 2008).

Os abrigos oferecem acolhimento, cuidado e espaco de desenvolvimento para
grupos de criancas e adolescentes em situacdo de abandono ou cujas familias ou
responsaveis encontrem-se temporariamente impossibilitados de cumprir sua funcéo de
cuidado e protegdo. Este servico é especializado e as condi¢des institucionais para o
acolhimento devem estd em padrdes de dignidade, funcionando como moradia
proviséria até que seja viabilizado o retorno a familia de origem ou, na sua
impossibilidade, o encaminhamento para familia substituta. Além de estar inserido na
comunidade, em éareas residenciais, deve oferecer ambiente acolhedor e ter aspecto
semelhante ao de uma residéncia, sem distanciar-se excessivamente, do ponto de vista
geografico e socioecondmico, da comunidade de origem das criancas e adolescentes
atendidos. O atendimento prestado deve ser personalizado e em pequenos grupos

favorecendo, assim, o convivio familiar e comunitario, bem como a utilizacdo dos
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equipamentos e servicos disponiveis na comunidade local. Havendo uma demanda
municipal e uma rede local de abrigos para atendimento geral, podem ser desenvolvidos
servicos especializados no atendimento a situacfes especificas, tais como abrigos
especializados no acolhimento de adolescentes gravidas ou com filhos, abrigos
especializados no acolhimento de adolescentes sem vinculos familiares, casa de
Passagem e abrigos especializados no atendimento a criancas e adolescentes em
situacdo de rua, como no caso do presente estudo, por exemplo.

Outro servico citado é a casa-lar que tem como caracteristica a oferta em
unidades residenciais, nas quais pelo menos uma pessoa ou casal trabalha como
cuidador (a) ou educador (a) residente — em uma casa que nao é a sua — prestando
cuidados a um grupo de criancas e adolescentes sob medida protetiva de abrigo, até que
seja viabilizado o retorno a familia de origem ou, na sua impossibilidade, o
encaminhamento para familia substituta. Esse tipo de atendimento objetiva estimular o
desenvolvimento de relacbes mais proximas do ambiente familiar, promover habitos e
atitudes de autonomia e de interacdo social com as pessoas da comunidade. Tem uma
estrutura similar a de uma residéncia privada, localiza-se em areas residenciais da
cidade, segue o padréo socioecondmico da comunidade onde estiverem inseridas, sem
distanciar-se excessivamente, do ponto de vista geogréafico e socioecondmico, da
comunidade de origem das criancas e adolescentes atendidos e recebe superviséo
técnica.

A familia acolhedora é um servico que organiza o acolhimento na residéncia de
familias acolhedoras, de criancas e adolescentes afastados da familia de origem
mediante medida protetiva. Esse acolhimento deve ocorrer paralelamente ao trabalho
com a familia de origem, com vistas a reinsercio familiar. E uma modalidade de
atendimento que propGe oferecer protecdo integral as criancas e aos adolescentes até
que seja possivel a reinsercdo familiar ou, na sua total impossibilidade,
encaminhamento para adog&o.

Por fim, as republicas, acolhem jovens de 18 a 21 anos e oferecem apoio e
moradia subsidiada a grupos de jovens em situacdo de vulnerabilidade e risco pessoal e
social, com vinculos familiares rompidos ou extremamente fragilizados, que estejam
passando por um processo de desligamento de servicos de acolhimento para criancas e

adolescentes. Com a estrutura de uma residéncia privada, deve receber supervisdo
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técnica e localizar-se em areas residenciais da cidade, seguindo o padrdo
socioecondmico da comunidade onde estiverem inseridas, sem distanciar-se
excessivamente, do ponto de vista socioecondmico, da comunidade de origem dos
usuarios. A republica é um estagio na construcdo da autonomia pessoal e uma forma de
desenvolver possibilidades de autogestdo, auto-sustentacéo e independéncia, preparando
0s usuarios para o alcance de autonomia e auto-sustentacdo. Possui tempo de
permanéncia limitado, podendo ser reavaliado e prorrogado em funcdo do projeto
individual formulado em conjunto com o profissional de referéncia.

Tendo em vista que a presente pesquisa focara na Regido Nordeste do Brasil,
mais precisamente na cidade de Fortaleza, CE, buscou-se informagbes acerca da
quantidade de acolhimentos institucionais e do nimero de acolhidos nestes espacos.
Entretanto, ndo foram encontrados dados concretos concernente a este perfil para a
cidade de Fortaleza, apenas dados relativos ao Estado do Ceara. Esses dados referem-se
ao Relatério do Conselho Nacional do Ministério Pablico (2013), o qual registrou a
existéncia de 574 criancas/adolescentes acolhidas na modalidade abrigo e 95 na
modalidade casa-lar no Estado do Cearad. Nesse documento, a quantidade de unidades de
acolhimento (abrigos + casas lares) é apresentada por regido: 1) Sudeste (n= 1.087); 2)
Sul (n = 603); 3) Nordeste (n = 228); 4) Centro-Oeste (n= 226); e 5) Norte (n = 103).

2.2.  Acolhimento: Risco e/ou Prote¢do?

Mesmo com os documentos legais que respaldam as instituicdes de atendimento
as criancas e aos adolescentes (incluindo-se ai aquelas destinadas a situacdo de rua)
ainda ha muita dificuldade aos que se propdem a operacionalizar o acolhimento
(Santana, Doninelli, Frosi, & Koller, 2004). Assim, no intuito de respaldar a pratica e o
acompanhamento, foram elaboradas as Orientacbes Técnicas para 0s Servicos de
Acolhimento para Criangas e Adolescentes (CONANDA/ CNAS, 2008) e o relatdrio da
Infancia e Juventude do Ministério Publico— Resolucdo n° 1/2011 (Conselho Nacional
do Ministério Publico, 2013).

O Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada (IPEA/CONANDA, 2003), por
exemplo, através de uma pesquisa que envolveu 670 instituicbes de acolhimento,
identificou a disparidade entre a legislacdo e os abrigos para criangas e adolescentes.

Buscou-se, assim conhecer as caracteristicas, a estrutura de funcionamento e 0s servicos
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prestados pelos abrigos. Com isso, foi iniciada a Comissédo de Direitos Humanos da
Cémara dos deputados e em 2004 foi criada, por decreto presidencial, uma Comissédo
Intersetorial, com a finalidade de construir subsidios para a elaboracdo das OrientacGes
Técnicas para os Servicos de Acolhimento para Criancas e Adolescentes. Em 13 de
dezembro de 2006, o Conselho Nacional dos Direitos da Crianga e do Adolescente
(CONANDA) e o Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS) aprovaram as
Orientacdes Técnicas para os Servigcos de Acolhimento para Criangas e Adolescentes.
Junto a esse processo, em 2004, foi aprovada, pelo CNAS, a Politica Nacional de
Assisténcia Social (PNAS), objetivando concretizar os direitos assegurados na
Constituicdo Federal (1988) e na Lei Organica de Assisténcia Social (1993). A PNAS
organiza a matriz de funcionamento do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS),
inaugurando no pais um novo paradigma de defesa dos direitos socioassistenciais, 0
qual reorganiza os projetos, programas, servicos e beneficios da Assisténcia Social. A
PNAS tem a familia e o territorio como referéncias, valorizando a intersetorialidade das
acOes, na busca da ampliacdo da atuacdo da Assisténcia Social em todo o Pais. Um dos
objetivos dessa Politica €, justamente, assegurar que as acdes tenham centralidade na
familia, e que garantam a convivéncia familiar e comunitaria (CONANDA/ CNAS,
2008).

A presente dissertacdo parte da consideracdo de que os servigos de acolhimento
podem se constituir como fatores de risco e ou protecdo, alternando em maior (ou
menor grau) tais aspectos. Entende-se por fatores de risco os obstaculos individuais ou
ambientais que aumentariam a vulnerabilidade da crianca ou do adolescente para
resultados negativos no seu desenvolvimento. Assim, risco é entendido como um
processo a que a pessoa foi submetida, sendo que o periodo de tempo, 0 momento que
se sujeitou ao risco e 0 contexto sdo mais importantes do que uma Unica exposicao
grave. Ja os fatores de protecdo sdo definidos através de trés formas complementares:
individuais (autoestima positiva, autocontrole, autonomia, caracteristicas de
temperamento afetuoso e flexivel); familiares (coesdo, estabilidade, respeito mutuo,
apoio e suporte) e ambientais (apoio do meio ambiente, bom relacionamento com o0s
amigos, pessoas significativas que assumem papeis de referencia e de seguranga) como
discutem Pesce, Assis, Santos, e Oliveira (2004). Na realidade dos servicos de

acolhimento, fatores de risco e protecdo estdo presentes e o interjogo de ambos pode
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gerar situagbes mais positivas ou mais negativas ao desenvolvimento das
criancas/adolescentes atendidas (Salina-Branddo & Williams, 2009).

A fim de compreender a realidade do acolhimento institucional a partir do
binbmio risco-protecdo é importante considerar as realidades de vulnerabilidade que
antecedem o ingresso da crianca/adolescente no abrigo. Na realidade brasileira, a
privacdo econdmica e de acesso a direitos basicos se constitui como uma das principais
fontes de risco sociocultural para criangas, adolescentes e adultos, atingindo diferentes
sistemas do espaco ecoldgico dos individuos (familia, escola, trabalho, comunidade
etc.). De acordo com Yunes, Miranda, e Cuello (2004), criancas e adolescentes sdo tidas
como vitimas mais frequentes destas formas de privacdao, bem como de outras espécies
de problemas sociais da realidade brasileira. Nesta etapa do desenvolvimento humano,
as criancas e adolescentes sdo o elo mais fraco do encadeamento de certas formas de
relagdes humanas e a condicdo de vulnerabilidade lhes é destinada em casos de
negligéncia, abuso e violéncia fisica, psicologica ou sexual.

Diante dos fracassos dos dispositivos sociais e educacionais e das politicas de
intervencdo juntos as familias, algumas criangas e adolescentes sdo levados a deixar o
convivio familiar, tendo como destino as ruas e as instituicdes de acolhimento. Neste
quadro de suposta vulnerabilidade, que decorre da situacdo social da crianga, a
instituicdo pode - ou ndo - constituir um risco para o seu desenvolvimento (Yunes,
Miranda, & Cuello, 2004).

Na perspectiva do acolhimento como risco ao desenvolvimento, tem-se uma
série de estudos. Por exemplo, mostra-se que a vivéncia institucional pode apresentar
tantos ou mais riscos quanto a rua para as criancas e adolescentes. Essas vivéncias
atingem os vinculos e suas manutencdes, pois desconsideram a individualidade e
impossibilitam as escolhas pessoais (Gonzalez, Abaid, & Dell’Aglio, 2012; Siqueira &
Dell’Aglio, 2006; Yunes, Miranda, & Cuello, 2004). Outros estudos mostram que
criancas precocemente institucionalizadas podem apresentar déficits cognitivos
elevados quando comparadas a outras que ndo tiveram a mesma experiéncia. Danos
frequentemente causados pelo convivio prolongado em ambiente institucional podem
nao ser decorrentes apenas da privacdo da convivéncia em familia, mas existem outros
fatores que sdo considerados fundamentais para produzir efeitos negativos ao

desenvolvimento da pessoa, tais como interacdes limitadas entre cuidador-crianga e um
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ambiente com déficit em estimulacdo. A pobreza relacional, portanto, é vista como um
fator que pode trazer grandes prejuizos ao desenvolvimento da crianga e do adolescente
(Corréa, 2011; Yunes, Miranda, & Cuello, 2004).

Gonzalez, Abaid, e Dell’ Aglio (2012), assim como Siqueira e Dell’ Aglio (2006)
apontam que as relacdes com os educadores tendem a ser marcadas por falta de afeto,
dialogo e que a maioria dos acolhimentos ndo oferecem vivéncias de relacGes calorosas
e continuas com um cuidador, pois ha a dificuldade de permanéncia de uma profissional
que desempenhe, de forma regular e continua, o papel de mée. Os cuidados fisicos
basicos sdo satisfatérios, mas, quando se refere as questdes afetivas e intelectuais, a
crianca institucionalizada ndo tem liberdade de fazer escolhas, ndo tem privacidade,
nem atencdo individualizada e o trabalho desses profissionais exerce pouca influéncia
sobre o desenvolvimento cognitivo e afetivo infantil, principalmente devido as
frequentes trocas, tanto de educadores como da administracdo das instituicGes.
(Magalhaes, Costa, & Cavalcante, 2011).

Com base no panorama descrito acima é que, por muito tempo, a literatura sobre
esse tema frisou a realidade dos servigos de acolhimento apenas enquanto risco ao
desenvolvimento das criancas/adolescentes que neles viviam. Hoje, porém, uma visao
mais ampla e complexa dessa realidade tem sido enfatizada. E sobre essa Ultima
perspectiva, portanto, que esse trabalho esta assentado: a compreensdo de que o
acolhimento pode trazer beneficios e proporcionar a protecdo das criancas e
adolescentes acolhidos. Importante considerar, no entanto, que a assuncdo dessa
possibilidade (instituicbes de acolhimento podem funcionar como fatores de protegéo ao
desenvolvimento) ndo implica a negagdo por completo da primeira concepcao,
tradicionalmente mais veiculada no senso comum e mesmo nas pesquisas académicas
(acolhimento como risco).

Os autores que advogam a perspectiva do acolhimento como protecdo partem,
sobretudo, da consideracdo da existéncia de mantimentos materiais e fisicos nas
instituicOes, adequados para suprir as necessidades das criancas/adolescentes atendidos;
além de poder se constituir como um ambiente seguro e afetivo que lhes garante
condicdes para o desenvolvimento (Gonzalez, Abaid, & Dell’ Aglio, 2012; Siqueira &
Dell’Aglio, 2006). Sobretudo quando se compara os servicos de acolhimento as

realidades anteriores de privacdo econdmica e violéncias diversas, anteriormente vividas
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pelas criancas/adolescentes, é possivel supor a dimensdo protetiva que o acolhimento
pode desempenhar na vida dessa populacdo que teve seus direitos violados.

A partir da compreensdo de que o acolhimento pode se configurar como
protecdo, alguns estudos tém descrito praticas e/ou perspectivas de atuacdo que visam
promover tal aspecto. Yunes, Miranda, e Cuello (2004), por exemplo, afirmam que uma
crianca ou adolescente abrigados necessitam mais do que relacionamentos interpessoais
fugazes e superficiais. A interacdo com pessoas, objetos, simbolos, e com um mundo
acolhedor lhes indica possibilidades de bem-estar e desenvolvimento. Por isso, as
autoras expdem propostas respaldadas pelo conhecimento das necessidades
apresentadas pelos profissionais dos abrigos pesquisados. Entre as propostas estdo a
promocdo de programas ludicos, de atividades junto as criancas, adolescentes e
funcionarios incentivando o reaprendizado das brincadeiras infantis; oportunizar
encontro entre profissionais e troca de experiéncias de diversas instituicdes; capacitar 0s
cuidadores e incentivar a reflexdo sobre temas que permeiam as suas praticas. O
profissional influencia diretamente no desenvolvimento cognitivo, social e afetivo das
criangas e adolescentes (Yunes, Miranda, & Cuello, 2004).

Outras caracteristicas proprias do desenvolvimento influenciardo nos fatores de
protecdo. Um deles é o desenvolvimento cognitivo que se constitui com relevancia.
Estudos apontam que o desempenho escolar e o nivel intelectual s&o considerados
fatores individuais que podem moderar os efeitos negativos do estresse, operando como
fator de protecdo e atuando como promovedor de inclusdo social (Yunes, Miranda, &
Cuello, 2004).

A satisfacdo de vida é outro ponto importante a ser investigado entre as criancas
e adolescentes afastados da familia. Ela € um componente do bem-estar subjetivo e esta
relacionada a avaliacdo cognitiva global, aos julgamentos que um individuo faz sobre
sua propria vida, envolvendo aspectos racionais e intelectuais. Além de uma avaliacdo
global, o individuo também pode emitir julygamentos de dominios especificos de sua
vida, como trabalho, escola, amizades, amor, entre outros (Salina-Brandao & Williams,
2009; Yunes, Miranda, & Cuello, 2004).

Entre os fatores associados a satisfacdo de vida, encontra-se a rede de apoio
social definida como conjunto de sistemas e de pessoas significativas que compdem 0s
elos de relacionamento recebidos e percebidos do individuo. A rede de apoio social esta
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associada a saude e ao bem-estar dos individuos, sendo um fator fundamental para o
processo de adaptacdo a situacfes de estresse e de suscetibilidade a disturbios fisicos e
emocionais atuando como fator de protecdo. As criangas e adolescentes que vivem em
acolhimentos institucionais, as pessoas com as quais eles convivem passam a integrar as
suas redes de apoio social e afetivo, fazendo da instituicdo o seu ambiente principal. E
no acolhimento institucional que realizam um grande ndmero de atividades,
desempenham papéis e funcbes e interagem, abrindo espaco para o desenvolvimento de
relacbes reciprocas, de equilibrio de poder e de afeto estavel (Salina-Branddo &
Williams, 2009; Siqueira & Dell’Aglio, 2006; Siqueira & Dell’Aglio, 2010; Yunes,
Miranda, & Cuello, 2004). Nesse sentido, Magalhdes, Costa, e Cavalcante (2011)
sublinham a importancia do trabalho do educador social, ressaltando o lugar de destaque
que este tem na prevencdo de efeitos traumaticos gerados pela convivéncia, precoce e
prolongada, em institui¢Oes asilares.

O debate sobre o risco e a protecdo que a institucionalizacdo acarreta toma um
conjunto de grandes desafios tedricos, metodoldgicos, éticos e politicos. De acordo com
os estudos de Cavalcante, Silva, e Colino (2010), ao pensarmos mudangas no modo
como a protecdo especial a crianca e ao adolescente deve ser materializada, devemos
pensar, sobretudo, em termos de uma teia de responsabilidades comuns que envolvem
essencialmente a familia, a sociedade e o Estado, reportando a existéncia de desafios
que podem e devem ser compartilhados por diferentes atores socais.

Por isso, algumas propostas sdo dadas visando diminuir os riscos e potencializar
a protecdo, entre elas a avaliagdo da aplicacdo do acolhimento, ficando restrita a casos
em que haja efetivamente grave risco a vida e a seguranca da crianca e do adolescente,
onde se destacam eventos tragicos como conflitos armados, calamidades e epidemias.
Outra proposta é 0 monitoramento e avaliacdo dos aspectos da qualidade do ambiente e
dos cuidados oferecidos na instituicdo a crianca e ao adolescente, tendo em vista que
mudancas na estrutura e dindmica dos abrigos podem tornar o ambiente mais propicio a
interacdo social e as trocas afetivas. E, enfim, o incentivo as formas alternativas ao
acolhimento institucional e estratégias de mobilizacdo de recursos na comunidade de
origem da crianga e do adolescente, propondo programas que criam a figura da familia
acolhedora, do padrinho solidario e/ou afetivo (Cavalcante, Silva, & Colino, 2010;
Rizzini & Rizzini, 2004; Yunes, Miranda, & Cuello, 2004).
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Ao processo de saida de um servico de acolhimento e o retorno a familia (seja
ela a de origem, a extensa ou a adotiva), da-se o nome de reinsercao familiar. Trata-se
de um tema bastante importante no cotidiano das instituicoes e central nas normas legais
que orientam o atendimento nesses espacos. Além disso, dependendo da forma como é
realizada/vivenciada pelos diferentes atores (crianca/adolescente, familiares e
educadores/técnicos das instituicfes, dentre outros) e contextos envolvidos (instituicao,
lares de origem ou substitutos, judiciario, rede de apoio comunitaria, etc.) pode estar
funcionando como um fator de risco ou protecdo dos acolhidos, decorrendo dai a

importancia de se estuda-lo.

2.3. Reinsercao Familiar

O desenvolvimento humano € um fenbmeno complexo e acompanha um
constante processo de transformacéo, se tornando multideterminado tanto por fatores
préprios dos individuos (tracos de personalidade, caracteristicas fisicas, bioldgicas),
quanto por aspectos mais amplos do contexto social no qual estdo inseridos (ambiente
fisico, as oportunidades e os recursos oferecidos pelo contexto, os valores e as crencas
da cultura, os momentos histdricos e as questdes sociais e econbmicas). Por sermos
sujeitos em constituicdo, necessitamos de tempo, de oportunidade, adequada
estimulacdo para crescermos saudaveis, com protecdo, afeicdo e cuidados especiais
(Dessen & Braz, 2005).

Essa protecdo integral € responsabilidade prioritaria da familia que deve
assegurar a crianca, ao adolescente, ao idoso e as pessoas com deficiéncias, com
absoluta prioridade, o direito a vida, a salde, a alimentacdo, a educacéo, ao lazer, a
profissionalizacdo, a cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia
familiar e comunitaria, além de colocéd-los a salvo de toda forma de negligéncia,
discriminacdo, exploragéo, violéncia, crueldade e agressédo (ECA, 1990).

A partir da Constituicdo Federal de 1988 — CF, o direito & convivéncia familiar e
comunitéria passa a ser visto como um direito fundamental de cada cidaddo e como um
fator primordial para o seu desenvolvimento saudavel. Dessa forma, Estatuto da Crianca
e do Adolescente (1990) reforca que toda crianca ou adolescente tem direito a ser criado

e educado no seio da sua familia, excepcionalmente, em familia substituta, assegurada a

29



convivéncia familiar e comunitaria, em ambiente livre da presenca de pessoas
dependentes de substancias entorpecentes.

Porém, a provisdo de direitos ndo fica somente a cargo da familia. A rede
comunitaria e o préprio Estado se inserem nessa parceria. Os artigos | e Il da Lei
Organica de Assisténcia Social — LOAS (1993), por exemplo, ressaltam que é direito do
cidaddo e dever do Estado, ou seja, da Politica de Seguridade Social prover 0s minimos
sociais a todos os cidadéos.

Para isso, deve ocorrer um conjunto integrado de a¢des de iniciativa publica e da
sociedade, para garantir o atendimento as necessidades basicas das familias. Dessa
forma, entre os objetivos da assisténcia social, destacam-se a protecdo a familia, a
maternidade, a infancia, a adolescéncia e 0 amparo as criancas e adolescentes carentes.
E quando a medida for a institucionalizacdo faz-se necessario investir no processo
“urgente” de reinsercdo familiar.

A Reinser¢do Familiar tem sido discutida nos diversos setores da sociedade,
incluindo-se ai as entidades governamentais e ndo governamentais, além de grupos de
pesquisa nas Universidades. Nesse sentido, o presente tOpico busca apresentar um
panorama dos estudos até entdo realizados acerca dessa tematica.

O Estatuto da Crianca e do Adolescente (1990) apresenta 33 artigos (do art. 19
ao art. 52) que tratam do direito a convivéncia familiar e comunitaria. Em linhas gerais,
tais artigos propdem que: a manutencdo ou reintegracdo de crianca ou adolescente a sua
familia tem preferéncia em relacdo a qualquer outra providéncia; aos pais incumbe o
dever de sustento, guarda e educacdo dos filhos menores, cabendo-lhes ainda, no
interesse destes, a obrigacdo de cumprir e fazer cumprir as determinag6es judiciais; a
falta ou a caréncia de recursos materiais ndo constitui motivo suficiente para a perda ou
a suspensdo do poder familiar; ndo existindo outro motivo que por si sé autorize a
decretacdo da medida, a crianca ou o adolescente serd& mantido em sua familia de
origem, a qual devera obrigatoriamente ser incluida em programas oficiais de auxilio.
Por fim, o estatuto também apregoa que é dever de todos zelar pela dignidade da crianca
e do adolescente, pondo-os a salvo de qualquer tratamento desumano, violento,
aterrorizante, vexatorio ou constrangedor.

A efetivagdo do direito a convivéncia familiar e comunitéria apresentada no

Plano Nacional de Promocao, Protecdo e Defesa do Direito de Criancas e Adolescentes
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a Convivéncia Familiar e Comunitaria traz como marca as seguintes diretrizes:
centralidade da familia nas politicas publicas; primazia da responsabilidade do Estado
no fomento de politicas integradas de apoio a familia; reconhecimento das competéncias
da familia na sua organizacdo interna e na superacdo de suas dificuldades; respeito a
diversidade étnico-cultural, a identidade e orientacdo sexuais, a equidade de género e as
particularidades das condicBes fisicas, sensoriais e mentais; fortalecimento da
autonomia da crianca, do adolescente e do jovem adulto na elaboragéo do seu projeto de
vida; reordenamento dos programas de acolhimento institucional; ado¢do centrada no
interesse da crianca e do adolescente; e controle social das politicas publicas
(CONANDA/CNAS, 2006).

E importante destacar que a convivéncia familiar e comunitaria também esta
relacionada ao processo de desligamento institucional e de reinsercdo familiar, visto que
a medida protetiva do acolhimento institucional é excepcional e provisoria. Assim,
torna-se necessario promover o retorno a familia de origem da forma mais segura e
rapida possivel ndo se prolongando a institucionalizacdo por mais de dois anos. A partir
dessas consideracfes, uma série de medidas sdo propostas para que sejam mantidos 0s
vinculos afetivos das criancas e adolescentes institucionalizados com seus familiares,
sendo responsabilidade da equipe das instituicbes de acolhimento a promocéo, a
avaliacdo e a preparacdo dos processos de reinsercdo familiar (ECA, 1990; Siqueira,
2012).

Siqueira e Dell’Aglio (2010) define a reinser¢do familiar como um processo de
saida de um acolhimento e o retorno a familia, podendo ser a de origem, a extensa e a
adotiva. Além disso, atua em prol da garantia do direito fundamental a convivéncia
familiar e comunitaria (ECA, 1990;). S&o inUmeras as expressdes que se referem ao
processo de saida de uma instituicdo de acolhimento e o retorno a familia, entre elas
destacam-se: desligamento institucional, desabrigamento, reintegracdo familiar,
desinstitucionalizacdo, retorno a familia/convivéncia familiar, reunificacdo familiar e
reinsercdo familiar (Azor & Vectore, 2008; Silva & Nunes, 2004; Siqueira &
Dell’ Aglio, 2007). O presente trabalho opta pelo Gltimo — reinsercdo familiar, por
remeter a um processo gradual e complexo, onde se trabalha o publico

institucionalizado, o contexto familiar e comunitario.
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No intuito de obter uma abrangéncia maior da literatura cientifica acerca do
tema “Reinsercdo familiar de criancas e adolescentes institucionalizado com histérico
de situacdo de rua” analisaram-se artigos compreendidos nas bases de dados: Scielo,
Lilacs, Pepsic, Index Psi e PsycInfo. A revisdo levou em consideracdo o periodo de
2005 a 2014 por pretender realizar um levantamento dos estudos mais amplos e recentes
acerca do tema. No processo de pesquisa, utilizaram-se 0s seguintes descritores:
“Reinsercdo Familiar”; “Reinser¢do Familiar x situacdo de rua”; “Reinsercdo Familiar x
rua”; “Reintegracdo familiar”; “Reintegracdo familiar x Situacéo de rua”; “Reintegragédo
familiar x rua”; “Reunificacdo Familiar”; “Reunificacdo Familiar x situacdo de rua”;
“Reunificacdo Familiar x rua”; “Desinstitucionalizacdo”; “Desinstitucionalizacdo Xx
situacdo de rua” e “Desinstitucionalizacdo x rua”; “Family reintegration”; “Family
reintegration x Situation street”; “Family reintegration x homelessness”; “Family
reunification”; “Family reunification x homeless”; “Family reintegration X street
children”; “Desinstitutionalization x street children” no intuito de abranger o méximo
possivel de estudos.

Apo6s o levantamento das publicacdes, foram lidos e analisados os resumos
segundo os critérios de inclusdo/exclusdo estabelecidos. Como critérios de inclusdo,
destacam-se: artigos publicados apenas em periddicos indexados; trabalhos publicados
nos idiomas inglés, espanhol e portugués; e, ainda, trabalhos empiricos e tedricos acerca
do tema. Os resumos condizentes com os critérios adotados foram selecionados,
partindo-se dai para a busca dos trabalhos completos. Os artigos foram analisados de
acordo com ano de publicacdo, origem, método, objetivos e principais resultados
encontrados.

No que se refere aos critérios de exclusdo, foram recusados diversos tipos de
trabalhos, tais como dissertaces, teses, resenhas, livros e capitulos de livros. A fim de
buscar apenas trabalhos submetidos a um processo rigoroso de avaliagdo, tdo necessario
para garantir a qualidade da producdo cientifica, foram selecionados apenas artigos
publicados em periddicos indexados. Foram excluidas, ainda, publicacdes distantes do
tema (por exemplo: reinser¢do familiar de criangas e adolescentes em processo de
adocdo, reinsercdo familiar de usuarios dos servicos de salde mental, reinsercao
familiar de adolescentes em cumprimento de medidas socioeducativas, reinsercéo

familiar de pacientes que recentemente fizera transplante de 6rgdos, em entre outras),
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visto o foco ser a reinsercao familiar de criancas e adolescentes institucionalizados com

histérico de situacdo de rua/vulnerabilidade social, mas com vinculos familiares, mesmo

que sejam fragilizados. Por ltimo, os artigos duplicados foram contabilizados apenas

uma vez. Ao fim da analise dos critérios, restaram 12 artigos para o estudo, como se

pode observar na Figura 1.

Identificacdo

Triagem

Elegibilidade

276 registros identificados através
de pesquisa de banco de dados

l

49  registros  duplicados e

removidos

227 registros selecionados

l

201 registros excluidos. Razdes:
artigos que ndo fazem mengdo a
Reinsercdo Familiar de criangas e
adolescentes institucionalizados
(outros  contextos como na
medicina, salde mental, migracdo,
sistema prisional), dissertacdes,
teses, resenhas, livros e capitulos
de livros.

26 artigos de textos completos
avaliados na integra

14 artigos de texto completos
excluidos. Razdes: faz mencdo a
reinsercdo familiar em contexto
onde a crianca e o adolescente ndo
tém vinculos com a familia de
origem, principalmente
relacionados a adocao.

Figura 1. Percurso metodolégico de selecdo dos artigos

Os descritores elencados possibilitaram identificar 227 artigos cientificos

indexados no periodo de 2005 a 2014. Destes, apenas 12 artigos foram selecionados a

partir dos critérios de inclusdo/exclusdo, formando, assim, o corpus de andlise da

presente dissertacao.
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Tabela 1
Caracterizacéo dos artigos analisados quanto a origem, ao tipo de estudo e ao método

utilizado
Categorias de Analise f (%)
Origem Nacional 10(84%)
Internacional 2 (16%)
Tipo de estudo Empirico 10 (84%)
Tedrico 2 (16%)
Método Qualitativo 12 (100%)

Multimétodos ---

Quantitativo ---

A Tabela 1 apresenta dados que caracterizam os estudos a partir da origem, tipo
e delineamento utilizado. Dos estudos selecionados para a analise, 10 (84%) eram de
origem nacional e 2 (16%) era de origem internacional, predominando estudos
empiricos (n = 10; 84%). Dentre os estudos empiricos, todos (n = 12; 100%) utilizavam
0 método qualitativo ndo encontrando estudos que usassem o método quantitativo para
sua realizacdo. Comparando-se 0s estudos nacionais e internacionais, verifica-se que,
tanto no Brasil como internacionalmente, ha uma tendéncia a publicacdo maior de
artigos qualitativos e quando se utiliza o método quantitativo, este vem seguido,
também, de outras técnicas qualitativas de coleta e analise de dados. Sobre o ano de
publicacdo, verificou-se a predominancia de artigos no ano de 2010 (n = 4, 35%). Em
menor quantidade, apareceram os anos de 2011 (n= 2, 17%), 2005, 2007, 2008, 2009,
2012 e 2014 (ambos com n =1, 8%).

No intuito de melhorar a visualizacdo das caracteristicas dos estudos analisados,
elaborou-se a Tabela 2, na qual constam os itens: autor/ano, pais, métodos e objetivos.
Tal tabela foi constituida somente para os artigos dessa categoria por apresentarem a
esséncia deste trabalho que diz respeito a reinsercdao familiar de criancas e adolescentes

institucionalizados.
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Tabela 2

Principais caracteristicas dos artigos sobre reinsercdo familiar e institucionalizacédo de criancas e adolescentes

Autor/Ano Pais Métodos Objetivos

Rosa et al. (2012) Brasil Qualitativo Acompanhar o desenvolvimento de oito adolescentes, quatro meninas e quatro meninos,
acolhidos em duas instituigdes e seus processos de desligamento institucional.

Siqueira et al.(2010) Brasil Qualitativo Compreender longitudinalmente o processo de reinsercdo familiar de trés adolescentes que
moravam em abrigos.

Siqueira e Brasil Qualitativo Discutir sobre as politicas de garantia desse direito, a partir de programas que visam a

Dell'Aglio (2011) preservacao e a reinsercdo familiar.

Siqueira et al. Brasil Qualitativo Investigar o processo de fracasso na reinsercao familiar e a subsequente reinstitucionalizagéo

(2011) de duas adolescentes.

Vasconcelos et al. Brasil Qualitativo Investigar as interacOes entre familias e as instituicbes de abrigo a partir do modelo

(2009) bioecoldgico de desenvolvimento humano de Urie Bronfenbrenner.

Az0r e Vectore Brasil Qualitativo Conhecer o papel desempenhado pelas familias de adolescentes ex-abrigados em uma

(2008) instituicio do  municipio de Uberaba (MG), durante o0 processo de
institucionalizacdo/desinstitucionalizag&o que viveram.

Delgado (2010) Portugal  Qualitativo Caracterizar o0 modelo de acolhimento familiar portugués, destacando, nomeadamente, a sua
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Siqueira e
Dell'Aglio (2007)

Aguirre (2010)

Pereira e Costa
(2005)

Silva et al. (2014)

Cavalcante et al.
(2010)

Brasil

México

Brasil

Brasil

Brasil

Qualitativo

Qualitativo

Qualitativo

Qualitativo

Qualitativo

evolucdo historica mais recente, os conceitos e tipologias que mobiliza, as préaticas que

manifesta e os desafios que se colocam ao seu desenvolvimento.

Investigar os fatores de risco e protecdo presentes no processo de reinser¢do familiar de uma
adolescente de 12 anos, que esteve abrigada por seis meses devido a suspeita de abuso sexual
por parte do padrasto.

Relacionar teoricamente a situacdo de rua no México e as politicas para reinsercdo familiar

Investigar a interagdo entre Justica e abrigo quanto ao cadastramento para adoc¢do de criancas
maiores e adolescentes, atentando para entraves e dificuldades no processo e possiveis
relacBes com crencas, valores, atitudes e imaginario das pessoas envolvidas.

Investigar aspectos da psicologia dos cuidadores, tomando o avé e a avd como figuras de
referéncia na familia de criangas que viviam em uma instituicdo socioassistencial, com
destaque para concepgdes e conhecimentos que estes tém acerca do desenvolvimento infantil,

assim como suas metas e estratégias de socializa¢do e formas de interagdo com 0s netos.

Refletir sobre a reinser¢do familiar de criangas e adolescentes institucionalizados,
apresentando estratégias e procedimentos necessarios a preparacdo do seu retorno a

convivéncia em familia.
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Dessa forma, os artigos levam em consideracdo que a familia de origem deve ser
priorizada na manutencdo de vinculo e sua reintegracdo rapida facilitara para que essas
criancas e adolescentes sintam-se inseridos em um ambiente familiar. JA que a
separagdo, em alguns casos, € inevitavel, é preciso trabalhar em prol da manutencao.
Siqueira e Dell’Aglio (2007) apontam que as maiores dificuldades para o retorno das
criancas e adolescentes as suas familias de origem, relatadas pelos dirigentes de
acolhimentos sdo: as precérias condicGes socioecondmicas (35,4%), a fragilidade,
auséncia ou perda do vinculo familiar (17,6%) e a auséncia de politicas publicas e de
acOes institucionais de apoio a reestruturacao familiar (10,7%), entre outros.

Sobre os fatores de risco e protecdo presentes no processo de reinsercdo familiar
de adolescentes que estiveram abrigadas destacam-se os estudos de Siqueira e
Dell’ Aglio (2007, 2011). As autoras indicaram a existéncia de expressivos e numerosos
fatores de risco no ambiente familiar: a situacdo de vulnerabilidade social das familias
quando da volta das criancas/adolescentes; ndo houve uma preparacdo dos jovens e
familiares para o retorno; e nao foi disponibilizado apoio ap6s o desligamento da
instituicdo. Alguns adolescentes demonstraram satisfacdo com a reinsercao ap6s alguns
meses de desligamento, embora a situacdo de pobreza e baixo desempenho escolar
fossem percebidos como problemas pelos participantes. Mesmo assim 0s problemas na
conducdo da reinsercdo fizeram com que a adolescente, do estudo de caso, fosse
reabrigada.

Além desses aspectos, 0s estudos citados acima mostraram que ndo existe um
programa de avaliagdo e acompanhamento de egressos dos acolhimentos e, muitas
vezes, as instituicdes de acolhimento ndo possuem equipe ou habilitagdo técnica para
realizar este trabalho. A préatica de promover visitas periddicas entre os abrigados e seus
familiares foi encontrada na totalidade dos casos, contudo, se ndo forem planejadas em
conjunto com as familias e estas ndo forem orientadas e ajudadas nesse processo de
reconexdo, as visitas ndo serdo um importante instrumento para 0 SuUcesso na reinsercao.
De fato, as instituicdes que possuem assistentes sociais, psicologos e educadores
sociais, parecem realizar esta avaliacdo e acompanhar o desligamento. Entretanto, este
trabalho acaba sendo um entre tantos outros que a equipe deve realizar. Existe uma
dificuldade para efetivar esta determinacdo legal em sua plenitude (Siqueira &
Dell’ Aglio, 2007, 2011).
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Discute-se, ainda, a necessidade de politicas publicas e de profissionais
capacitados que visem a promocao da convivéncia familiar. Assim, a organizacéo,
governamental ou ndo, poderia focalizar especificamente os processos de reinsercdo
familiar, desde a avaliagdo e preparacdo das familias e abrigados, até o
acompanhamento posterior dos casos, realizando visitas domiciliares frequentes e
encaminhando-os para programas profissionalizantes e de tratamento de salde, por
exemplo. Estas equipes poderiam ser implementadas através do Sistema Unico da
Assisténcia Social, que desenvolve programas e projetos voltados a Prote¢do Social
Bésica (prevencéo de situacdo de riscos pessoal e social, fortalecendo a potencialidade
das familias e dos individuos) e Protecdo Social Especial (voltada a protecdo de familias
e individuos em situacdo de risco pessoal e social) (Siqueira & Dell’ Aglio, 2007, 2011).

O processo de fracasso na reinsercdo familiar e a subsequente
reinstitucionalizacdo de adolescentes sdo bastante citados nos estudos. Entre os fatores
relacionados destacam-se a caréncia de uma avaliacdo prévia da situacdo, considerando
a motivacdo e preparacdo da familia e das jovens para o processo, assim como a falta de
um acompanhamento sistematico no periodo de reinsercdo (Siqueira, Massignan, &
Dell’ Aglio, 2011).

AzO0r e Ectorec (2008) objetivaram no seu estudo conhecer o papel
desempenhado pelas familias de adolescentes ex-abrigados em uma instituicdo do
municipio de Uberaba (MG), durante 0 processo de
institucionalizagdo/desinstitucionalizacdo que viveram. O estudo foi realizado com
cinco familias que tiveram seus filhos abrigados e que recuperaram o direito de inseri-
los no contexto familiar. Os instrumentos utilizados no trabalho foram: a analise do
livro de registros do acolhimento, para a selecdo da amostra estudada; fichas de
identificagdo socioecondmica dos genitores e adolescentes; entrevistas semi-estruturada
gravadas em audio com os adolescentes, contendo dados sobre a situacdo da familia no
momento da institucionalizagdo; entrevistas semi-estruturada gravadas em audio com os
genitores, contendo dados sobre a situacdo da familia no momento da
institucionalizacdo, do periodo de abrigamento e do periodo p6s abrigamento; pastas
arquivadas dos adolescentes, para a confirmagdo dos dados oriundos das entrevistas
(intercorréncias no periodo de abrigamento); e entrevista com diretora da instituicéo e

diarios de campo. As autoras destacam que as causas que levam ao acolhimento sdo
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multifatoriais, associadas a pobreza, caréncia de rede de apoio sdcio-psicoldgica para a
familia, auséncia da figura paterna e desestruturagdo familiar. O periodo de
institucionalizagéo apresentou-se como doloroso para filhos e genitores. O trabalho das
instituicbes envolvidas, o desejo dos adolescentes de sair do acolhimento e a
reestruturacéo financeira das familias foram fatores que auxiliaram no desligamento dos
abrigados. Contudo, o estudo evidenciou a necessidade de um acompanhamento
multiprofissional apds o desligamento (Azér & Ectorec, 2008).

Estudos sobre adocdo também aprofundam a temaética da reinsercdo familiar
(Bento, 2008; Rosa, Santos, Melo, & Souza, 2010). Nessa pratica de intervencdo
trabalham-se as dificuldades de estabelecimento de vinculo durante o processo de
desabrigamento e adocdo tardia. Bento (2008), por exemplo, destacou o
desenvolvimento da capacidade de estabelecer vinculo, a qual estava prejudicada por
uma longa vivéncia institucional e que o periodo longo entre a separacdo da méde natural
e a insercdo em familia substituta favoreceu a instalacdo de privacdo afetiva,
dificultando sua capacidade de estabelecer vinculo.

Por isso, a reinsercdo dessas criancas e adolescentes deve comecar na
comunidade, em areas residenciais, oferecendo ambiente acolhedor e ter aspecto
semelhante ao de uma residéncia, sem distanciar-se excessivamente, do ponto de vista
geogréfico e socioecondmico, da comunidade de origem das criangas e adolescentes
atendidos. O atendimento prestado deve ser personalizado e em pequenos grupos e
favorecer o convivio familiar e comunitario, bem como a utilizacdo dos equipamentos e
servigos disponiveis na comunidade local (CONANDA/CNAS, 2008).

Diante da atencdo diferenciada as vulnerabilidades especificas e o interesse pela
reinsercdo familiar, a Tipificagdo Nacional de Servigos Socioassistenciais elaborada
pelo Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS, 2009) destaca 0s servigcos e
algumas metodologias facilitadoras:

a) Nos acolhimentos especializados no atendimento de adolescentes gravidas ou
com filhos faz-se necessario focar na vinculagdo mae—crianca, no
desenvolvimento de habilidades para o cuidado, na construcdo de um projeto
de vida e desenvolvimento da autonomia, de modo a garantir a protecdo a
adolescente e a seu(s) filho(s). Podem, dessa forma, contribuir particularmente

para a prevencdo da perpetuacdo de ciclos intergeracionais de ruptura de
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b)

vinculos, abandono, negligéncia ou violéncia, representando importante
recurso para garantir o direito a convivéncia familiar da adolescente e da
crianca;

Nos acolhimentos especializados no atendimento de adolescentes sem
vinculos familiares, ha perspectivas de permanéncia em medida de protecdo
até a maioridade. Os acolhimentos desenvolvem uma metodologia voltada a
aquisicio da autonomia e a construcdo de vinculos comunitéarios
significativos. Esse servico, que pode ser organizado em unidades femininas
ou unidades masculinas, tem como objetivo trabalhar pela potencializacdo do
processo de autonomia de adolescentes com perspectivas de acolhimento até a
maioridade, sem rede familiar que possa apoia-los apos o desligamento. Ha
maior investimento no fortalecimento de vinculos comunitarios, na ampliacao
do acesso a educacdo, qualificacdo profissional e progressiva autonomia do
adolescente para o cuidado consigo mesmo e 0 cumprimento de suas
responsabilidades;

Ja os acolhimentos especializados no atendimento a criangas e adolescentes
em situacdo de rua funcionam como um servico de transicdo entre a rua e a
reintegragdo familiar ou encaminhamento para um servigo de acolhimento
mais estavel. Para tanto, deve contar com equipe técnica e educadores com
experiéncia em trabalho com crianca e adolescente em situagdo de rua e
conhecimentos em tematicas relacionadas, como, por exemplo, violéncia, uso,
abuso ou dependéncia de alcool e outras drogas, etc. Diferentemente dos
demais servicos de acolhimento, esse servigo costuma ofertar em suas
dependéncias atividades ludicas, culturais e outras, organizadas como oficinas,
como parte integrante de uma estratégia para a aproximacdo gradativa e
constru¢do de um vinculo de confianca com a crianca e o adolescente, de

forma a facilitar o desenvolvimento do trabalho.

Importante destacar que no trabalho com criancgas e adolescentes em situacgao de

rua ha a necessidade da articulacdo permanente com educadores de rua, com o Conselho
Tutelar, com a rede de salde e educacdo. A articulagdo com a area de educacdo
possibilitara, assim, o planejamento de uma reinsercdo gradativa da crianca e do
adolescente na rede de ensino. Ja a area da saude estara nesse processo de reinsercdo
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familiar quando incluir a capacita¢do continuada e 0 acompanhamento dos profissionais
do acolhimento em relacdo aos cuidados adequados a criancas e adolescentes com
historico de uso, abuso ou dependéncia de alcool e outras drogas, além de disponibilizar
aos usuarios atendimento especializado, inclusive em salde mental, quando necessario.
Tanto o trabalho de aproximagdo quanto o acolhimento propriamente dito tém como
objetivo reintroduzir a crianca e o0 adolescente gradativamente em uma rotina doméstica,
resgatando o convivio familiar e comunitario, reinserindo-os na rede de educacéo
(CONANDA/CNAS, 2006).

Nesse sentido, esses servigos devem passar por uma constante avaliacdo, no
maximo, a cada seis meses, devendo a autoridade judiciaria competente, com base em
relatério elaborado por equipe interprofissional ou multidisciplinar, decidir de forma
fundamentada pela possibilidade de reintegracdo familiar ou colocacdo em familia
substituta. Além disso, conforme referido anteriormente, o programa de acolhimento
nao se prolongard por mais de dois anos, salvo comprovada necessidade fundamentada
pela autoridade judiciaria (ECA 1990).

E responsabilidade da equipe técnica do Servigo de Acolhimento Institucional
promover a reinsercdo familiar no instante em que a familia apresentar condicdes
favoraveis para acolher esse jovem. Enquanto isso, 0 acolhimento se responsabilizara
por promover o restabelecimento e a preservagdo dos vinculos familiares; comunicar as
autoridades juridicas, periodicamente, 0s casos inviaveis de reatamento dos vinculos;
proceder a um estudo social e pessoal de cada familia; reavaliar periodicamente cada
caso, dando ciéncia dos resultados a autoridade competente; manter programas
destinados ao apoio e acompanhamento de egressos, entre outras determinacdes (ECA,
1990; Siqueira & Dell’Aglio, 2011).

A reinsercdo familiar de criangas e adolescentes com suas familias constitui uma
area complexa no que diz respeito as politicas publicas de protecdo ao bem estar desta
populacdo. Tendo em vista que a reinsercdo familiar ndo é somente a reunido fisica de
criancas e adolescentes, que estavam sob cuidados ndo-familiares, com suas familias de
origem, mas também abrange um entendimento mais amplo, enquanto reunificacao
psicoldgica (Maluccio, Warsh, & Pine, 1993; Siqueira & Dell’Aglio, 2011).

Esse processo planejado de reconexdo de criangcas e adolescentes com suas

familias se faz através de uma variedade de servicos e apoios ndo somente as criangas,

41



mas, também, as suas familias, aos cuidadores substitutos e a outras pessoas envolvidas
nesse processo. Portanto, promover esta politica de reinser¢do familiar é agir em prol da
conservacédo dos lagos afetivos familiares e do sentimento de conexao da crianga com 0s
membros da sua familia, mesmo antes da reunido fisica (Maluccio, Warsh, & Pine,
1993; Siqueira & Dell’Aglio, 2011).

Dessa forma, um Estado e uma sociedade comprometidos com a importancia dos
vinculos familiares, enquanto condicdo de desenvolvimento pleno para seus membros
devem envolver-se com a criacdo de possibilidades para a reconstrucdo ou resgate de
familias que necessitam da intervencdo social, a fim de satisfazerem uma das
necessidades essenciais para crianca e adolescente: o amor, a protecdo, a aposta em seu
desenvolvimento enquanto um ser em crescimento, a construcao de um cidadao digno e
responsavel (Fante & Cassab, 2007).

Todavia, apesar de estabelecerem a prioridade de um trabalho com as familias,
nem sempre esses programas conseguem dar apoio e garantir o processo de reinsergéo.
Geralmente, a partir do momento que ocorre uma interrup¢do no acolhimento, no seu
processo, deixa-se evidente a existéncia de uma fragilidade significativa nos programas
de reinsercdo familiar e social. Esse retorno a familia é, sem davida, uma etapa muito
delicada quando se trata de reinsercdo de criancas e adolescentes em situacdo de maus
tratos, uma vez que la, geralmente, permanecem vivos muitos dos problemas que
contribuiram para a institucionalizacdo e o rompimento dos vinculos familiares. E
justamente nesta etapa que o acompanhamento dos profissionais e o suporte técnico
para todos os envolvidos nesta situacdo sdo interrompidos (Silva & Nunes, 2004).

Isso acontece, de acordo com Silva e Nunes (2004), por falta de recursos
materiais e humanos para dar continuidade ao programa ou, ndo raro, por falta de
conscientizacdo da importancia desse momento para a efetivagdo do processo de
reinsercdo. Esta lacuna que se institui evidencia que por detrds da crianca/adolescente
maltratada, geralmente estd uma familia desassistida pelos servigos de salde e de acdo
social. A ruptura no processo de reinsercdo pode ser suficiente para comprometer o
futuro tanto destas criangas, quanto de suas familias. Além disso, esses filhos estdo
vivendo uma fase de seu desenvolvimento (infancia e adolescéncia) que, mesmo quando
0 contexto é satisfatorio, ja ndo é facil para a familia maneja-los e, mais dificil se torna,

quando o ambiente € permeado de adversidades. Nesses casos, redobra-se a importancia
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e a necessidade de suporte social a essas familias ja que este € um elemento essencial
para que esses jovens tenham a chance de construir uma trajetoria de vida saudavel,
apesar dos problemas que enfrentam.

Assim, é necessaria a discussdo sobre as politicas publicas que assegurem um
acompanhamento dessas transicdes, para que a reinsercdo familiar de criangas e
adolescentes possam acontecer, de forma segura e definitiva, evitando novas rupturas de
vinculos, e para que o direito a convivéncia familiar e comunitaria de jovens

institucionalizados possa ser efetivado (Siqueira & Dell’Aglio, 2010, 2011).

2.4. Uma visdo Bioecoldgica da Reinsercdo Familiar

A presente dissertacdo propde uma analise da reinsercdo familiar, através da
Abordagem Bioecoldgica do Desenvolvimento Humano (ABDH), desenvolvida por
Urie Bronfenbrenner (1979/1996, 2005/2011). Tal Abordagem passou por duas fases
essenciais. Na primeira, o autor descreveu o modelo ecoldgico dando uma maior énfase
ao papel do ambiente durante o desenvolvimento, conferindo menor atengdo aos
processos individuais. Essa fase culminou na publicacdo do livro Ecology of Human
Development em 1979, traduzido e publicado no Brasil em 1996 (Cecconello & Koller,
2003; Narvaz & Koller, 2004; Santana & Koller, 2004).

A segunda fase é composta por uma série de trabalhos que desenvolvem
criticamente o modelo original. Nesse novo modelo Bronfenbrenner propde uma
recombinacdo dos principais componentes do modelo ecol6gico com novos elementos
em relagfes mais dindmicas e interativas, passando a ser denominado como modelo
bioecoldgico. Essa nova versao traz o processo para uma posicao central, ndo tratando a
interacdo como uma funcdo do ambiente, mas como uma funcdo do processo, que é
definido em termos da relacdo entre o ambiente e as caracteristicas da pessoa em
desenvolvimento (Narvaz & Koller, 2004).

Delgado (2012) afirma que essa relacdo entre o ambiente e o desenvolvimento
humano, enfatiza 0 modo como o espaco ecolégico-social em que o individuo esta
inserido influencia o seu percurso, condicionando ou potenciando, por intermédio das
interagdes que, ao longo da vida, os individuos mantém com o meio envolvente. Nessa

perspectiva, 0s sujeitos estdo longe de ser um produto passivo do ambiente, mas sdo
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agentes dindmicos do mesmo, construindo realidades através da interacdo com o0s
elementos demograficos, fisico-naturais, sociais e culturais de uma comunidade.

A Abordagem Bioecoldgica do Desenvolvimento Humano (ABDH) visualiza o
desenvolvimento como uma interagdo reciproca entre a pessoa e 0 seu contexto atraves
do tempo. Portanto, a partir da analise dos quatro niveis de analise descritos por
Bronfenbrenner: Pessoa, Processo, Contexto e Tempo (PPCT), busca-se gerar uma
compreensdo mais ampla e contextualizada do desenvolvimento humano (Narvaz &
Koller, 2004; Rosa, Santos, Melo, & Souza, 2010).

Enquanto um exemplo de teoria sistémica, a perspectiva bioecoldgica reconhece
a interdependéncia e a inter-relacdo entre os diferentes niveis ambientais e 0s seus
componentes, produzindo, no seu conjunto, um meio que é globalmente distinto da
mera soma de cada uma das suas parcelas. Assim, o ambiente ecolégico é comparado a
uma série de estruturas encaixadas como um conjunto de bonecas russas, colocadas da
menor a maior, umas dentro das outra e que ndo ficam completamente fechadas.
Também a relacdo entre as pessoas, e destas com 0s objetos e simbolos do contexto sdo
enfatizadas, uma vez que se trata de um exemplo de teoria sistémica (Bronfenbrenner,
1979/1996; Delgado, 2012; Rosa, Santos, Melo, & Souza, 2010).

No que se refere a investigacdo sobre a reinsercdo familiar de criancas e
adolescentes institucionalizados, que estavam em situagdo de rua, a ABDH traz um
olhar ampliado principalmente no reconhecimento e entendimento dos multiplos
processos evolutivos que influenciam esses sujeitos (Bronfenbrenner, 1979/1996;
Siqueira, 2006; Siqueira & Dell’Aglio, 2006). Dessa forma, a interacdo dos quatro
nacleos inter-relacionais (PPCT) propostos por Bronfenbrenner (1979/1996) sdo
extremamente importantes para o entendimento de como ocorre a reinsercdo familiar
desses adolescentes institucionalizados.

A primeira dimensdo é a pessoa, a qual deve ser analisada tanto a partir de suas
caracteristicas determinadas biopsicologicamente quanto daquelas caracteristicas que
foram construidas na interacdo com o ambiente (Narvaz & Koller, 2004; Santana &
Koller, 2004). Entende-se que as caracteristicas da pessoa sdo tanto produtoras como
produto do desenvolvimento, constituindo um dos elementos que influenciam a forma, a
forca, o conteddo e a direcdo dos processos proximais e sdo a0 mesmo tempo resultado
da interacdo conjunta dos elementos que se referem ao processo, a pessoa, ao contexto e
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ao tempo. Pode-se, por exemplo, pensar no caso de um menino (12 anos de idade),
institucionalizado desde os 7 anos de idade por ter sido vitima de negligéncia familiar.
No nivel da pessoa, é importante, portanto, que se fique atento as suas caracteristicas
biopsicoldgicas que influenciam o seu desenvolvimento (caracteristicas fisicas, presenga
de doencas, deficiéncias ou deficits desenvolvimentais, carateristicas de temperamento
e/ou personalidade, dentre outras). Tais caracteristicas podem facilitar ou dificultar o
desenvolvimento (ou mais especificamente, o0 processo de reinsercdo familiar),
dependendo das relacbes estabelecidas e caracteristicas do contexto onde 0 mesmo se
encontra.

Porém, quando se refere a reinsercdo familiar, € importante considerar que se
trata de um processo onde estdo envolvidos diversos sujeitos, decorrendo dai a
importancia de considerar esses outros personagens (educadores e técnicos das
instituicdes, diferentes membros da familia — pai, mae, avos, tios, irmaos, professores,
dentre outros), ao invés de se centralizar unicamente na crianga/adolescente que esta
sendo reinserido na familia de origem ou substituta. Como se Vé, a contribuicdo de
Bronfenbrenner no nivel da pessoa é a de ndo considerd-la como uma personagem
isolada, dado que estad em relacdo com outras pessoas e a de contemplar a analise de um
maior nimero de caracteristicas da mesma.

A segunda dimensao € 0 processo que passou a ser construto fundamental para o
novo modelo da ABDH. Foi definida como a interacdo reciproca entre o organismo e o
ambiente, ocorrida nos caminhos do desenvolvimento, formada pelas pessoas e seus
diferentes objetos de interacdo que incluem outras pessoas, simbolos e objetos. Essas
formas de interacdo no ambiente imediato sdo apresentadas como processos proximais
que sdo os principais motores para o0 desenvolvimento humano e a sua andlise permite
focalizar processos de protecdo e exposi¢cdo ao risco, garantindo a promocao da salde
dos protagonistas do fendmeno (Bonfenbrenner & Morris, 1998; Bronfenbrenner, 2005/
2011; Narvaz & Koller, 2004).

De tal modo, esses processos proximais sdo definidos por Bonfenbrenner e
Morris (1998), a partir de cinco aspectos: 1) para ocorrer o desenvolvimento é
necessario 0 engajamento da pessoa em uma atividade; 2) para ser eficaz, a interacdo
deve acontecer em uma base relativamente regular, através de periodos delongados de
tempo; 3) as atividades devem ser progressivamente mais complexas, dai a necessidade
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de um periodo estavel de tempo; 4) para que 0s processos proximais sejam efetivos,
deve haver reciprocidade nas relagdes interpessoais; e, 5) para que a interacao reciproca
ocorra, 0s objetos e simbolos presentes no ambiente imediato devem estimular a
atencdo, exploragdo, manipulacdo e imaginacdo da pessoa em desenvolvimento
(Bronfenbrenner, 1999; Morais, 2009; Narvaz & Koller, 2004).

A forma, a forca, o contetdo e a direcdo dos processos proximais variam em seu
efeito sobre o desenvolvimento como uma fungdo conjunta das caracteristicas
biopsicolégicas da pessoa, do ambiente, da natureza, dos resultados sobre o
desenvolvimento, das mudancas e continuidades sociais ao longo do tempo e do periodo
histérico em que a pessoa viveu. A maioria das pesquisas em desenvolvimento
caracterizam as pessoas apenas como Vvariaveis dependentes, ja a ABDH traz as
caracteristicas da pessoa como influéncia fundamental sobre a direcdo e o contetido dos
processos proximais (Narvaz & Koller, 2004).

Assim, 0s processos proximais podem conduzir a diferentes tipos de resultados
evolutivos através de dois efeitos: 1) competéncia, que se refere a aquisicdo e ao
desenvolvimento de conhecimentos, habilidades e capacidade da pessoa em conduzir e
direcionar o seu proprio comportamento através e situacbes e dominios evolutivos
(intelectual, fisico, sdcio-emocional, artistico, etc.); e 2) disfungdo, que se refere a
manifestacdo recorrente de dificuldades em manter o controle e a integracdo do
comportamento (Morais, 2009; Narvaz & Koller, 2004).

Os resultados da competéncia e/ou disfuncdo produzida ¢ uma funcdo conjunta
das caracteristicas biopsicoldgicas da pessoa, das caracteristicas do ambiente (podendo
variar entre 0 mais imediato ao mais remoto), da intensidade e da frequéncia do contato
ao longo do tempo, durante o qual foi exposta ao processo proximal e ao ambiente no
qual ocorreu. Dessa forma, 0s processos proximais produtores de competéncia tendem
a ter maior impacto sobre o desenvolvimento e a salde, quanto mais intensos e
frequentes forem, assim com se acontecerem em ambientes favoraveis ou estaveis.

Pode-se pensar, por exemplo, hipoteticamente na reinser¢do familiar de um
menino de 12 anos (institucionalizado desde os 7 anos). Nesse caso, acredita-se que a
reinsercdo familiar dele é um processo que vem acontecendo até mesmo antes dele ter
sido acolhido. Envolve a sua interacdo com pessoas de suas familias (por exemplo, as

visitas que recebeu ou deixou de receber); as tentativas anteriores de reinser¢éo (com ou
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sem sucesso); a interacdo desenvolvida com sucesso com um educador e com um irméo
que também estava abrigado, dentre outros processos desenvolvimentais que poderiam
ser aqui ilustrados.

Nesse sentido, é importante destacar a atribuicdo de significados dados pela
pessoa em desenvolvimento as suas diversas experiéncias. Esses significados atribuidos
aos diversos aspectos do contexto onde ocorre o desenvolvimento influenciam a
maneira como a pessoa age e/ou reage a este ambiente (Santana & Koller, 2004/2011).
Por exemplo, se esse menino atribui que a volta para a casa ndo € algo positivo em sua
vida, uma vez que desde muito cedo foi acolhido e que a referéncia que tem de familia é
daquela formada no abrigo, pode-se prever que o retorno ao convivio familiar enfrentara
algumas dificuldades.

A terceira dimensdo é o contexto, entendido a partir da integracdo de quatro
niveis ambientais — Microssistema, Mesossistema, Exossistema e Macrossistema. O
microssistema esta no nivel mais imediato e de relagdes de maior proximidade entre as
pessoas (relacbes face a face). Inclui a familia, mas pode ser entendido para além da
desta, como por exemplo, na sala de aula e na instituicdo de acolhimento onde vive
(Delgado, 2012; Narvaz & Koller, 2004; Santana & Koller, 2004/2011). Estar acolhido
representa, ao nivel do microssistema e do ponto de vista da crianca e do adolescente, a
entrada numa nova casa € a integragdo num novo espaco “familiar”, que deve ser,
simultaneamente, um ambiente terapéutico que promova a mudanca para padrdes
seguro de apego. O nivel ecoldgico de maior proximidade e permanéncia passa a ser
composto pela instituicdo acolhedora, pela interacdo que a crianca estabelece e
desenvolve com cada um dos membros da instituicdo de acolhimento (Siqueira, 2006;
Siqueira & Dell’ Aglio, 2006; Yunes, Miranda & Cuello, 2004).

Narvaz e Koller (2005) afirmam que a interagdo entre os diversos
microssistemas € nomeada como mesossistema, ou seja, um elo entre dois ou mais
ambientes, ampliado sempre que uma pessoa passa a frequentar um novo ambiente. O
microssistema e 0 mesossistema representam os ambientes cujos niveis de relacdo sdo
proximais e suas influéncias sdo mais evidentes, sendo de crucial importancia para os
processos desenvolvimentais. No mesossistema ha um destaque para a integracao
relacional que a familia passa a desenvolver com a equipe de acolhimento e/ou desta
equipe com outras instituicbes importantes — CRAS, CREAS, escola, curso
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profissionalizante, cursos de dancga, hip-hop, natacdo, escolas de futebol, algum
programa social no qual a familia participa, dentre outros (Delgado, 2012; Siqueira,
2006)

O exossistema € entendido como o ambiente no qual o individuo ndo esta
participando diretamente, mas que também desempenham influéncia indireta sobre o
seu desenvolvimento. Bronfenbrenner apresenta trés exossistemas que influenciam nos
processos familiares: o trabalho dos pais, a rede de apoio social e a comunidade em que
a familia estd inserida Dessa forma, as criangcas e adolescentes institucionalizados
recebem muitas influéncias indiretas para 0 seu desenvolvimento. Desde as
transformacgdes e acontecimento relevantes que vao alterando a configuracdo da familia
para o acolhimento, a sua condi¢do social, econémica e cultural, até a intervencédo e a
qualidade do acompanhamento da equipe técnica do acolhimento, as decisdes tomadas
pela instituicdo, as acdes da rede interinstitucional de atendimento a criangas e
adolescentes em situacdo de rua, as decisdes judiciais e o posicionamento dos conselhos
tutelares e dos conselhos municipais dos direitos das criancas e adolescentes (Narvaz &
Koller, 2004; Siqueira & Dell’Aglio, 2006; Yunes, Miranda, & Cuello, 2004).

O macrossistema é o sistema mais amplo, pois abrange os padrdes culturais e
ideolégicos predominantes que representam os valores, as crencas, as religifes, as
formas de governo e a visdo sobre o acolhimento familiar. E essencial considerar este
sistema para que se possa compreender a rede de significagdes das criancas/familiares e
educadores (Rosa et al., 2010; Santana & Koller, 2004; Siqueira, 2006).

A atribuicdo de prioridade ao acolhimento familiar no &mbito das politicas
sociais de protecdo das criancas em perigo, face as outras medidas de colocacdo, € um
sintoma dos principios juridicos e filosoficos vigentes. Pelo mesmo modo, o estigma
social, carregado de valores pejorativos e depreciativos, associado aos valores
culturalmente esperados pode ser considerado elementos integrantes do macrossistema
que envolve estas criancas e adolescentes. Estes elementos estdo presentes até mesmo
na maneira como os educadores sociais da instituicdo lidam com os acolhidos, na forma
como a professora os ensina, na maneira como o adolescente se relaciona com outro
adolescente que convive com as suas familias e a forma com que se relaciona com
outros colegas na escola (Narvaz & Koller, 2004; Rosa, Santos, Melo & Souza, 2010;
Yunes, Miranda, & Cuello, 2004).
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Essas representaces do sistema apresentadas por Bronfenbrenner (1979/1996)
ndo sdo estaticas e a qualquer momento podem ocorrer mudancas no ambiente
ecoldgico, como resultado da dindmica familiar ou da propria natureza da medida de
acolhimento, que pode ser sujeita a modificacbes. Com o passar do tempo, a crianca
acolhida experimenta um conjunto de transicdes no meio ambiente, como a entrada na
escola, o desempenho de uma nova atividade desportiva ou cultural ou a mudanca dos
técnicos e educadores sociais da equipe de acolhimento que se ocupam do seu processo.
Até mesmo 0 macrossistema esta sujeito a uma continua reestruturacdo, podendo
suceder, por exemplo, que a politica de intervengdo socioeducativa passe a privilegiar a
mudanga no contexto para reinsercdo familiar das criancas e adolescentes, em
detrimento da sua institucionalizagao.

Essa capacidade de um ambiente (seja ele lar, escola ou local de trabalho)
funcionar como um contexto para o desenvolvimento é vista como dependendo da
existéncia e natureza das conexdes sociais entre ambientes, incluindo participacéo
conjunta, comunicacao e informacdo sobre cada um desses ambientes. Por isso que é
importante chamar atencdo para outro importante aspecto da ABDH, que séo as
transicBes ecoldgicas, definidas como as modificacbes de papéis e ambientes
decorrentes de mudancas ocorridas na vida da pessoa (Bronfenbrenner, 1979/1996;
Bronfenbrenner, 2005/2011).

As transicOes ecoldgicas sdo extremamente importantes para o desenvolvimento,
pois elas quase invariavelmente envolvem uma modificacdo de papel, isto é, das
expectativas por comportamentos associados a determinadas posicOes da sociedade. Os
papéis tem uma forca inexplicavel de alterar a maneira pela qual as pessoas séo tratadas,
como agem, o que fazem e inclusive o que pensam e sentem. O principio se aplica nao
apenas a pessoa em desenvolvimento, mas igualmente a outras pessoas em seu mundo.

Algumas das importantes transicdes ecoldgicas que podem ser vivenciadas por
uma crianca em situacdo de acolhimento diz respeito a sua ida para o abrigo; as
tentativas de reinsergdo familiar; o ingresso na escola; e as mudancgas na etapa do ciclo
vital (transicdo infancia-adolescéncia), por exemplo. A forma, a forca, o contetdo e a
direcdo dos processos proximais variam em seus efeitos sobre o desenvolvimento como

uma funcdo conjunta das caracteristicas biopsicoldgicas da pessoa, do ambiente, do
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tempo e da histéria. Essas transi¢fes ecoldgicas influenciam todos os niveis de contexto
humano, podendo favorecer ou prejudicar o desenvolvimento (Narvaz & Koller, 2004).

Por fim, a quarta dimensdo proposta por Bronfenbrenner (1979/1999) é o tempo,
0 qual recebe um destaque relevante nos estudos da ABDH, sendo considerado um
organizador emocional e social de extrema importancia para compreender qualquer
processo evolutivo. A importancia da analise do tempo leva em conta ndo somente as
mudancas que ocorrem em relagcdo a pessoa, mas também em relacdo ao ambiente e a
relacdo dindmica entre estes dois processos. Esta dimensdo é compreendida como um
sistema integrado denominado de cronossistema, possuindo trés esferas: microtempo,
mesotempo e macrotempo (Narvaz & Koller, 2004; Santana & Koller, 2004).

O microtempo é a menor das esferas e consiste na momentaneidade que envolve
as interacOes da pessoa em desenvolvimento (tempo das interagfes cotidianas das
criancas/adolescentes acolhidos com pares e/ou educadores). O mesotempo refere-se a
relacdo dos episodios de processo proximal através de intervalos maiores de tempo
como dias e semanas, sendo que os efeitos cumulativos deste processo podem trazer
resultados significativos no desenvolvimento (eventos ocorridos no dltimo
més/ano/anos em que o menino/a esteve acolhido/a). J& o macrotempo envolve os
eventos em mudanca dentro da sociedade através de geracfes, bem como a forma como
estes eventos afetam e sdo afetados pelos processos e resultados do desenvolvimento
humano dentro do ciclo de vida (em termos legais, por exemplo, o processo de
institucionalizacdo na contemporaneidade € diferente do que era antes da vigéncia do
ECA).

Acredita-se ser de grande relevancia compreender a reinser¢do familiar através
da lente da Abordagem Bioecoldgica. Tal abordagem permitira um olhar mais amplo
acerca da reinsercdo, uma vez que parte da necessidade de considerar a analise das
quatro dimensdes propostas por Bronfenbrenner (pessoa, processo, contexto e tempo).
Assim sendo, ndo se restringe a reinsercdo a algo que depende unicamente da
crianca/adolescente envolvido ou da sua familia, como geralmente tende a se
considerar. Considera-se, ao contrario, a multiplicidade de atores protagonistas desse
processo, conforme referido anteriormente. Também h&a um olhar privilegiado aos
processos desenvolvimentais em jogo na reinsercdo. Esta ndo é vista de forma objetiva,

mas na qualidade das relacdes estabelecidas entre as diferentes personagens envolvidas
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e os diferentes contextos. Sobre estes, também se acredita que a reinsercdo envolve uma
multiplicidade de contextos ecoldgicos, ao invés de acontecimentos em apenas um
espaco. Por fim, acredita-se que a reinsercdo ndo é um evento que acontece apenas no
dia que a criangca/adolescente volta para casa, mas que se trata de um processo que se
estende/desenvolve ao longo do tempo.

Dessa forma, o processo de reinser¢do familiar deve comecar a ser trabalhado
com a familia, o acolhido, a comunidade, os técnicos e educadores sociais da
instituicdo. Ndo adianta a crianga e o adolescente permanecer anos institucionalizados
como uma medida de protecdo. Se ndo houver um processo integral de trabalho na
familia, comunidade e na propria instituicdo, a reinsercdo familiar serd concretizada
apenas enquanto “reunificacdo fisica”, geralmente apds o final do prazo de dois anos
estabelecido pelo ECA como sendo o tempo maximo em que a crianga/adolescente pode
ficar institucionalizada.

Visando contemplar a multiplicidade de atores e contextos envolvidos na
reinsercdo familiar, bem como a necessidade de avalia-la através de diferentes
momentos, esse trabalho tem como objetivo: compreender o processo de reinsergdo
familiar de adolescentes em situacdo de rua, através da perspectiva dos adolescentes, um
representante de sua familia e um representante da instituicdo onde foi acolhido, ao
longo de trés diferentes momentos: no més que antecedeu a saida da instituicdo; um més
apos e seis meses apods a saida da instituicdo. Espera-se com este trabalho contribuir
para 0 campo de estudo da reinsercdo familiar, uma vez que se busca considerar a
perspectiva de maltiplos atores do processo de reinsercdo e ndo apenas a perspectiva de
um ator — alvo em geral dos estudos desenvolvidos nesse campo. Também se busca
considerar a perspectiva temporal, uma vez que os estudos tendem a se limitar a um
momento da reinser¢do, quase sempre apds a volta para casa, perdendo a dimensao

processual.
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111 — Objetivos

3.1. Objetivo Geral
Compreender o processo de reinsercdo familiar na perspectiva de diferentes
atores - adolescentes institucionalizados com histérico de situacdo de rua, seus

familiares e educadores, antes e apés a saida da instituicéo.

3.2. Objetivos Especificos

. Identificar as expectativas e sentimentos de adolescentes, familiares e
educadores acerca da volta para casa no periodo anterior a saida da instituicéo;

. Descrever as mudangas e/ou continuidades que aconteceram na vida dos
adolescentes (local de moradia, estudo, trabalho, relacionamento com familia, etc.) no
més apds e seis meses apos a saida da instituicao;

. Identificar fatores relacionados as mudangcas e ou continuidades
concernentes ao processo de reinser¢ao familiar, durante o espaco de tempo em que 0S

adolescentes e seus familiares foram acompanhados.
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1V - Método

4.1. Delineamento

Trata-se de um estudo qualitativo, exploratério, descritivo, baseado na
construcdo de estudos de casos multiplos (Yin, 2010). Desta forma, busca-se relatar os
casos escolhidos sem descrevé-los individualmente com profundidade, mas utilizando-
os como ilustracfes na discussdo dos topicos de investigacdo. Assim, a analise cruzada
das situacdes e comportamentos dos casos multiplos serve para retratar as categorias,
eixos ou perguntas de analise. Essa metodologia serd util para a verificacdo do
fenbmeno da reinsercdo familiar de cinco adolescentes institucionalizados com histérico
de situacéo de rua.

Cada estudo de caso é composto pelas entrevistas com os adolescentes, seus
familiares e educadores responsaveis. Visando um melhor aprofundamento acerca do
processo de reinsercdo familiar, o estudo foi realizado em trés momentos. No primeiro
momento, os adolescentes, familiares e educadores foram entrevistados antes do retorno
ao ambiente familiar, quando o adolescente ainda estava acolhido no espaco
institucional. No segundo momento, os adolescentes e suas familias foram entrevistados
um més depois do seu retorno a familia. E no terceiro momento, seis meses ap0s a saida
da instituicdo, os adolescentes, familiares e educadores foram novamente entrevistados
(independentemente de onde estivessem). A Tabela 2 apresenta as fases de coleta de
dados, destacando para cada uma, os participantes, periodo de realizacdo e local onde a

mesma foi realizada.
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Tabela 3

Fases de Coleta de Dados, Participantes, Periodo e Local de Realizagédo

Fase de Periodo Participante Local
Coleta
Fase 1  Antes do Regresso a Adolescente Acolhimento Institucional |
familia Familiar Residéncia
Educador Acolhimento Institucional |
Fase 2 1 més depois de sair Adolescente Residéncia/ Acolhimento
da instituicdo Institucional I1
Familiar Residéncia
Fase 3 6 meses depois de sair Adolescente Residéncia/ Acolhimento
da instituicdo Institucional I1
Familiar Residéncia
Educador Acolhimento Institucional I1

4.2. Participantes

Participaram deste estudo cinco adolescentes do sexo masculino (no inicio da
coleta de dados todos tinham 14 anos de idade) e seus familiares (M = 44 anos; idades
variando de 16 a 75 anos de idade) atendidos por uma instituicdo de acolhimento
(Acolhimento Institucional I) a criancas e adolescentes em situacdo de rua na cidade de
Fortaleza-Ceara. Além desses, também participaram do estudo dois educadores sociais,
com idade média de 37 anos (que convive diariamente com os acolhidos).

Os cinco adolescentes foram escolhidos por se encontrarem no processo de
reinsercdo familiar (més de julho de 2013), preparando-se para voltarem para a casa de
familiares e/ou responsaveis. Todos 0s adolescentes da instituicdo que estavam se
preparando para voltarem para casa foram entrevistados. Para cada adolescente, buscou-
se identificar o familiar responsavel que poderia conceder a entrevista, assim como 0
educador que, na instituicdo, tem responsabilidade de acompanha-los diariamente,
exercendo a funcédo de pai-social. A Tabela 3 descreve os participantes entrevistados em
cada etapa de coleta de dados.
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Tabela 4

Participantes Entrevistados (Adolescentes, Familiares e Educadores) em cada momento

de coleta de dados

Momento de Coleta  Adolescente Familiar Entrevistado Educador
Daniel Irma — Mara Bento
T1 (Julho/2013) Leandro Avl Materna — D. Ana Bento
Marcos Av0 Paterna — D. Zefa Bento
Paulo Mée — D. Maria Bento
Francisco Irmao — Diego Bento
Daniel ---
T2 (Agosto/2013) Leandro Avo Materna — D. Ana
Marcos Av0 Paterna — D. Zefa
Paulo Mée — D. Maria
Francisco Irmao — Diego
Daniel --- Céssio
T3 (Janeiro/2014) Leandro Av06 Materna — D. Ana Céssio
Marcos Avo Paterna — D. Zefa Céssio
Paulo Mée — D. Maria Céssio
Francisco Irmédo — Diego Céssio

4.3. Contextualizacdo - L6cus da Pesquisa

A instituicdo onde o presente estudo foi realizado (Acolhimento Institucional I)
foi selecionada devido a sua abertura a trabalhos de pesquisa dessa natureza. Trata-se de
uma Organizacdo N&o Governamental (ONG) que, desde o0 ano de 1994 existe na cidade
de Fortaleza, sendo reconhecida na cidade pelo servi¢o prestado a meninos em situagédo
de moradia nas ruas. A ONG trabalha no processo de reinser¢do familiar e comunitaria
de criancas/adolescentes em situacdo de moradia nas ruas, buscando promover a
garantia dos direitos fundamentais dos assistidos e suas familias, bem como a inclusdo
social dos mesmos.

Essa instituicdo é parceira do Laboratorio de Estudos dos Sistemas Complexos:
casais, familia e comunidade (Lesplexos), vinculado ao Programa de Pés Graduacéo em

95



Psicologia da Universidade de Fortaleza e do qual a mestranda faz parte. Além disto,
constitui-se no local de trabalho da autora desse projeto.

Na instituicdo em foco, o perfil de acolhimento vai dos 6 anos aos 12 anos. Os
adolescentes ao completarem 14 anos (limite de idade maximo que ficam acolhidos) séo
encaminhados a um projeto de profissionalizacdo, devendo, a partir dai, retornar as suas
casas. Quando ndo for possivel a reinsercdao familiar, os adolescentes sdo atendidos em
uma extensdo do acolhimento institucional, mas com um namero reduzido de acolhidos,
estimulando, assim, a busca pela sua autonomia. Dentro das condicGes possiveis de
oferta pela instituicdo e de como cada adolescente aproveita as oportunidades dadas,
busca-se que o0s adolescentes estejam frequentando a escola e um curso

profissionalizante da area administrativa quando do processo de sua reinsercdo familiar.

4.4. Instrumento

Conforme descrito anteriormente, trata-se de um estudo que foi realizado com
diferentes participantes (adolescentes, familiares e educadores) e em trés fases distintas
de coleta (antes da volta para casa, um més depois da saida da instituicdo e seis meses
depois da saida da instituicdo), por isso, optou-se por descrever 0s instrumentos

utilizados a partir do estudo de caso de cada participante.

a) Adolescente

A entrevista semiestruturada foi aplicada nos trés momentos da pesquisa. No
primeiro momento, no qual os adolescentes estavam na instituicdo de acolhimento, a
entrevista semi-estruturada abrangeu quatro temas (Anexo A): 1) motivos que levaram a
sua institucionalizagdo; 2) percepcdo acerca de atividades realizadas e relagdes
estabelecidas naquele contexto (atividades que estdo exercendo, relagdo com as outras
criangas, adolescentes, profissionais e educadores sociais que 0s acompanham na
instituicdo antes do processo de reinser¢dao familiar); 3) relacdo com os seus familiares
no processo anterior a sua ida para a casa (contato antes e depois da institucionalizacéo,
realidade dos familiares, expectativas diante da familia que acolhera); e 4) sonhos,
perspectivas, sentimentos, anseios e planos para a volta & familia e comunidade.

No segundo momento de coleta de dados com o adolescente, realizado um més
apés a saida da instituicdo, o roteiro de entrevista semi-estruturada (Anexo B e C) foi
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composto pelos seguintes temas: 1) relacdo com ambiente e pessoas que convive; 2)
atividades, expectativas, sentimentos, sonhos, parcerias e apoios; 3) processo de
reinsercdo familiar e 4) frustragdes dificuldades, decepgdes e anseios. Dada a
diversidade de espacos onde os participantes foram encontrados nesse segundo
momento, foram elaborados dois roteiros de entrevista, sendo um para aqueles
participantes que estavam na casa de familiares e outro para os adolescentes que ja
estavam em outra instituicdo — Acolhimento Institucional I1.

No terceiro momento, a entrevista com o adolescente aconteceu seis meses apds
a saida da instituicdo e o roteiro de entrevista semi-estruturada (Anexo D e E)
contemplou os seguintes aspectos: 1) relacdo com os familiares e a comunidade que esta
inserido; 2) qual a sua rotina, atividades, parcerias, apoio; 3) expectativas, frustracdes,
sentimentos, sonhos realizados desde o momento que voltou pra casa 4) Papel da
instituicdo de acolhimento para a melhoria das condi¢des pessoais e familiares. A
semelhanga do que aconteceu no segundo momento, dois roteiros foram elaborados; um
para quem estava na casa de familiares e outro para quem estava no Acolhimento

Institucional II.

b) Familiar

Foi utilizada, nos trés momentos da pesquisa, com os familiares dos adolescentes
em estudo, a entrevista semiestruturada. No primeiro momento, enquanto 0s
adolescentes ainda estavam na instituicdo de acolhimento, a entrevista (Anexo F)
buscou descrever: 1) a relagdo familiar; 2) o contato obtido nesses anos de
institucionalizagéo, relacdo com a instituicdo de acolhimento; 3) o conhecimento sobre
0 adolescente (caracteristicas, dificuldades, aptidGes); e 4) dificuldades e parcerias que
enfrentaram, planos e anseios.

No segundo momento, a entrevista com o familiar (Anexo G e H) abordou o0s
seguintes aspectos: 1) relagdes familiares, parcerias, apoio dos demais membros da
familia; 2) mudancas, dificuldades, planos; 3) rotina do adolescente, colaboracdo do
adolescente na familia; 4) insercdo comunitaria, amigos, escola; e 5) contato com a
instituicdo de acolhimento e apoio recebido. Ja no terceiro momento, a entrevista com o

familiar (Anexo | e J) enfocou 0s mesmos temas listados anteriormente.

S7



¢) Educador Social

Os educadores sociais foram entrevistados no primeiro e terceiro momento de
coleta de dados. Em ambos os momentos, utilizou-se um roteiro de entrevista semi-
estruturado com eles. No primeiro momento de coleta, a entrevista (Anexo K) focou no:
1) conhecimento do educador sobre o adolescente, as mudancas, dificuldades e as
caracteristicas; 2) os motivos de entrada e periodo de adaptacdo institucional; 3) o
contato com os demais adolescentes e funcionarios; e 4) as expectativas sobre a volta do
adolescente para a casa e a relagdo familiar.

Ja& no terceiro momento de coleta de dados (Anexo L), o educador referéncia do
adolescente respondeu sobre: 1) os acontecimentos acerca da vida do adolescente e seus
familiares; 2) o acompanhamento e encaminhamentos feitos pela instituicdo de

acolhimento; e 3) as vitorias, os desafios e as expectativas sobre o0 adolescente.

4.5. Procedimentos de Coleta de Dados

Devido a poucas abordagens metodoldgicas sobre este assunto voltado a estudos
com familias em situacdo de risco, Cecconello e Koller (2003) destacam a Abordagem
Bioecoldgica do Desenvolvimento Humano (ABDH), na figura de Urie Bronfenbrenner,
como o referencial tedrico-metodoldgico apropriado para a efetivacdo de pesquisas
sobre o desenvolvimento no contexto. A realizacdo do presente estudo envolveu,
principalmente, a insercdo ecoldgica na/s instituicdo/6es e familias dos adolescentes
participantes.

A Insercdo Ecoldgica € um método que privilegia a inser¢do dos pesquisadores
no ambiente de pesquisa, com 0 objetivo de estabelecer proximidade com o seu objeto
de estudo e, assim, responder as questdes de pesquisa. Além disso, por esta baseada na
abordagem bioecoldgica, a Insercdo Ecoldgica prevé a sistematizacdo dos quatro
nlcleos propostos por Bronfenbrenner: processo, pessoa, contexto e tempo. Por fim,
além de possibilitar a realizacdo de uma pesquisa no ambiente natural, com validade
ecoldgica, a insercdo proporciona a ocorréncia de um processo de interacdo social,
atuando como intervencdo, seja através dos aconselhamentos e/ou encaminhamentos
realizados (Cecconello & Koller, 2003; Morais, 2009).

De acordo com os estudos de Morais (2005, 2009), algumas caracteristicas sdo
tomadas como base na metodologia da insercdo. S&o eles: 1) elaboracdo do diario de
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campo por cada membro da equipe de pesquisa a fim de analisar 0s processos proximais
dos participantes e também dos membros da equipe de pesquisa; 2) participacdo dos
pesquisadores em atividades diversas junto aos participantes em momentos formais e
informais de coleta de dados; 3) periodo de vinculagdo com participantes e instituicdes;
e 4) combinacdo e integracdo de diversas estratégias de coleta de dados (entrevistas,
testes, escalas etc.).

Morais (2009) discute alguns pontos que merecem especial atencdo no processo
da insercdo ecoldgica: a) cada pesquisa permite um nivel de aproximacdo e
sistematizacdo diferenciado dos ndcleos descritos por Bronfenbrenner (processo,
pessoa, contexto e tempo); b) a qualidade do dado coletado e riqueza da analise; c) e a
interacdo do pesquisador-participante, a qual permite encaminhamentos, intervencoes
focais a casos especificos e intervences mais amplas.

A insercdo do pesquisador no ambiente de pesquisa amplia as possibilidades
explicativas do estudo, uma vez que suas impressdes poderdo funcionar como uma fonte
complementar de dados do processo proximal do pesquisador (Santana, Doninelli,
Frosi, & Koller, 2004).

Neste estudo, a insercdo ecoldgica ocorreu numa instituicdo de acolhimento na
cidade de Fortaleza — CE, na qual a mestranda atua como psicéloga e integra também a
equipe de coleta de dados do projeto de pesquisa intitulado “O impacto da vida na rua
em adolescentes: Um estudo longitudinal sobre risco e protecdo™, realizado pelo
Laboratério Lesplexos da Universidade de Fortaleza. O processo de vinculacdo teve
inicio quando a mestranda/psic6loga comecou a trabalhar nesse espaco (em julho de
2012). Estando inserida na instituicdo, a mestranda teve acesso a todo cotidiano de
atendimento e atividades realizadas naquele espaco, desde a abordagem de rua, 0
atendimento e visitas aos familiares, até o projeto profissionalizante oferecido pela
instituicdo aos meninos quando completam 14 anos, a seus familiares e comunidade. No
caso da presente pesquisa, a inser¢do ecoldgica da pesquisadora envolveu o periodo de
Julho de 2013 (fase 1 de coleta de dados) a Janeiro de 2014 (fase 3 da coleta de dados).

Inicialmente, os objetivos do estudo foram apresentados a instituicdo (que aqui
esta sendo chamado de Acolhimento Institucional 1) e solicitou-se a autorizagdo para a
sua realizacdo. Em seguida, os adolescentes foram selecionados (com base nos critérios

descritos anteriormente), seus familiares identificados, assim como os educadores
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responsaveis pelos mesmos. Sobre os educadores, optou-se por entrevistar aquele que
acompanha o adolescente desde a chegada até a saida da instituicdo. Este fato pode ser
considerado como um aspecto enriquecedor do estudo, jA que, a principio, 0s
educadores possuem o conhecimento da estrutura e do funcionamento da instituicéo e,
principalmente, costumam acompanhar o adolescente em todas as atividades oferecidas
(dia-a-dia nos dormitorios, refeitdrios, atividades esportivas, estudo, lazer, visita dos
familiares etc).

Apos receber o consentimento da instituicdo, os adolescentes foram convidados
a participar da pesquisa, assim como o familiar dele e o educador responsavel. Todas as
entrevistas foram realizadas individualmente, sendo que adolescente e educador foram
entrevistados na instituicdo; e o familiar na sua residéncia.

A dinamicidade de vida dos meninos fez com que nos momentos 2 e 3 de coleta,
a pesquisadora tivesse que acessar diferentes locais para conseguir acompanhar 0s seus
participantes da pesquisa (adolescentes, familiares e educadores). Nesse sentido,
precisou-se acessar os familiares nas suas residéncias e acompanhar os adolescentes em

uma instituicdo diferente, a qual sera chamada de Acolhimento Institucional II.

4.6. Procedimentos de Analise de Dados

Os dados das entrevistas foram coletados, transcritos e analisados. A analise, por
sua vez, envolveu duas etapas: 1) Descricdo dos Casos; e 2) Analise de Conteldo. Para
a descrigcdo dos cinco casos, foi realizada uma sintese das entrevistas dos adolescentes,
familiares e educadores, tomando como base as diferentes fases de coleta de dados.
Dessa forma, o estudo de caso foi montado para cada adolescente, contemplando, por
conseguinte, o contetdo das entrevistas do familiar e do educador que falou a respeito
do seu caso. Além disso, cada estudo de caso buscou contemplar as trés fases de coleta
de dados.

O Estudo de Caso é um método apropriado para investigar um fen6meno
contemporaneo, dentro de um contexto de vida real, sendo adequada sua utilizagdo
quando o estudo se propde a verificar uma teoria ja existente (Yin, 2010). De acordo
com esse autor, hd duas estratégias gerais para a analise dos dados: a) basear-se nas
proposicoes teoricas; e, (b) desenvolver uma descricdo do caso. Neste estudo, optou-se

por fazer a descricdo do caso, uma vez que se trata de um tema amplo, bastante

60



descritivo e exploratorio, cujas proposicdes tedricas até entdo existentes acerca de
institucionalizacdo poderiam ndo contemplar a amplitude dos resultados do mesmo.
Apos a etapa da descricdo dos estudos de casos, foi realizado o levantamento de
categorias tematicas a posteriori em acordo com a Analise de Conteudo (Bardin,
1977/1979), a qual compreende trés fases: 1) pré-analise, 2) exploracdo do material e 3)
tratamento dos resultados, inferéncia e interpretacdo. A pré-analise é a fase em que se
organiza o material a ser analisado com o objetivo de torna-lo operacional,
sistematizando as ideias iniciais. A exploracdo do material consiste na definicdo de
categorias (sistemas de codificacdo) e a identificacdo das unidades de registro e das
unidades de contexto nos documentos submetido a um estudo aprofundado, orientado
pelas hipoteses e referenciais. O tratamento dos resultados, inferéncia e interpretacao,
condensa e destaca as informacbes para analise, resultando nas interpretacdes
inferenciais; € 0 momento da intuicdo, da analise reflexiva e critica (Bardin, 1979).

4.7. Procedimentos Eticos

A presente pesquisa € parte integrante de um projeto maior, intitulado: “O
impacto da vida na rua em adolescentes: Um estudo longitudinal sobre risco e
protecdo”. Este foi aprovado (Anexo O) no Comité de Etica da Universidade de
Fortaleza (Protocolo 2011023). Os procedimentos de consentimento utilizados nesta
pesquisa obedeceram aos Critérios da Etica na Pesquisa com Seres Humanos, pautados
na Resolugdo 196/1996 (até entdo vigente a época de aprovacdo do Projeto), do
Conselho Nacional de Salde, ao Estatuto da Crianca e do Adolescente (Brasil, 1990) e
as diretrizes do Conselho Federal de Psicologia (Resolucdo n. 016/2000).

A populagdo-alvo desta pesquisa se caracteriza por ter vinculos familiares
fragilizados e/ou rompidos, seja por relagbes conflituosas ou abusos. Nesses casos, 0
Ministério Publico Estadual torna-se o responsavel pela protecdo integral das criangas e
adolescentes. Assim, o consentimento parental foi desconsiderado e o projeto foi
apresentado ao Ministério Publico que concedeu sua autorizacdo. Além disto, foram
realizadas reunides de apresentacdo do projeto e assinatura do Termo de Concordancia
para a instituicdo (Anexo M) em que ocorreu a insercdo da equipe de pesquisa. Por fim,
buscou-se o assentimento de cada adolescente recrutado para participar da pesquisa.

Para estes, explicou-se 0 objetivo da pesquisa, a natureza voluntaria do estudo, a ndo
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existéncia de recompensa material pela participagdo e a autonomia do adolescente em
participar ou recusar, ou mesmo desistir ao longo do processo. Enfatiza-se que o bem
estar dos participantes foi priorizado.

Por fim, no que se refere aos familiares e educadores entrevistados, solicitou-se
a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido para cada um deles
(Anexo N).
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V — Resultados e Discussao

A analise dos resultados esta organizada em dois momentos. No primeiro deles,
é feita uma descricdo dos cinco adolescentes que participaram do estudo. Descrever-se-a
cada caso, de forma a deixar claro o que cada participante entrevistado (adolescente,
familiar e educador) relatou em cada momento de coleta de dados (um més antes de
deixar a instituicdo, um més apds a saida da instituicdo e seis meses ap0s). Em seguida,
serdo apresentadas algumas categorias tematicas que ajudam a compreender 0s casos € a
responder os objetivos do presente estudo. Serdo utilizados nomes ficticios para todos

0s participantes a fim de manter o sigilo da identidade.

5.1. Descricao dos casos

a) Marcos
Adolescente

Marcos (15 anos de idade) estava no Acolhimento Institucional | (Al 1) desde os
nove anos. Na primeira fase da entrevista, um més antes de voltar para casa, Marcos
estava empolgado. Tudo era motivo para conversar sobre a sua volta pra casa, falava
sobre a sua avo e da vontade de reencontrar a familia e os amigos da comunidade.

Durante essa primeira entrevista, Marcos estava com 14 anos. Na oportunidade,
contou que sua mae teve ao todo nove filhos, sendo ele e o irmdo mais novo, filhos do
mesmo pai. Seu irmao mais novo era criado pela avé materna, enquanto ele foi criado
pela avo paterna. Sobre os demais irmdos (sete), Marcos ndo sabia onde estavam.

A sua mée o deixou quando ainda tinha um ano e trés meses na responsabilidade
do pai. Este, por sua vez, vendo-se em sérias condi¢cdes de dependéncia quimica, levou
Marcos para ser criado por sua avé paterna. Segundo Marcos, o0 reencontro com a figura
materna s6 acontecia quando passava pelos terminais de integracdo de 6nibus, onde ela
estava mendigando, chegando, por muitas vezes, a ndo reconhecé-lo.

Em casa, Marcos morava com seu primo, de 20 anos, e com a sua avo, de 70
anos. O pai do adolescente aparecia, de vez em quando, para pedir ajuda, mas logo

voltava as ruas da comunidade para usar o crack. O bairro no qual residem fica proximo

63



a uma das areas nobres da cidade de Fortaleza. Essa area € marcada por muita violéncia,
uso e tréafico de drogas.

Marcos foi acolhido na instituicdo quando tinha nove anos de idade,
encaminhado pelo Conselho Tutelar. A sua avé paterna, D. Zefa, buscou o conselho
tutelar pedindo ajuda para controlar o neto que ndo ficava dentro de casa, s6 chegando
tarde da noite, cometendo pequenos atos de vandalismo e ndo frequentando a escola,
segundo ela, por influéncia dos amigos da comunidade.

Quando perguntado o que sentiu quando chegou a instituicdo, Marcos baixou a
cabeca e afirmou que queria ir embora imediatamente. Sua adaptacdo foi complicada e
repleta de magoas, pois ndo aceitava o afastamento da familia, pensando que era uma
punicdo da avéd por ter desobedecido. Tudo era diferente a sua adaptacdo, desde a
distancia da familia, a relacdo com os outros meninos, até o ambiente fisico tranquilo,
sem transito ou barulho.

Desde que Marcos foi encaminhado para o espaco de acolhimento a mae jamais
0 Vvisitou e nunca teve contato com ele. O pai vivia em situacdo grave de dividas com
traficantes, violéncia, colocando em risco toda a familia. A avo e o primo eram 0s
Unicos que constantemente vinham visita-lo, trazendo noticias e algumas guloseimas.

No momento da primeira entrevista, o pai de Marcos estava afastado do uso da
droga e trabalhando como catador de material reciclavel. Com isso, o adolescente
mostrou empolgacdo com seu retorno. Seu Unico medo era o envolvimento com 0s
demais adolescentes da comunidade, motivo este que o fez sair de casa. Seus planos no
primeiro momento da entrevista (anterior saida do Al 1) eram de voltar para casa,
trabalhar, estudar e ndo chegar tarde a casa.

Marcos foi encaminhado para a entrevista de emprego e aguardou a convocagao
para comecar a trabalhar. Mostrou empolgacdo e compreende que agora vai ser
diferente, que mudou e que nunca mais voltara a uma instituicdo de acolhimento. Em
relacdo aos familiares, Marcos afirmou, com convicgdo, que seria bem acolhido e que
sua volta para casa era bem ansiada. O adolescente disse que sabia que ajudaria em
casa, mas que também contaria com a ajuda da avo.

Depois de 1 més, reencontrei Marcos para a segunda fase da entrevista.
Assustei-me ao perceber o desanimo. Inicialmente respondia com palavras

monossilabicas como, por exemplo, “sim”, “ndo”, “bem”, “legal”. Aos poucos 0
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adolescente foi ficando a vontade e foi respondendo as perguntas sobre a sua estadia em
casa.

Marcos estava morando com sua avé e com seu primo de 20 anos e estava
trabalhava o dia todo. O adolescente estava trabalhando como “jovem aprendiz”,
estoquista, em uma loja em um shopping da cidade de Fortaleza, onde ganhava R$
218,00 (duzentos e dois reais). Estudava pela manha e trabalhava das 12:30h as 17h. Na
escola ainda estava se adaptando e conhecendo os professores, pois 0 ano letivo havia
comegado ha pouco tempo. Naquele momento o dinheiro do seu salario estava sendo
utilizado, segundo ele, para ajudar a sua avd com as despesas da casa, para comprar
algumas coisas do seu uso pessoal e para pagar o0 seu video game.

Em casa, Marcos disse que a Unica dificuldade era ter que acordar cedo e que
seu relacionamento com a avé mudou bastante, pois ficava calado quando era criticado,
ndo chegava tarde em casa e ndo saia para distante de casa.

Em relacdo ao contato com a instituicdo, o adolescente estava frequentando o
projeto da propria instituicdo que o encaminhava para fazer cursos e para o0 mercado de
trabalho. Ao ser perguntado se teria vontade de voltar a instituicdo de acolhimento,
Marcos alterou a voz e rapidamente respondeu aversivamente que se recusava a voltar,
pois tinha medo de apanhar de um educador social da instituicdo. No entanto,
acrescentou, sem ser questionado, que aceitaria passar s6 um dia, para visitar 0s amigos,
0s demais educadores e 0s coordenadores da instituicdo, pois sentia saudades e que o
educador ja ndo poderia mais trata-lo como anteriormente.

Na terceira fase da entrevista, seis meses depois, Marcos foi entrevistado no
curso profissionalizante que frequentava toda semana. Estava bem arrumado, com o
cabelo “ajeitado no gel”, perfumado e com as maos cheias de pulseiras que, segundo
ele, as meninas da sua escola o deram. Ademais, 0 adolescente permanecia trabalhando
na loja do shopping em Fortaleza. Com o dinheiro comprava roupa, perfume, sapatos e
gel pros cabelos.

O adolescente ainda estava morando com a sua avé paterna e o primo de 20 anos
e ajudava nas despesas da casa. De acordo com Marcos, tal convivéncia é algo positivo,
uma vez que ele ndo queria mais sair de perto da familia. Porém, quando perguntado por
seu pai, Marcos baixou a cabega e o tom de voz. Depois, contou que seu pai voltou a
usar drogas e vendeu a casa que a instituicdo de acolhimento tinha oferecido como
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garantia da volta do Marcos. O que mais apareceu como aspecto negativo, para o
adolescente, fora as confusdes dentro de casa, principalmente, quando o pai aparecia
pedindo dinheiro para pagar os traficantes e a avo que pedia para que ele ndo aparecer
mais.

Marcos destacou a figura da avd como a pessoa com quem tinha mais discussao
e conflitos, pois ela chamava a sua atencdo e reclamava das suas atitudes,
principalmente quando chegava tarde em casa com 0s amigos da rua ou quando néo se
comportava na escola. Por outro lado, Marcos colocava a avd como a pessoa com quem
mais podia contar e que sempre 0 ajudava quando precisava de alguma coisa,
principalmente na ajuda com as passagens para ir trabalhar, para acordar cedo, ajeitar as
suas roupas e dar conselho.

Marcos, no momento da entrevista, ndo estava mais estudando, buscando a
transferéncia para outra escola. O adolescente levou um laser para a escola e focou a luz
vermelha nas partes intimas da professora e de outros colegas. Essa acdo foi o estopim
para a sua expulsdo, pois ja havia causado outras confusdes dentro da escola.

Mesmo com esses acontecimentos, Marcos tinha planos e achava que os seus
parentes esperavam que ele trabalhasse, estudasse e conseguisse ter sucesso na vida,
diferente do seu pai. Ao ser perguntado pelos seus planos, o adolescente mencionou o
trabalho constante e o sonho de comprar sua casa e conquistar sua independéncia. No
momento da terceira entrevista, Marcos estava hamorando uma garota de 14 anos que
morava nas redondezas do bairro. Referiu, ainda, gostar de brincar na rua e frequentar
uma igreja Evangélica. Desde que saiu da instituicdo de acolhimento, ndo teve mais
contato com aquele espaco e ou pessoas que dela fazem parte.

Familiar

D. Zefa, 70 anos, foi entrevistada no mesmo periodo em que foi entrevistado o
adolescente Marcos. Na primeira fase da entrevista, antes do retorno de Marcos a sua
casa, ela veio a instituicdo de acolhimento acompanhada com o pai do adolescente e a
sua atual companheira. A avd, em muitos momentos da entrevista, deixou claro que a
responsabilidade pelos cuidados do Marcos deveria ser exercida pelo pai, por isso,

reiteradamente direcionava as perguntas a ele. Contudo, a avd reconhecia que era a
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pessoa mais adequada para acolher Marcos, por isso dizia estar se preparando para a
chegada do adolescente.

D. Zefa possuia muitas limitacdes fisicas, ndo enxergava bem, caminhava com
dificuldade e era analfabeta. Morava sozinha com seu neto de 20 anos que a ajudava
todo més. Porém, a maior parte da renda vinha da aposentadoria que era utilizada,
também, para ajudar os seus filhos.

O pai de Marcos tinha 34 anos e estudou até a 32 série do ensino fundamental e
morava em uma casa comprada pela instituicdo visando o retorno do Marcos. Com ele
morava a sua companheira que trazia suas irméas e suas sobrinhas para passar o dia com
ela em casa. No primeiro momento de coleta, o casal permanecia sem usar drogas e se
sustentava catando material reciclavel em uma carroca, também comprada pela
instituicdo em que o filho estava inserido.

D. Zefa pediu ajuda a instituicdo de acolhimento para tirar Marcos das “mas
companhias”, pois 0 menino passava o dia inteiro fora de casa, no rio proximo da
comunidade, tomando banho, jogando bola e ndo queria estudar, chegando a pular o
muro da escola. Ela dizia desejar que o neto voltasse outra pessoa, ajudando em casa,
ndo respondendo agressivamente e que seguisse 0s mesmos caminhos do primo que
trabalhava o dia todo e fazia cursos técnicos.

A avé sempre foi visita-lo no Al | e quando queria saber noticias sobre o neto
entrava em contato com a equipe técnica da instituicdo de acolhimento. Ja o Pai de
Marcos era cobrado por D. Zefa para que procurasse mais noticias sobre o filho.

Para D. Zefa, Marcos s6 ficava tranquilo e a obedecia quando esta
institucionalizado. A partir do momento que saia da instituicdo de acolhimento e entrava
em casa, 0 adolescente mudava seu comportamento e passava a desobedecé-la. Por isso,
a avo tinha a esperanca de que, se Marcos voltasse trabalhando, as suas atitudes
mudariam e o neto ajudaria a todos, principalmente ao pai e a mde que se encontrava em
situacdo de mendicancia e moradia nas ruas e nos terminais de integragdo de Gnibus.

A segunda fase da entrevista foi feita um més depois que Marcos saiu da
instituicdo de acolhimento, na casa da avd, onde estava prevista a sua volta, local este
que fica em uma rua estreita, em cima do morro. O bairro era marcado pela violéncia e
pelo trafico, por isso, para chegar até o local da entrevista tivemos que ser “apanhados”
no inicio da rua principal, para subir até o morro, acompanhados por D. Zefa. A casa era
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espacosa, bem arrumada e bem cuidada. Nela estavam morando Marcos, sua avo e seu
primo.

A av0 estava ansiosa e com esperanca de que a entrevista poderia acarretar o
retorno do seu neto a instituicdo de acolhimento. D. Zefa disse que o neto ndo mudou
em nada e que nem mudaria as suas atitudes, uma vez que isso seria de sua “natureza”.
De acordo com a avd, Marcos continuava respondendo de forma agressiva quando
estava com raiva e costumava chegar tarde a casa na companhia dos amigos da
comunidade, como fazia anteriormente.

No momento da entrevista, o pai de Marcos estava morando com a companheira
na casa comprada pela instituicdo para a volta de Marcos. D. Zefa contou que a casa
estava sem portas, sem aparelhos eletrodomésticos e sem televisdo. A companheira e 0
pai de Marcos estavam vendendo tudo o que tinha na casa para beber e para usar droga.
Mesmo assim D. Zefa afirmava querer se mudar para essa casa onde o pai de Marcos
estava morando, pois na comunidade onde ela mora, diariamente, morrem pessoas,
principalmente jovens, nas portas das casas.

Durante a entrevista D. Zefa colocou muitos obstaculos com a volta do
adolescente. De acordo com a avd, Marcos quando chegava do trabalho, ia para a rua
com os amigos e ficava até as 22 horas. No colégio ja recebeu muitas reclamacg6es sobre
0 comportamento, chegando a ser suspenso por alguns dias das aulas. Em casa, até para
tomar banho a avé tinha que pedir e poucas vezes o0 adolescente ajudou nas tarefas de
casa.

A av6 contou que Marcos foi “apadrinhado” por um rapaz que trabalhava na
escola, que o ajudava a recuperar as notas e 0 aconselhava. Além disso, Marcos passava
os finais de semana com esse homem e quando voltava, vinha cheio de presentes e bem
arrumado, com roupas de marca.

Na terceira fase da entrevista, seis meses depois do retorno de Marcos para
casa, D. Zefa continuava morando na mesma comunidade com os dois netos. Sua salde
estava mais afetada, sua dificuldade de enxergar aumentou e por isso sO saia de casa
acompanhada. Estava passando, também, por sérias dificuldades financeiras, pois a sua
aposentadoria tinha servido, também, para pagar as contas dos filhos usuarios de droga
e para sustentar os netos “abandonados” pelos pais.
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D. Zefa contou que o pai de Marcos vendeu a casa que a instituicdo comprou
para a volta do adolescente. Além disso, estava usando droga e bebendo, provocando,
assim, angustia, pois, segundo contou D. Zefa, o pai de Marcos estava apanhando todos
os dias e sendo ameagado de morte pelos traficantes da comunidade.

D. Zefa afirmou que Marcos ndo tinha envolvimento com drogas e atos
infracionais. Suas reclamacfes giravam em torno do comportamento do adolescente
dentro de casa e na escola. Marcos foi expulso de uma escola e estava sem estudar, mas
a instituicdo de acolhimento estava fazendo os encaminhamentos para a retirada da
documentacéo objetivando o retorno aos estudos.

A avo repetiu muitas vezes que se arrependeu muito por ndo ter deixado Marcos
na instituicdo de acolhimento e disse que se tivesse a oportunidade de institucionaliza-lo
novamente ndo pensaria duas vezes. Mesmo assim, D. Zefa desejava que Marcos fosse
um bom homem, diferente do seu pai. Porém, demonstrou preocupagédo com o futuro do

adolescente se ela chegasse a falecer.

Instituicéo

Foi entrevistado na primeira fase de coleta, o educador Bento. Este comegou
trabalhando nos servigos gerais e, a0s poucos, aproximou-se das atividades de educador
social, ocupando, assim, o cargo de coordenador do Al | (onde trabalha ha 19 anos).
Tanto os meninos acolhidos, como os profissionais que estavam na instituicdo tinham
Bento como referéncia de orientador e apoiador em muitas atividades.

Ao falar sobre Marcos, Bento contou que o adolescente chegou quando era bem
pequeno e que chorava muito com saudades da familia. Marcos inicialmente ficou numa
casa onde havia maes-sociais e, por isso, era acalentado por elas nas horas dificeis.
Bento relatou que ndo foi facil para 0 menino se adaptar e que, por varias vezes, se Vviu
aconselhando e conversando no intuito de acalma-lo.

Bento afirmou que Marcos era um menino engracado, cheio de alegria e que
gostava de tirar brincadeiras com todos na instituicdo. Diante dos meninos mais novos o
adolescente gostava de manter a superioridade, tendo em vista que ja passou por essa
situacdo quando era mais novo.

Em relacdo a familia, Bento referiu um bom relacionamento, principalmente

com a avo. Por isso, a sua volta pra casa foi descrita como “mais que necessaria”. Bento
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também afirmou que Marcos teria sucesso com esse retorno a sua casa, tendo em vista
que nunca teve envolvimento com atividades ilegais, como droga, trafico, assalto e
brigas. O educador apostou que o adolescente trabalharia e ajudaria em casa, além de vir
a instituicdo visita-los.

Na terceira fase da coleta de dados, Marcos estava sendo acompanhado pela
equipe do curso profissionalizante da instituicdo. Mesmo assim, a familia ainda
permanecia em contato com a equipe técnica responsavel pelo acolhimento
institucional. Céssio, educador social, trabalhava na instituicdo de acolhimento ha 7
anos acompanhando os meninos, desde a abordagem e rua, e as suas familias. Foi ele
quem falou sobre Marcos no terceiro momento de coleta (seis meses ap6s a saida da
instituicdo).

Caéssio exp0Os que a saida de Marcos do Al | era necesséria, pois 0 adolescente
ndo aguentava mais ficar institucionalizado, tendo em vista que 0 menino nunca aceitou
a entrada na instituicdo. Porém, desde a sua volta para a casa da avd, Marcos teve que
aguentar as reclamacdes das tias e da avd, principalmente quando o comparavam aos
pais que eram usuarios de droga.

O educador social nos contou que constantemente a avo ligava para a equipe
pedindo que aceitassem, novamente, o adolescente na instituicdo de acolhimento e que
se tivesse oportunidade voltaria a colocar Marcos em qualquer instituicdo. Muitas vezes,
esses pedidos foram feitos por motivos “pequenos”, de reclamagdes sobre
comportamentos, por exemplo, respondia com 0 tom de voz mais alto, tinha mais de
uma namorada na comunidade, jogava video-game e ndo queria estudar, entre outros.

Alguns comportamentos de Marcos, de acordo com Cassio, também eram
reflexos da falta de carinho e por desprezo dos familiares. Por isso, qualquer pessoa que
aparecesse e desse 0 apoio, fosse ele afetivo ou material, teria um retorno emocional do
adolescente. Um acontecimento recente citado pelo educador social foi a aproximacgéo
do diretor da escola em que Marcos estudava, que resolveu cuidar, dando atencdo e
principalmente objetos como celular, roupas, ténis de marca, brinquedos e passeios nos
finais de semana.

Céssio desejou que Marcos tivesse um futuro digno e que fosse forte para
aguentar as comparacdes e 0s desprezos dos familiares por causa das atitudes dos seus
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pais. Por fim, o educador disse que Marcos tinha tudo pra ter sucesso, pois nao tinha

vicios e era inteligente, 0 que era um bom aspecto para quem buscaria a autonomia.

b) Daniel
Adolescente

Daniel, 15 anos, estava na instituicdo de acolhimento desde os 10 anos de idade.
Era dedicado a escola, assumia, com responsabilidade, o seu emprego e tinha um
cuidado especial com seus irmdos mais novos. Na primeira fase da entrevista, antes
de retornar a sua casa, ainda institucionalizado, Daniel tinha 14 anos. O adolescente nao
estava empolgado com a sua reinser¢do familiar e em muitos momentos demonstrava
uma vontade de passar mais um tempo na instituicdo de acolhimento.

Daniel veio de uma familia com sete irmaos, da qual ele era o quarto filho. Sua
realidade foi marcada, desde cedo, pela violéncia doméstica em um forte contexto de
exploracdo do trabalho infantil, principalmente por parte de sua mde. Dessa forma,
obrigados pela mée, os irmdos mais velhos costumavam levar 0s mais novos para
mendigar ou vender bombons no terminal de integracdo das linhas de 6nibus na cidade
de Fortaleza.

Quando havia a destituicdo do poder familiar de um dos irméos, o proximo, mais
velho, assumia o papel de levar os mais novos ao terminal. De acordo com o
adolescente, a mée estabelecia um valor alto para trazer diariamente. Passavam, assim, o
dia pedindo ou vendendo bombom, até 0 momento em que ndo conseguissem mais
aguentar a fome, tiravam alguma moedas para comprar um biscoito ou uma quentinha.
Quando comiam, imediatamente voltavam a trabalhar, até tarde da noite a fim de juntar
0 dinheiro e voltar para casa. Quando ndo conseguia juntar o valor estabelecido pela
mée, dormiam na rua com medo de voltar pra casa e apanhar. Nessas condicGes, 0
adolescente ndo frequentava a escola.

Daniel foi encontrado no terminal de integracdo de Onibus, junto com um dos
seus irmaos, quando tinha 10 anos de idade. Mas, ja havia passado por outras
instituicoes. Desde 2009 era atendido pela instituicdo em que foi feita a coleta de dados.

O adolescente relatou que, diferente da sua casa, a instituicdo de acolhimento
oferece comida, descanso, estudo e lazer. Verificou-se que a pratica de exploracdo do
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trabalho e a violéncia doméstica distanciavam o adolescente de sua mde, criando um
sentimento de aversdo a convivéncia familiar.

Daniel se lembrou do seu irmao mais velho quando se referiu a pessoa que mais
sentia falta, mas quando perguntado com quem ndo se dava bem no seu ambiente
familiar, imediatamente disse que era a sua mae. Daniel disse que as pessoas da
instituicdo e até mesmo 0s seus pares achavam estranho quando ele se referia com
repadio a sua mée.

Mesmo com toda essa situacéo, Daniel se culpava por sentir raiva das atitudes da
sua mae. Sobre seu retorno a familia, Daniel ndo demonstrou animacdo dando a
impressdo de que, se pudesse, ficaria mais algum tempo institucionalizado. O
adolescente ansiava, ainda, a volta para casa, mas tinha medo de ser submetido as
mesmas condicbes de exploracdo do trabalho infantil e abuso fisico. As poucas vezes
que Daniel foi passar férias em sua casa, sua mae o obrigava a ir conseguir dinheiro nas
ruas, sendo ele o responsavel pelos irmdos menores que também o acompanhava.

Diante de tal situacéo, o Al | estava ajudando financeiramente a irméd mais velha
de Daniel, para que pudessem morar juntos e buscar a autonomia. Entretanto, o maior
receio do adolescente com relacdo a volta a casa da irmd era que a mde conseguisse
levéa-lo para casa dela e Ihe colocasse na mesma situacdo de antes. Além disso, Daniel
tinha medo de encontrar a sua familia na miséria, principalmente seus irmaos mais
Novos.

Mesmo saindo da instituicdo, Daniel pretendia manter contato com o0s
educadores, com o0s técnicos, com os coordenadores e com alguns colegas de
convivéncia. E afirmava ter recebido apoio de todos na instituicéo.

No intervalo de tempo em que saiu da instituicdo de acolhimento até a nossa
segunda fase da entrevista, Daniel conviveu com a sua irma mais velha e com um dos
seus irmaos. O aluguel da casa era custeado pela instituicdo de acolhimento e os demais
gastos os irméos dividiam entre si para pagar.

Todavia, em menos de um més, a irma resolveu morar com o namorado e Daniel
voltou a morar com a sua mée alegando que se sentia sozinho, pois passava o dia em
casa sem a companhia de ninguém, ja que os irmaos trabalhavam e sé chegavam a noite,

além de reclamar de algumas atividades domésticas que era obrigado a fazer.
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Na casa da mae, o irmdo mais velho de Daniel o “acolheu” dizendo que néo
havia mudado nada em casa. E realmente ndo mudou. O adolescente estava trabalhando
como jovem aprendiz e assim que chegava em casa se dirigia aos terminais de
integracdo de dnibus, voltando a pratica de exploracdo do trabalho infantil. A mae de
Daniel tomou seu cartdo salario, seu vale alimentacdo e o seu auxilio transporte,
deixando o adolescente na condicéo de pedir ajuda por onde passava. Em menos de um
més, Daniel emagreceu consideravelmente e contou que sua mae se recusava a preparar
a alimentacdo e como ndo tinha dinheiro, ficava sem se alimentar.

Daniel, ainda mantinha contato com a equipe técnica do acolhimento e trés
meses apds a entrevista foi encaminhado para uma casa de acolhimento mantida pela
mesma Organizagdo (Acolhimento Institucional Il — Al I1). Neste novo ambiente,
Daniel passou a conviver com quatro adolescentes que estavam em situa¢do semelhante
de insucesso na reinsergdo familiar.

Na terceira fase da entrevista, Daniel estava trabalhando como jovem aprendiz
em uma loja de um shopping em Fortaleza. Recentemente havia sido matriculado na
escola da comunidade e se relacionava bem com os colegas, principalmente com as
meninas quando sabiam que ele ja trabalhava. O adolescente estava praticando aulas de
natacdo e quando estava com o tempo livre gostava de jogar futebol, de ir & missa nos
finais de semana e ao cinema com o irmao de 9 anos, com quem mora junto no Al II.
Todas essas atividades eram realizadas na comunidade onde a citada instituicdo esta
inserida e os educadores com a vizinhanca colaboram para a inser¢do comunitéaria.

Com o dinheiro do salério, Daniel ajudava seu irmdo de 9 anos que convive na
instituicdo, comprava seus materiais de higiene pessoal e custeava um aparelho
ortodéntico. Além disso, visitava sua irma de 10 anos que esta institucionalizada pelos
mesmos motivos que levaram 0s outros irmdos e o proprio Daniel a serem
institucionalizados. Nesse periodo, voltando do trabalho, Daniel viu seus irméos de 4 e
5 anos juntos da companheira da sua mae, no terminal para integracdo de 6nibus,
vendendo bombons e mendigando.

Daniel perdeu o contato com sua irma mais velha e ndo sentia saudade da mae,
porém tinha um enorme desejo de ajudar 0s irmdos mais novos que estavam na guarda
da mae. Sabia que seu futuro s6 daria certo se buscasse autonomia e sua préxima meta

era ser contratado para juntar dinheiro e alugar uma casa.
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Familiar

Mara (18 anos), irma de Daniel, trabalhava como jovem aprendiz em um
escritorio de contabilidade. Na primeira fase da entrevista, estava em uma casa
alugada, com a ajuda da instituicdo que acolheu seu irmdo, Daniel, de 15 anos. Visitava
o0 irmdo, mas, com pouca frequéncia, devido a distancia e 0 pouco tempo que restava
nos finais de semana.

Apesar do pouco contato que teve com Daniel, Mara afirmou que era um
adolescente calmo, obediente, dedicado e estudioso. O adolescente foi a instituicdo de
acolhimento por causa das condigdes de exploracdo impostas pela mae. Segundo Mara,
a mae repetiu essa pratica com todos os filhos, principalmente com ela, que foi
institucionalizada aos 11 anos.

Mara tinha a expectativa de que Daniel ndo voltaria as ruas e se esforcaria
bastante no trabalho, pois, as antigas condi¢des de exploracdo, nos terminais, s eram
proporcionadas pela influéncia e ameacga da mée. Por isso, o retorno de Daniel a casa,
em que vive com seu outro irmdo de 16 anos (também passou pela instituicdo de
acolhimento pelos mesmos motivos), era percebida como “tranquila” e com possiveis
mudancas para independéncia.

Na segunda e terceira fases da entrevista, ndo foi mais possivel o contato com
Mara. A jovem passou a morar com o namorado e em pouco tempo descobriu que
estava gravida. Daniel, entdo, passou a morar com o irmao de 16 anos, mas o
adolescente passava muito tempo sozinho e sem cuidados, pois o irméo trabalhava e
estudava o dia todo. Dessa forma, alguns meses depois, Daniel passou a morar com a

mae que voltou a explora-lo e, assim, o adolescente foi novamente institucionalizado.

Instituicéo

Foi entrevistado na primeira fase da entrevista, o educador Bento, o qual
contou que Daniel ndo teve nenhuma dificuldade para se acostumar com as regras
institucionais. Pelo contrario, tudo o que acontecia na instituicdo era aceito com
facilidade e sem nenhum obstaculo. O adolescente foi descrito como engragado, porém
respeitava a todos, desde os educadores até a escola.

O comportamento de Daniel sempre foi tranquilo e durante o tempo que esteve
institucionalizado ndo foi percebida nenhuma vontade de voltar para casa. Sempre que
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dava vontade de sair da instituicdo ou sentia saudades dos familiares, imediatamente
mudava de ideia e ficava calado por um bom tempo, sem tocar no assunto.

Se surgisse a possibilidade de morar com os irméos, Bento afirmou que Daniel
teria sucesso, pois todos eram responsaveis. A mae nunca trouxe boa impressdo aos
educadores e aos coordenadores da instituicdo. Durante as visitas familiares, quando
comparecia, nao era percebido o afeto e a aproximacao entre os dois. De acordo com o
educador, se Daniel fosse a casa da mée ele retornaria aos terminais, sendo explorado,
entretanto, a oportunidade de morar com os irmdos era valida para a busca de autonomia
do adolescente.

Na terceira fase da coleta de dados, Daniel estava sendo acompanhado pela
equipe do curso profissionalizante da instituicdo. Cassio, educador social, também
relatou o fato de que Daniel, apds sair do acolhimento, teria ido morar com a sua irma
de 18 anos e com o irmdo de 15 anos. Estava trabalhando e logo que a mae descobriu
foi atrds de convencé-lo a morar com ela. O adolescente aceitou e em pouco tempo
estava sendo explorado. Sua mae tomou os cartbes de beneficios e achando que o
dinheiro recebido era pouco para se sustentar, colocou o adolescente com o irméao de 8
anos para mendigar nos terminais de 6nibus.

O educador social foi ao local onde estavam 0s meninos e 0s convenceram a
voltar para o acolhimento institucional. A equipe técnica se mobilizou para recuperar 0s
cartdes e mudar as senhas, pois a mde ndo aceitou devolver os objetos pessoais do
adolescente. Enquanto isso, Daniel e seu irmdo estavam morando juntos no Al Il. L&
estavam estudando, trabalhando como jovem aprendiz e buscando meios de ser

autbnomos.

c) Leandro
Adolescente

Leandro, 15 anos, estava institucionalizado desde os 10 anos de idade. Era um
adolescente alto, forte e em relagdo a outros meninos, gostava de brincar de bonecos, de
carrinhos e jogar bola. Na primeira fase da entrevista, Leandro estava empolgado para
sair da instituicdo, mas com medo do que poderia encontrar. No decorrer da entrevista,
sentiu dificuldade de dialogar, pois o vocabulario do adolescente era escasso, havendo a
necessidade de adaptacéo das perguntas ao grau instrucional do entrevistado.
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O adolescente e sua mée, Drica, moravam nas ruas ha muitos anos e ambos
faziam uso de drogas. Leandro foi levado para a rua por sua mae desde que nasceu. Até
ser institucionalizado, o adolescente nunca havia estudado e ndo possuia o registro de
nascimento.

Leandro passou por trés instituicGes diferentes até chegar ao local que foi feita a
entrevista (Al I). Nesse espaco, 0 que mais gostava era a alimentacdo, além de nadar na
piscina, jogar video-game e assistir televisdo. Contou, ainda, que a primeira coisa que
fez quando chegou foi comer, dormir e ir a escola.

A equipe técnica da instituicdo de acolhimento foi entrando em contato com 0s
familiares, tendo em vista que a méde ndo aceitava o tratamento pela dependéncia
quimica e nem sair das ruas. A saida de Leandro das instituicdes pelas quais passou foi
motivada pela vontade de usar droga, principalmente a maconha e o crack.

Mesmo com o contato com os familiares, Leandro disse que enfrentava
dificuldades para garantir sua reinsercdo familiar. Primeiramente, a mée do adolescente
ainda se encontrava em situagdo grave de uso de drogas e moradia nas ruas. A
instituicdo propds vérias intervengdes, desde o internamento em instituicdo de
atendimento a dependentes quimicos, até o apoio juridico para legalizar sua situagcdo na
justica, profissionalizacdo e moradia. Mesmo assim, nenhuma dessas propostas foi
aceita pela genitora. Depois, encontrou-se dificuldade quando se refere a familia extensa
devido ao uso de drogas por parte dos tios. Mas, mesmo assim, a avo do adolescente se
propds em assumir os cuidados, mesmo morando na companhia de filhos e netos
usuarios de droga e enfrentando problemas de satde devido a idade.

Na segunda fase da entrevista, Leandro havia chegado ha poucos dias em outra
instituicdo de acolhimento (Al 1), também mantida pelo Al I. O adolescente passou um
més na casa da sua avo, onde estava morando com as tias, as primas e a avo.

A casa da avo ainda era ponto de uso de drogas e tudo o que tinha dentro da casa
era vendido para comprar droga. Leandro contou que chegou ao Al Il com roupas sujas,
rasgadas, com o tamanho maior que ele e com a chinela quebrada. Segundo o
adolescente, o tio vendeu as roupas que havia levado para casa.

Mesmo com toda essa adversidade, Leandro tinha a expectativa que se voltasse
trabalhando, estudando, fazendo um curso profissionalizante e com o dinheiro do

salario, compraria ou alugaria uma casa e viveriam somente sua avo e ele, sem drogas.
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O adolescente estava trabalhando em uma loja localizada em um shopping, foi
matriculado na escola da comunidade e frequentava as aulas de reforgo. Nas horas livres
jogava futebol na quadra, com os demais meninos da instituicdo e da comunidade.

Na terceira fase da entrevista, Leandro estava novamente na casa da avo. O
adolescente saiu do Al Il, deixou o trabalho no shopping como menor aprendiz e
também parou de frequentar a escola. Enganou o educador social responsavel por ele,
dizendo que ia pra escola, mas ficava na praga, dormindo até a hora de voltar. O
educador recebeu um comunicado da escola informando 40 dias de auséncia. Além
disso, Leonardo estava fazendo uso de maconha, infringindo, assim, uma das regras da
casa de acolhimento.

Depois que saiu da instituicdo de acolhimento foi para a casa de um tio que
trabalhava como vigilante em um shopping e que resolveu cuidar e incentiva-lo a
trabalhar. O adolescente passou 2 meses até que o tio se separou da companheira e
pediu a avo de Leandro para cuidar dele.

A casa de D. Ana continuava nas mesmas condicGes de vulnerabilidade devido o
forte uso de droga dos tios que chegavam a vender tudo o que encontravam pela casa.
Além disso, D. Ana estava com a salde debilitada, tendo que sustentar, com a
aposentadoria, toda a familia.

Durante esse periodo na casa da avo, Leandro ndo estava estudando, dormindo o
dia todo, jogado video-game e assistindo TV. A equipe técnica da instituicdo de
acolhimento encaminhou, novamente, o adolescente para a entrevista de emprego e o

inseriram na escola.

Familiar

D. Ana, 75 anos, sobrevivia de uma pensdo deixada pelo falecido marido que
trabalhava como pescador. Na primeira fase da entrevista, D. Ana contou que sua
filha, Drica, mde de Leandro, foi adotada. O seu marido teve relacionamento com uma
garota de programa que gerou a Drica e D. Ana aceitou cuidar da menina. Drica, desde
0S nove anos estava na rua envolvida com drogas, furtos e prostituicéo.

Assim que soube da existéncia de Leandro, D. Ana decidiu cuidar e trazé-lo para
morar com ela. A todas as visitas a instituicdo, D. Ana comparecia sem falta, levando,

quando tinha condi¢es, biscoitos e guloseimas. Inicialmente achou que a instituicdo era
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uma prisdo, mas aos poucos foi conhecendo o trabalho da equipe técnica e concluiu que
era 0 melhor lugar para o adolescente ficar.

Leandro e D. Ana se relacionavam com carinho e com cumplicidade. Acreditava
que a situacdo mais agravante para 0 ndo retorno de Leandro é o uso constante de
drogas dos tios. D. Ana relatou que chegava a dormir com os pertences dentro das
roupas intimas para nao ser roubada pelos proprios filhos.

A solucdo que ela visualizava era o aluguel de uma casa em outro local do
bairro, mas financeiramente se tornava inviavel, pois D. Ana fez um empréstimo e agora
esta endividada, com o salario reduzido. Por isso, Leandro foi encaminhado ao Al |1 até
que D. Ana estabilizasse sua condigéo financeira e de sua moradia.

Na segunda fase da entrevista, D. Ana ainda estava ha mesma situacao que se
encontrava na entrevista anterior. Apontou como principal dificuldade a moradia e isso
impediria o retorno familiar de Leandro, que ainda estava no Al Il. Mas, até aquele
momento, se via sem saida e preferia que o neto continuasse institucionalizado.

D. Ana estava orgulhosa do neto e desejou que o adolescente terminasse, pelo
menos, 0 ensino fundamental para arrumar um emprego melhor. Leandro a visitava e
com o dinheiro do salario a ajudava no que podia.

Na terceira fase da entrevista, D. Ana aparentou estar mais cansada do que nas
entrevistas anteriores. Dias antes da entrevista, uma das filhas havia falecido por
questBes de saude e um dos netos foi assassinado por gangues vizinhas da comunidade
na parada de 6nibus.

Devido esses acontecimentos e com o retorno inesperado de Leandro, D. Ana
estava vendo uma nova casa para alugar, pois além dos empréstimos estarem
terminando de ser pagos, a instituicdo de acolhimento iria ajudar com as despesas do
aluguel. O encaminhamento de Leandro para um novo emprego também ajudaria nas
despesas da casa. A avd disse desejar que Leandro crescesse e amadurecesse,
trabalhando e tendo suas proprias condic@es financeiras, sua casa e sua familia.

Instituicéo

Foi entrevistado na primeira fase, o educador Bento sobre o adolescente
Leandro. Bento afirmou que Leandro tinha uma das situacfes mais complicadas da
instituicdo. Fora criado na rua, dormindo nos barcos da Praia de Iracema (praia de
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Fortaleza), sendo mais uma possibilidade de ganhar dinheiro para méde. Presenciava
constantemente a mae usando droga e desde cedo comegou a usar maconha e crack.
Inicialmente, 0 menino pedia dinheiro na rua para suprir o vicio da mae, depois que
COMegoU a usar, passou a buscar meios de suprir sua prépria necessidade. A mée e o
filho ficavam nos terminais de integracdo de 6nibus, local este que foi abordado pelo
servico dos educadores sociais de rua.

Todas as vezes que a equipe se aproximava da mae de Leandro, ela estava
alcoolizada ou sob efeito de drogas. A Unica vez que a equipe técnica conseguiu
desenvolver uma conversa, a mae de Leandro relatou que ndo possuia residéncia e
sobrevivia na praia de Iracema desde a sua adolescéncia. D. Drica ndo tem vinculos
familiares, ndo tem renda e vive da mendicancia e pratica de pequenos furtos. Na area
da Praia de Iracema, a mae de Leandro era conhecida pelo apelido pejorativo de “Drica
Cachorra”, o que demonstra — de acordo com o educador Bento - o grau de degradagéo
em que se encontra.

Somente depois de um ano institucionalizado a equipe de técnicos conseguiu um
contato com a avé de Leandro, Dona Ana. As informacdes oferecidas pela mae
ajudaram a encontrar a avd. Dona Ana admitiu o envolvimento da filha com as drogas
desde 0s 9 anos e que a familia ja tentou ajuda-la, mas ela ndo aceitara. Leandro sofreu
todos os transtornos da vida que sua mae levava, além disso, D. Drica nunca deixou 0s
familiares se aproximarem do adolescente, chegando a ameacéa-los se tentassem uma
aproximagao.

Na instituicdo de acolhimento, Leandro tentou fugir muitas vezes, mas o0s
educadores conseguiam alcanca-lo. Era um menino triste, calado, aparentava ser sem
vida, sem animo para nenhuma atividade e se sentia inferior aos demais. O
encaminhamento para o mercado de trabalho, por exemplo, foi s6 uma aventura, uma
possibilidade de sair, dar uma volta.

Por isso, Bento apontou como uma das dificuldades para o retorno familiar de
Leandro, a falta de perspectiva de futuro. Apesar da idade e da estatura fisica, Leandro
era descrito por Bento como um menino “perdido” e sem perspectiva de crescer, além
de ter uma avé doente que nao iria cobrar dele.

Na terceira fase da coleta de dados, Leandro estava sendo acompanhado pela
equipe do curso profissionalizante da instituicdo. Mesmo assim, a familia ainda
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permanecia em contato com a equipe técnica responsavel pelo acolhimento
institucional. Céssio, educador social, conta que desde quando o adolescente foi
institucionalizado buscou-se o contato com D. Ana e, aos poucos, Leandro foi se
aproximando dos familiares, chegando a passar férias. Mesmo assim, todos o0s
familiares consideravam necessario o acolhimento institucional, afirmando que era
melhor continuar acolhido e protegido da rua, das drogas e da prépria mae.

Quando saiu do Al I, em pouco tempo foi para o Al Il. Cassio afirmava que
Leandro ndo tirou a rua dos seus habitos e a carrega inconscientemente, pois foi criado
na rua e algumas atitudes refletem essa caracteristica, como, por exemplo, usar o chéo
como banheiro, jogar roupas usadas e pratos sujos no lixo.

Leandro, apesar das suas limitacBes, tinha vontade de ficar com a familia e
principalmente de rever a méde na Praia de lracema, sempre que tinha oportunidade.
Mesmo o adolescente sendo desejado pela avd para recebé-lo em casa, Leandro, de
todos os adolescentes entrevistados era 0 que menos apresentava vontade de ser
independente, passava o dia deitado e mostrava um desanimo para trabalhar e ajudar em
casa, caracteristicas essas que preocupavam o educador social, tendo em vista a

influéncia dos tios e da propria mae.

d) Paulo
Adolescente

Paulo, 15 anos, estava no Al | desde os seus oito anos. Era um adolescente
inteligente e elogiado na escola e na Instituicdo de acolhimento pelo seu comportamento
exemplar. Na instituicdo de acolhimento era querido pelos educadores, coordenadores,
equipe técnica e os demais acolhidos.

Na primeira fase da entrevista, um més antes de voltar para casa, Paulo estava
com 14 anos e no decorrer da conversa estava calado, sem muitas respostas e
expectativas sobre a sua volta para casa. Paulo contou que veio de uma familia com 9
irmdos, da qual ele era 0 mais novo. Sua mée, D. Maria passou muito tempo usando
drogas, morando nas ruas, em sérias condi¢des de vulnerabilidade. No momento da
entrevista estava “limpa” (ha trés anos), trabalhava como faxineira e morava com uma

das filhas, Kelly (22 anos) que nunca teve envolvimento com drogas, era casada (0
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marido é pedreiro) e tinha trés filhos. Os demais irmédos de Paulo eram moradores de
rua, usuarios de droga e envolvidos com delitos.

Diante das precéarias condi¢cdes financeiras, sendo ajudados pela instituicdo de
acolhimento mensalmente com o aluguel da casa, Paulo ansiava por estudar e trabalhar
para ajudar a mée e a irmd Kelly. Além dos filhos, Kelly e D. Maria cuidavam de duas
meninas (de um e trés anos), filhas de uma das irmas de Paulo que moravam nas ruas e
era usuaria de droga. O nivel de dependéncia era tdo severo que chegou a vender uma
das filhas, ainda recém-nascida, para um traficante, em troca de drogas e pagamentos
atrasados. Paulo contou que Kelly e sua mae tomaram a crianca das maos do comprador
e cuidam, mesmo sem muitas condices.

Paulo estava institucionalizado desde os oito anos de idade, quando a institui¢éo
que o acolhia anteriormente teve que “fechar as portas”. Com poucos dias da volta para
casa, D. Maria pediu a Assistente Social do Al | para que acolhessem Paulo, pois ndo
tinha condicGes de sustenta-lo. O pouco que Paulo lembrou-se de quando chegou a
instituicdo era da presenca do seu irmdo (sdo muito amigos) que estava na instituicao e
da brincadeira na piscina com as outras criangas.

Paulo demonstrou um carinho pelo Al | e afirmou que sentiria falta,
principalmente, da comida, de jogar bola, de tomar banho na piscina, de estudar e da
seguranca. Na sua comunidade, o adolescente contou que nao era possivel sair pra jogar
bola no campo, como fazia no Al |, por causa da inseguranca; além disso, relatou que a
maioria dos vizinhos tem envolvimento com o tréfico, o que o prende em casa devido 0
medo de ser machucado ou até mesmo morto.

Paulo sabia que ndo iria para a sua casa definitivamente por causa das condicGes
financeiras que passava a sua mée, por isso foi encaminhado para o Al 1. O adolescente
ja estava frequentando o curso profissionalizante, estava fazendo entrevista de emprego
para trabalhar como menor aprendiz em uma loja em um shopping de Fortaleza. Seus
planos era continuar estudando e trabalhar para comprar uma casa e juntos morar com
sua mée, sua sobrinha e seu irmdo. O seu maior medo era voltar para casa e ver seu
irmdo nas drogas, por isso sempre que o encontrava, aconselhava e também escutava os
conselhos dos coordenadores da instituicdo, por receio de ir pelo mesmo caminho. E

mesmo com sua casa e suas atividades diarias, pretendia visitar a instituicdo, pois
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sentiria falta da cozinheira, dos coordenadores, dos técnicos, dos educadores e demais
adolescentes.

Na segunda fase da entrevista, um més depois da saida do Al I, Paulo foi
encontrado no Al Il. O Adolescente estava desanimado e sem vontade de conversar
sobre a sua volta pra casa, pois ndo tinha para onde voltar e até a mae, que estava se
propondo a acolhé-lo, estava desempregada e vivendo das filhas, dependendo delas para
se sustentar. Segundo Paulo, as suas irmas ndo se importam com ele e a Unica que 0
aconselha é a sua mae, por isso a obedece.

Paulo passou um periodo de férias na casa de uma irma, no interior e quando
retornou para Fortaleza ja se dirigiu ao Al Il. No interior fez muitas amizades, jogou
bola e conheceu uma mulher, segundo ele, mais velha, que quis namorar e cuidar dele
para ndo voltar a instituicdo de acolhimento. D. Maria ndo aceitou e logo que descobriu
brigou com Paulo e o fez voltar para Fortaleza.

O adolescente ainda ndo estava trabalhando, mas ja aguardava uma convocacao
numa loja em um shopping em Fortaleza. Esse trabalho era a esperanca para a sua
reinsercdo familiar, pois sabia que sé trabalhando, com seu esforco, conseguiria a sua
casa e sair, definitivamente do Al 1.

Na terceira fase da entrevista, Paulo foi entrevistado no curso
profissionalizante. O adolescente estava angustiado e sem vontade de falar sobre a sua
volta para casa. Contou que estava trabalhando em uma loja localizada em um shopping
em Fortaleza e estudando numa escola préxima ao Al Il. Mesmo sabendo que o trabalho
rendia uma ajuda financeira que colaborava com a sua mée para comprar alimentacdo e
fraldas para a sua sobrinha, Paulo ndo queria mais frequentar, pois achava o trabalho
mondtono e sem gracga. Por isso, quando tivesse outra oportunidade de emprego, ao
voltar para casa, aceitaria.

Paulo exp0s que ndo aguentava mais ficar no Acolhimento Institucional 11 e que
ndo via mais nenhuma graca em ficar longe da familia e da comunidade. A Unica
vantagem que visualizava no Al 11 era a alimentacgdo e os estudos. Sua relagdo com os
educadores sociais estava ficando desgastada chegando, algumas vezes, a brigar e a
responder de forma agressiva.

Nos horérios livres, andava de bicicleta (comprada com o seu salério) e gostava
de jogar futebol. Durante todos esses meses, Paulo ndo se esqueceu de ajudar a mée,
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deixando de 15 em 15 dias uma ajuda financeira para comprar comida e fraldas. De
acordo com o adolescente o Gnico motivo para continuar institucionalizado era a falta de
uma moradia, solucdo esta que mudaria a sua vida, a vida da sua mae e também do seu

irméo que estava usando drogas.

Familiar

Dona Maria, 46 anos, trabalhava como faxineira na casa de sua irma - tia de
Paulo - e recebia mensalmente R$ 100 (cem reais) para se sustentar. Mae de 9 filhos,
sendo que Paulo era o mais novo. Na primeira fase da entrevista, D. Maria nos contou
que sb recebia ajuda de Deus e de mais ninguém. No momento da entrevista estava
morando com a sua filha Kelly, seu genro e seus netos. O marido de Kelly, por sua vez,
costumava reclamar do barulho e da quantidade de pessoas que tinha na casa, por isso,
D. Maria nunca aceitou levar Paulo para morar com eles.

Ha& muito tempo Dona Maria ndo visitava o filho no Al | e s6 recebia noticias
através dos técnicos e dos educadores sociais que trabalhavam na instituicdo. Mas, ao
falar do filho se emocionou e apontou como caracteristicas o respeito, o carinho e a
admiracdo que tinha por ele. De acordo com D. Maria, Paulo era inteligente e a Unica
“danacdo” que o filho fazia era namorar muitas meninas. A mdae reconhecia que
conversava com o filho quando tinha oportunidade de vé-lo e para ambos a relacéo era
bem afetuosa.

O motivo para a institucionalizacdo de Paulo foi o constante uso de droga e
delitos cometidos pelos seus irmdos. D. Maria contou que, um dia, 0S irmdos levaram
Paulo, ainda muito pequeno, a rua no intuito de pedirem esmola. Quando ela chegou em
casa se desesperou, procurou nas ruas e também por todos os terminais, mas, quando
soube, o juizado ja havia levado para uma outra instituicdo de acolhimento. D. Maria se
vendo sem ajuda de ninguém (sem marido, sem mae) pediu ajuda ao Al | e, assim, 0s
técnicos institucionais levaram Paulo para ficar com seu irmdo que ja estava
institucionalizado.

D. Maria se emocionou ao falar da distancia que colocou o filho. Por ela, ndo
seria preciso tomar essa atitude, mas, em muitos momentos da entrevista, deixou claro

que o Al | era o melhor lugar para o filho crescer, pois o adolescente estava longe de
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drogas, da fome, da violéncia e, assim estudaria, sairia trabalhando, com o dinheiro para
ajudar nas despesas da casa.

Paulo estava retornando para passar as férias e D. Maria preparava uma viagem
ao interior, longe de problemas, drogas e influéncias negativas da comunidade. De
acordo com a mée de Paulo, o adolescente, no interior, poderia brincar, divertir-se,
tomar banho no agude e jogar bola o dia inteiro. Todavia, para retornar definitivamente,
D. Maria ndo levantou muitas expectativas, pois primeiramente precisava ter uma casa
sO para eles e sua neta e sem essa estrutura ela ndo poderia aceitar o filho de volta.

Na segunda fase da entrevista, D. Maria estava com um aspecto mais
tranquilo, pois seu filho, que esteve institucionalizado junto com Paulo, estava sem usar
drogas, trabalhando e morando com o pai. D. Maria ainda estava trabalhando como
faxineira na casa de sua irma — tia de Paulo - que pagava R$ 20 (vinte reais) por dia,
sendo que esse dinheiro era todo direcionado para comprar comida e fraldas para a neta.
Sua filha Kelly também a ajudava com uma cesta basica, que o genro comprava e com
um local para dormirem na casa.

D. Maria conta que foi ao interior com Paulo e ficaram na casa de uma das filhas
que estava gravida. Mas, passado pouco tempo, Paulo se envolveu com uma mulher
casada que Ihe dava presentes como celular e jogos. As pessoas da comunidade, quando
descobriram, quiseram bater nele e D. Maria se vendo sem ajuda, pois estava sozinha
com Paulo, a neta e sua filha, resolveu voltar para Fortaleza. Paulo ndo entendeu a
gravidade da sua atitude e naquele momento ficou com raiva da mée, porém logo depois
conversaram e se entenderam.

D. Maria, naquele momento, ndo pode acolher o filho, pois ndo tinha onde ficar,
vivendo, ainda, na casa com Kelly. Mesmo assim, tinha vontade de ter um lar e montava
estratégias para alugar alguma casa na comunidade. Para D. Maria, a falta de uma
moradia era o principal motivo para o ndo retorno familiar de Paulo.

Na terceira fase da entrevista, D. Maria chegou mais determinada a ter a sua
casa e consecutivamente o filho de volta para morarem juntos. Paulo estava trabalhando
em uma loja localizada em um shopping de Fortaleza e para o orgulho da mae, sempre
que podia, ia visita-la e levava uma ajuda financeira para comprar alimentacdo e pagar

as contas que tinha na mercearia.
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Paulo, sempre que passava 0 dia com a mae, cobrava e até se emocionava
quando sonhava em ter uma casa, mesmo que alugada, entretanto, D. Maria mostrava
ndo ter a minima condicdo de manter o aluguel e a alimentacdo. Por isso, a mae do
adolescente ainda morava, com a neta, na casa da filha Kelly e todos os dias eram
cobradas pelo genro para providenciar a casa, pois ndo tinha mais condicfes de
sustentar a todos.

Mesmo com Paulo, todos esses anos, institucionalizado, D. Maria néo
reconhecia que houve mudancas na vida dela e da sua familia para haver a reinsercdo
familiar. Mas, tinha orgulho de ver seu filho trabalhando e estudando. Naquele
momento ansiava ter o filho por perto ja que perdeu a primeira fase da sua vida (a

infancia), queria acompanhar a adolescéncia, mas para isso faltava uma moradia.

Instituicéo

O educador Bento na primeira fase da entrevista relatou que Paulo chegou ao
Al | quando era pequeno, mas logo se adaptou, nunca foi problematico, sempre foi
respeitador e principalmente calado. Era querido entre os educadores, entre oS
coordenadores e entre 0s técnicos institucionais.

Paulo passou seis anos no Al | e tinha um histérico forte de situacdo de rua, pois
a mae, as irmas, os irmaos e o padrasto moravam nas ruas. Cassio relatou aspectos
importantes que ndo foram comentados nem por D. Maria, nem por Paulo. Entre muitas
vulnerabilidades sociais, a familia de Paulo passou por séries de abusos sexuais,
principalmente Paulo. Com a abordagem de rua, foi descoberto esse historico e o
padrasto abusador foi preso.

D. Maria, com o uso de drogas, vendeu a sua casa por R$ 300 (trezentos reais).
O educador social contou que inicialmente Paulo estava certo que iria morar com a irma
Kelly, mas em uma das convivéncias de férias, Paulo, na época tinha 13 anos, tentou
abusar de uma sobrinha de 12 anos, gerando, assim um repudio dos genros e receio de
aceita-lo para morar junto com as sobrinhas. A questdo da sexualidade de Paulo foi uma
preocupacdo da equipe técnica. Destacou que Paulo desenvolveu aspectos da
sexualidade antes do tempo necessario para sua idade. Desde quando chegou a
instituicdo, Paulo procurava outros meninos para se relacionar, quando perguntado

sobre a sua orientacdo sexual, afirmava ser heterossexual. Bento afirmou que isso é um
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comportamento muito comum entre 0s meninos que chegavam a instituicdo, alguns
agiam de forma explicita e sem pudor, mas Paulo sabia disfarcar, agindo com muita
discrigéo.

Em relacdo a familia, Bento observava um carinho e cumplicidade entre Paulo e
seus familiares, principalmente em relacdo a sua mae. Contou que Paulo sofreu ao saber
do envolvimento do irmdo, que também viveu institucionalizado no mesmo
acolhimento, com drogas e atos infracionais. Diferente do irmao, Paulo tinha mais senso
critico e pensava bem antes de tomar qualquer atitude.

O educador social apostou que o adolescente ndo teria problemas com a lei e
nem com o uso de drogas. Sobre o futuro, Bento afirmou que Paulo ainda amadurecera
em muitos aspectos e que ndo teria nenhum problema na sua convivéncia familiar e
comunitéria.

Na terceira fase da entrevista, Cassio retratou a excelente relacdo que Paulo
tinha com a mée. E que diferente de alguns anos anteriores, D. Maria estava lutando
para ter seus filhos e sua casa de volta. Paulo estava no Al I, estudando e trabalhando
numa loja em um shopping em Fortaleza, além disso, estava participando e se
destacando no time que jogou na copa do mundo de meninos de rua, que aconteceu no
Rio de Janeiro, no més de abril de 2014.

Caéssio esperava que Paulo fosse um exemplo de superacdo numa familia que sé
apresentava vulnerabilidades sociais como moradia nas ruas, Vvioléncias, atos
infracionais e uso de drogas. A partir dele foram depositadas muitas esperancas de
mudanca na historia familiar.

A instituicdo de acolhimento, na fase final das entrevistas, ajudou D. Maria e
Paulo a comprar uma casa no mesmo bairro, proximo a Kelly. Dessa forma Paulo
poderia voltar para o convivio familiar e comunitario, ajudando a sua familia,

trabalhando e estudando.

e) Francisco
Adolescente

Francisco tinha 15 anos e estava no Al | desde os seus 10 anos. Na primeira
fase da entrevista, estava ansioso, impaciente e ameacava constantemente fugir do Al |

se ndo voltasse para a sua familia. Contou que veio de uma familia de cinco filhos,
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sendo ele 0 mais novo dos trés homens, havendo mais duas meninas, ainda pequenas.
Francisco tinha pouco contato com o irmdo mais velho, sendo mais préximo do seu
irmdo Diego. Seu pai vivia da mendicancia e a sua mde encontrava-se em sérias
condi¢des de dependéncia quimica e de prostituicao.

Francisco foi abordado no terminal do Siqueira por um dos educadores sociais
do Al I, o adolescente estava usando maconha, Rohypnol, cola e cometendo atos
infracionais. Em seguida foi encaminhado ao Albergue, onde passou poucos dias até ser
direcionado ao Al I, onde passou trés anos institucionalizado. Nos primeiros dias gostou
das atividades que havia na instituicdo, como por exemplo, jogar bola, tomar banho na
piscina e da alimentacdo. Mas, com o0 tempo passado, a saudade da familia foi
aumentando e, com ela, a vontade de voltar para casa. Apesar de gostar das regalias que
o Al | oferecia, Francisco se sentia preso, pois ndo podia sair na hora que queria, nem
podia comprar 0 que desejava.

Francisco se lembrou de que quando ainda era pequeno, D. Katia, sua mde,
cuidava dos filhos, das atividades domeésticas e trabalhava como faxineira. Até que um
dia uma mulher da comunidade comegou a chamar D. Kétia para consumir drogas e ir
as festas. A partir desse momento em que sua mae comegou a usar drogas, Francisco e
0S irmédos comegaram a sair de casa e a dormir nos terminais de onibus.

O convivio familiar era agradavel até 0 momento em que D. Kétia comecou a
usar drogas. A partir desse momento o consumo era feito dentro de casa, na frente dos
filhos e muitas vezes na companhia de outros usuarios de droga. A casa comegou a se
desorganizar e 0s equipamentos domésticos comegaram a sumir.

Com essa situacdo Francisco criou uma parceria com o0 irmao Diego, que
também ja esteve institucionalizado no Al | e passou por um processo de reabilitacdo do
uso de drogas. Diego vinha visitar, sempre que a equipe técnica requisitava alguém da
familia, j& que sua mée encontrava-se impossibilitada.

Apesar de toda essa situa¢do Francisco sentia saudade da familia e ndo sabia
onde ficaria ao sair do Al |, pois poderia ficar com a avd, na presenca dos tios e dos
primos traficantes e dos usuérios de droga, ou na casa com a mae, local este que estava
servindo como “boca de fumo”.

O maior receio do adolescente era o de chegar a casa e estar tudo desarrumado,
tanto as coisas fora do lugar, como a mae jogada no chdo, drogada. Além disso,
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expressou 0 seu medo de voltar a usar maconha e ficar na mesma situagcdo da mée.
Relatou, ainda, que esperava contar com a ajuda da vizinha, principalmente com a
alimentacéo.

Francisco tinha como planejamento para a saida da instituicdo o engajamento na
igreja do seu bairro, trabalhar e estudar. Caso desse errado o retorno familiar, ja tinha
como opgdo o Al Il. O Francisco definiu-se que antes era sujo, magro e cheirava a
solvente, no presente definiu-se como rebelde, experiente e que iria lutar para melhorar
de vida.

Na segunda fase da entrevista, Francisco estava no Al 1l. No momento da
entrevista, estava calado, respondia com poucas palavras (“sim, ndo, pode ser”...) e
demonstrava se sentir triste por ter voltado, mais uma vez, a instituicdo. No periodo de
um més o adolescente foi para a sua casa, mas as condicbes de moradia
impossibilitaram a sua estadia, fazendo com que Francisco fosse para a casa da avoé e de
14, ndo suportando mais, fosse a casa de um amigo da comunidade.

D. Katia continuava a usar drogas e suas duas filhas, mais novas, estavam
abandonadas, perambulando na comunidade, sem ninguém para cuidar. Diego e
Francisco decidiram, assim, por voltar ao Al Il at¢ 0 momento em que arrumassem um
emprego e voltassem trabalhando para cuidar das irmas e da mae.

Na terceira fase da entrevista, Francisco estava novamente na sua casa. O
adolescente saiu do Al Il, pois infringiu a regra do acolhimento de usar droga
(maconha), mesmo ndo estando dentro da casa. Mesmo saindo do ambiente
institucional, o adolescente permaneceu estudando, cursando o 9° ano e trabalhando
numa empresa como jovem aprendiz. Quando voltaram a comunidade, Diego e
Francisco pediram a sua mde para que saisse de casa e ela foi morar com um
companheiro e os dois se juntaram para tirar todo o lixo, limpando, assim, o novo
ambiente que morariam.

Aos poucos, com o dinheiro do salario, foram comprando, mesmo semiusados,
os eletrodomésticos necessarios: a geladeira, o fogdo de duas bocas, a televisdo e o
aparelho de DVD. A casa estava com outro aspecto e os dois irmdos passaram a contar
um com o outro, dividindo, assim, os principais momentos de alegrias e de dificuldades.

Francisco estava namorando e afirmou que ndo trocara mais a liberdade da sua

casa, pelo ambiente preso dos dois acolhimentos institucionais. Entre os planos pro
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futuro, o adolescente desejou continuar os estudos, fazer uma faculdade e continuar
trabalhando. No periodo da entrevista foi convocado para jogar na selecdo brasileira na
copa do mundo de meninos de rua no més de abril de 2014,

Familiar

Diego, 17 anos, é irmdo e considerado o melhor amigo de Francisco. Em todos
0s momentos da pesquisa tentou trazer a mae, D. Katia, mas as condicGes fisicas
estavam abaladas pelo uso de drogas. Na primeira fase da entrevista, Diego estava
morando com sua avé, com uma das suas irmas, que tem 6 anos, com seu pai e primos.
A sua irma mais nova tinha 3 anos, vivia perambulando pela comunidade e, de acordo
com Diego, sofria com o abandono por causa dos vicios da mae.

Diego tinha sido a Unica pessoa da familia que, nos ultimos meses, tinha visitado
Francisco e quando chegava a instituicdo recebia conselhos dos educadores. Diego
falava com carinho do seu irmdo dando caracteristicas boas como, por exemplo, um
menino danado, carinhoso, amigo e parceiro.

Diego estava agradecido a equipe técnica do Al I pelo apoio afetivo e financeiro.
Afirmou que o tratamento para uso de drogas sé foi conseguido com a ajuda dos
educadores sociais da instituicdo. Mas, infelizmente, quando se deparou com a realidade
da sua casa, logo vinha um sentimento de angustia, desespero e vontade de recair. Em
relacdo a volta de Francisco, Diego afirmou que estava pronto para ficar junto com o
irmdo, mas s6 conseguiriam superar as dificuldades se ficassem unidos e principalmente
longe da mée.

Na segunda fase da entrevista, Francisco e Diego estavam juntos, morando no
Al 11. De acordo com Diego a sua condi¢do familiar e comunitaria estava cada vez mais
precéria e 0 ambiente da sua casa estava impossivel de conviver. Por estarem juntos no
mesmo ambiente institucional, os irméos cuidavam um do outro e quando estavam
errados, sabiam conversar e resolver os problemas entre si.

Diego afirmou que Francisco era um adolescente com vontade de trabalhar,
esforcado e dedicado. Sobre o futuro, desejava que o irmédo tivesse condi¢des de bancar
uma faculdade e juntos arrumarem um emprego melhor e, por fim, serem
independentes. Para que ocorresse, com sucesso, a reinser¢do familiar, Diego julgou
necessario que sua mde mudasse de vida e saisse das drogas. Engquanto isso ndo

acontecia, os dois adolescentes ficaram juntos no Al 11.
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Na terceira fase da entrevista, Diego e Francisco estavam de volta na casa da
mae. De acordo com o Diego, ndo foi facil voltar a realidade, pois nada havia mudado
nem na familia, nem na comunidade. Por isso, a primeira atitude tomada foi pedir que a
mae saisse de casa e esta foi morar com um companheiro, levando, assim, a irma mais
nova. Depois jogaram todo lixo deixado pela casa, limpando completamente o
ambiente. Em seguida, compraram, aos poucos e com as quinzenas do salario de jovem
aprendiz, os eletrodomésticos que faltavam na casa, como por exemplo, ventilador,
fogdo, televisdo e um aparelho de DVD.

Os irmdos se apoiavam um no outro, pois nenhum familiar e ninguém da
comunidade buscava ajuda-los. O dinheiro que recebiam servia para comprar a
alimentacédo e pagar as contas. Na casa, Diego assumiu a responsabilidade de cuidar de
Francisco, acordando-o, preparando o café e zelando para que continuasse trabalhando e
estudando. Os dois arrumavam a casa, faziam a comida e lavavam a propria roupa. Essa
postura, de acordo com Diego, fez com que ele e 0 irmdo amadurecessem, pois no
anseio de buscar um futuro diferente, tiveram que buscar, primeiramente, a
independéncia.

Diego usualmente fazia uso da maconha, mas evitava ficar com os vizinhos e
primos, pois constantemente ofereciam drogas “mais pesadas” e ndo desejava voltar
para a vida de dependente quimico que levava anteriormente. A mde dos dois
adolescentes, D. Katia, no momento da volta e das mudancas dos filhos, parou de usar

droga e de se prostituir; vivendo, assim, com outro companheiro.

Instituicéo

Bento, na primeira fase da entrevista, expds que Francisco ¢ um dos
adolescentes que mais enfrentaria dificuldades na reinser¢éo familiar, precisando, assim,
de muito apoio para enfrentar as dificuldades. Francisco estava institucionalizado ha
aproximadamente trés anos e nesse periodo que esteve no Al | era extremamente
delicado, carinhoso e atencioso, mas gostava de impor regras aos novatos e mais novos
que ele e quando ndo o obedeciam chegava a bater.

De acordo com o educador, a familia passava por inumeras situacdes de

vulnerabilidade, principalmente pelo uso de drogas. Muitas vezes o adolescente

90



chorava, querendo voltar para casa, mas ao lembrar a situacdo que rondava a familia,
desistia e compartilhava uma ansiedade para saber 0 que seria da sua vida.

Durante todo esse tempo institucionalizado, a mae - D. Katia - foi poucas vezes
visita-lo no Al I, mas o irmdo, Diego, sempre que podia, passava o final de semana com
0 irmdo no Al I. Sem esse apoio e a companhia do irmédo, Francisco ndo teria superado
0s momentos de angustia.

Francisco sempre teve dificuldade para receber ordens dos educadores sociais,
mesmo assim, no momento da entrevista, Bento frisou uma grande mudanca de
comportamento. O adolescente falava em ter um emprego, ganhar seu salério, se
sustentar, ajudar a mae que, apesar dos vicios, era tida como intocavel, mas quando
revia a sua situacdo familiar perdia todas as expectativas.

Mesmo com todas essas dificuldades, Bento afirmou que j& estava na hora do
adolescente voltar para casa, pois 0 Al I, em uma determinada fase, ndo oferecia mais
nenhuma vantagem para o crescimento pessoal dos institucionalizados. Para esse apoio
Francisco tinha seu irmdo, Diego, e juntos poderiam procurar muitas opgdes para vencer
as dificuldades da vida.

Na terceira fase da entrevista, Cassio, conta que 0s irmaos eram unidos e
formavam parcerias para driblar as dificuldades. Francisco e Diego eram simpaticos,
cativantes e por onde passavam deixavam amigos e pessoas que gostavam de ajuda-los.
No mesmo periodo em que Francisco saiu do Al I, Diego também saiu da clinica de
reabilitacdo para dependentes quimicos. Neste momento, foram encaminhados para o Al
I, no entanto, com pouco tempo institucionalizados, infringiram a regra da casa que
proibia o uso de qualquer tipo de droga ilicita.

Antes de sairem, a equipe técnica e os educadores sociais buscaram outras
opc¢des que excluissem a possibilidade de voltarem para a casa da mée. Pediram ajuda a
avé materna, porém, devido a fragil saide e as precérias condi¢des financeiras foi
recusado o pedido. Outra opcdo era o encaminhamento a outro Acolhimento
Institucional na cidade de Fortaleza, mas os dois adolescentes ndo aceitaram a proposta.

Para a equipe do Al Il o momento de leva-los a casa da mae foi dificil, pois
tinham a certeza que perderiam os dois adolescentes para um ambiente rodeado por
droga, por prostituicdo, por violéncia e por inseguranca. Todo o esforco de luta,
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investimento para a recuperacdo de Francisco e de Diego foi vista “jogada por agua
abaixo”.

Mas, para a surpresa de todos os que trabalhavam no Al 1l, Francisco e Diego
conseguiram superar muitas dificuldades. Primeiramente, a mée saiu de casa, parou com
0 uso de drogas e esta vivendo com outro companheiro. Os dois adolescentes estavam
trabalhando, estudando e Francisco foi chamado para compor o time que representou o
Brasil na copa do mundo dos meninos de rua. O adolescente se destacou e se posicionou
de forma surpreendente, pois se tornou um lider na equipe, questionador e esforcado nos
treinos.

Francisco continuou morando num ambiente rodeado por drogas, pela violéncia
e numa conversa informal com os outros jogadores do time, C&ssio escutou um
depoimento do adolescente que contava aos demais como ele fazia para driblar os
traficantes e vendedores de droga da sua comunidade. A estratégia criada foi ficar alheio
e ao passar por eles falava normalmente, mas se oferecessem, dizia tranquilamente que
naquele momento ndo dava, agradecia e seguia adiante.

Céssio afirmou que se Francisco continuasse nesse cominho, chegando
futuramente a construir a sua familia e sobreviver na comunidade que mora, isso seria
uma grande vitdria tanto para a familia como para a Instituicdo de Acolhimento que o

acompanhava.
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5.2. Analise das Categorias Tematicas

Baseados nos estudos de caso apresentados anteriormente, uma discussdo sera
tracada buscando compreender o processo de reinsercdo familiar dos cinco adolescentes
em estudo (Marcos, Daniel, Leandro, Paulo e Francisco). Dessa forma, serdo
apresentadas categorias e subcategorias tematicas, a partir das quais o processo de
reinsercdo familiar poderd ser melhor compreendido. A Tabela 4 apresenta uma
descrigdo sucinta das categorias e subcategorias de analise.

Tabela 5

Categorias e Subcategorias de Analise dos Resultados

Categorias/Subcategorias de Anélise

1. Expectativas e sentimentos quanto a reinsercdo familiar
1.1.Sob a dtica dos adolescentes
1.2. Sob a 6tica dos familiares
1.3. Sob a 6tica dos educadores sociais
2. TransicOes Ecoldgicas - Mudancas e Continuidades
3. Fatores relacionados as transices ecoldgicas no processo de
reinsercdo familiar
3.1.  Vulnerabilidades dos adolescentes
3.1.1. Uso de Drogas
3.1.2. Comportamento dos adolescentes
3.2.  Vulnerabilidades dos familiares
3.2.1. Uso de Drogas
3.2.2. Moradia nas Ruas
3.2.3. Conflitos Intrafamiliares
3.2.4. Dificuldades Financeiras
3.3. O Papel dos Acolhimentos Institucionais
3.3.1. Uma historia de multiplas institucionalizacdes
3.3.2. Formas de Apoio institucional aos adolescentes e as
familias
3.4. O Papel dos avls
3.5.  Suporte entre irmaos
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1.“Eu t6 voltando pra casa”: Expectativas e sentimentos relacionados a reinsercao

familiar

1.1.  Sob a 6tica dos Adolescentes

Levando em consideracdo a expectativa de voltar para casa, 0s adolescentes
apresentaram uma ansiedade em reencontrar os familiares e de recomegarem a viver
junto a eles. Neste momento da entrevista, todos mostraram a vontade de sair e ficar
definitivamente com a familia, sem intencdo de se reinstitucionalizar. Além disso, nao

relataram conflitos e dificuldades, como se pode verificar na frase abaixo:

O que tem de bom? Voltar pra minha familia de novo. O que tem de ruim? Nada
[...] Eles [familiares] tdo alegre, né? Me esperando, porque ja faz é tempo que
eles num me veem e eu num vejo eles (Marcos).

Mas eu num voltaria ndo [para o abrigo] Por qué? Por causa da familia, né?
(Leandro).

Daniel foi o Unico adolescente que mostrou pouca empolgacdo pelo retorno
familiar. Nota-se esse aspecto através das falas: ““Até agora eu sO sei que eu vou morar
mais a minha irm&” ou “Acho que vai ser muito dificil. Acho que num vou nem sair de
casa” e ainda repetiu vérias vezes: “Ninguém me espera nao”.

No que concerne a expectativa pela volta ao contexto familiar, os adolescentes
expressaram entusiasmo em trabalhar e colaborar com as despesas de casa. ““Que eu vou
trabalhar, né? Ajudar a minha familia, ajudar a minha mae. Pra arranjar uma casinha
pra nds” (Paulo).

Além disso, determinaram como “ultrapassadas” e superadas as dificuldades

pessoais e do microssistema familiar que levaram a institucionalizacéo.
Agora, né, ja tem tudo la em casa, ja. [...] Mudou, tia. Antes eu era muito

danado... a v6 falava e eu ficava respondendo ela. Agora nao, ela fala e eu fico
calado (Marcos).
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Quero Trabalhar, estudar... Tentar ficar longe de ver as pessoas usando droga.
Tentar ir pra igreja. Igreja... L& pertim de casa. Tentar ndo usar droga, neé...
(Francisco).

Diante das expectativas, Leandro e Daniel trouxeram no discurso aspectos
negativos que se contrapuseram aos demais adolescentes entrevistados. Apesar de terem
passado anos institucionalizados estavam conscientes sobre as dificuldades que

encontrariam quando da volta para casa.

Coisa ruim em voltar pra casa? As drogas, tia (Leandro).
Vou encontrar a minha familia... é... na miséria. [...] Sei ndo, tia. Do mesmo

jeito, né? Do mesmo jeito que era antes. Mesma vida (Daniel).

Considerando os sentimentos que ocorrem nesse periodo proXimo a reinsercao
familiar, todos os adolescentes apresentaram o medo, a inseguranca e a ansiedade de
repetir experiéncias que os fizeram sair de casa. Esse aspecto se reforca tanto na familia,

como na comunidade onde estdo inseridos.

Tenho medo que a minha mée pode ir la botar o0 maior queixo [Para voltar a
trabalhar nos terminais para integracdo de 6nibus vendendo bombons] (Daniel).
Tudo o que tem pra encontrar de ruim ta la. [...] As drogas la... Na rua tem é
muito. E dentro de casa também. E... Meu tio e minha tia tudo fuma dentro de
casa la. Quando eu tava la, meu tio tava ameagado (Leandro).

Tenho medo que 0 meu irmao volte a usar drogas (Paulo).

Encontrar a minha casa toda desarrumada. Sé isso. Minha mde usando droga.

Em péssimo estado (Francisco).

Mesmo com receio diante dessas dificuldades, os adolescentes recuperavam em

suas falas, logo em seguida, as expectativas atuais e a vontade de mudar a si mesmos.

N&o, meu medo é dizer ndo, porque eles podem até fazer alguma coisa comigo,

né? Tem perigo ndo, tia, eu cair em tentacdo (Marcos).
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Tia, o Paulo pequeno s6 pensava em brincar, e agora esse Paulo grande pensa
em...Pensa em estudar... Trabalhar... Ter uma vida boa (Paulo).
Eu era magro, sujo, pura solvente pensava em melhorar minha vida. Agora ta

bom, mas ele t& rebelde. Ficou mais experiente” (Francisco).

Daniel foi o Unico adolescente que continuou com o sentimento de angustia e
indecisdo sobre o seu processo de reinsercdo familiar. Acreditava que ainda
permaneceria mais algum tempo no Al I. Quando descrevia esse sentimento mantinha a
cabeca baixa, ndo conseguindo olhar, em nenhum momento, para os olhos da

pesquisadora “Vai ser muito dificil [...] quem me espera? Ninguém me espera”.

1.2.  Sob a otica dos Familiares

No inicio da entrevista os familiares manifestaram uma crenca nas mudancas de
comportamento dos adolescentes, uma vez que tinham a impressdo de que 0S mesmos
ainda passariam algum tempo institucionalizados. Quando lembrados que faltava um
més para acolherem os adolescentes, pois ja tinham idade para voltar para casa (0 prazo
para o acolhimento no Al | é até os 14 anos), os familiares mudaram o discurso e
mostraram-se preocupados com esse retorno familiar. Assim, revelaram-se intolerantes

caso o0 adolescente fizesse algo que os desagradassem:

O Marcos é uma bengdo. O Marcos é um abengoado quando ele t& aqui [Al 1],
ne? Mas quando ele chega em casa ele muda demais. Quer se soltar. Se ele der
trabalho, nem sei o que fazer, mandar pra onde? (D. Zefa — Avl Paterna de

Marcos).

D. Ana (Avé materna de Leandro) ndo acredita na mudanca do adolescente e ja

expressava preocupacao em ocupéa-lo para ajudar dentro de casa:
Ah, acho que é bom se ele voltar, né... Agora, oh, ele num melhora mais do que

iIsso ndo, viu? N&o. Ah, vou esperar o Leandro melhorar pra arrumar um

emprego. Por enquanto, ndo. Ele j4 fez trés entrevistas e ndo passou em
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nenhuma. Agora se ele num estudar, bora, vocé vai trabalhar pra mim ajudar.

[...] Eu tenho muito medo. Muito medo mesmo.

Mara (Irma de Daniel) e D. Maria (Mae de Paulo) estavam empolgadas com o
retorno familiar, mas sé enxergavam as facilidades da convivéncia, deixando de lado 0s

obstaculos:

N&o, acho que num vai ter dificuldade ndo. Ele é um menino muito calmo, acho
que num vai ter problema ndo (Mara — Irméa de Daniel).

Vai ter dificuldade ndo, se Deus quiser. Porque eu me esforco, trabalho, ndo
tenho preguica de trabalhar. Eu s6 quero que ele me dé amor e carinho. E
atencdo. O resto, Deus me ajuda (D. Maria — Mae de Paulo).

Todos os familiares tinham esperanca na possibilidade dos adolescentes
voltarem para casa trabalhando e assim ajudar nas despesas da casa e ocuparem o tempo
livre.

Me ajudar, vai ter de ajudar o pai dele, né? Trabalhar, ajudar o pai dele. Ele tem

um pensamento muito bom, ele disse: “quando eu trabalhar, mamae, eu vou

ajudar a senhora e ajudar o pai” (D. Zefa - Avo Marcos).

Eu ainda nem parei pra pensar nisso... A gente pouco vai ter tempo, ele ja vem

trabalhando e estudando, e eu também do mesmo jeito (Mara — Irma Daniel).

Diego quando perguntado pela expectativa da volta do irmao Francisco mostrou-
se preocupado. As condi¢des fisicas da casa, a violéncia na comunidade, trafico e 0 uso
de drogas por parte da mée foram colocados como obstaculos.

Eu vou falar de mim. Eu t6 esperando ele vim, sabe, se der certo mesmo, né? [...]
Vai ser dificil, sabe? E como ta na UTI, ta entendendo? [...] Depois que eu voltei
da clinica, € dificil eu ir pra la [casa da mde]. Mas eu entrei uma vez I, e ta tudo
como tava. No corredor, sabe, aquela sujeira, sabe? Eu tava até comentando com
a minha namorada que quando eu cheguei da clinica tava tudo sujo, ai eu

emburaquei pra minha vé. Além da sujeira la de casa, € 0 modo como ele vai ser
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tratado. Se ele for voltar pra 1a, é melhor ele passar um tempo na vé, ta
entendendo? [...] L4 em casa, |4 em casa, eu num sei ndo. E ruim. O estado que
ta4, né, a violéncia que td ocorrendo em todo canto [...]. (Diego — Irmdo de
Francisco)

1.3.  Sob a 6tica dos Educadores Sociais

O educador Bento quando perguntado sobre a expectativa da reinsercao familiar,
nos cinco casos, relacionou as dificuldades desse processo com o uso de drogas por
parte dos familiares ou dos adolescentes, deixando claro que o desafio para a reinsercdo
familiar € o histérico de uso de drogas:

O Marcos nunca, desde quando ele ta aqui, ele nunca teve um envolvimento com
coisas erradas. As mais erradas que a gente fala, né... cigarro, droga... eu pelo
menos nunca ouvi falar dele envolvido com isso. Em casa, ele vem, as saidas
dele sdo tranquila. Entdo, eu acho que ja ta na época.

[...] O Daniel tem muito a ver com o irmdo, que um menino assim muito
responsavel. Eles ndo vieram pra ca por envolvimento com droga, foi s6 a
questdo da mae, a exploracdo, né... Eu acho que ele vai conseguir. O retorno pra
familia vai ser... hoje, pra mim, vai ser o mais complicado.

[...] Mas... pode ser também que ele [Paulo] encontre alguns obstaculos. Hoje ele
ja tem um passo a mais, porque da Ultima vez que a mae dele veio aqui ela disse

que o irmdo ndo tava mais envolvido com droga.

Da mesma forma dos adolescentes e familiares, o educador apresenta em seu
discurso uma grande expectativa e preocupacdo pelo primeiro emprego dos
adolescentes, principalmente quando essa serd a forma de sustento da familia. Nesse
aspecto o educador também expde a maturidade e o tempo certo para entrar no mercado
de trabalho, pois alguns meninos ndo estéo preparados para assumir a responsabilidade,
mas se veem obrigados a aceitar, pois é a oportunidade que tém para voltar pra casa dos

familiares e sair da instituicao.
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[Marcos] nunca demonstrou vontade de voltar pra casa sem ter uma ocupagao.
Parece que nesse ponto ele é bem crescido... Imaginar que o trabalho vai ser uma
6tima ajuda pra ele.

E dificil a gente entender o que o Leandro realmente quer da vida. Por exemplo,
a questdo do emprego, serd que € isso mesmo que o Leandro ta querendo?
Porque vocé olhando assim pra ele, ele é uma pessoa arredia, morta, parece que
0 emprego é s6 uma aventura, que é s6 passear depois de sair do sitio... Vocé
ndo percebe ainda a responsabilidade que ele tem.

Eu acho que... eu ndo sei hoje da situacdo da familia, a situacdo da mée dele
[Paulo]... Mas eu acho que ele vai dar certo, certamente vai passar um periodo la
na casa [Al I1] ainda, até que ele amadureca mais um pouco essa parte

profissional.

Mesmo com a expectativa de sucesso no retorno familiar, Bento corroborou o
sentimento de angustia e de inseguranca expressos por Daniel sobre a sua volta para
casa. O educador deixou claro que a familia desse adolescente ndo estava preparada
para acolhé-lo e que o adolescente ndo estava empolgado para voltar a familia.

Ele ainda num demonstra nenhuma vontade de sair daqui, pelo menos, agora.
[...] ele nem disse diretamente que queria sair, mas parece que quando vem
assim a mente as coisas que ele passou, ai da logo vontade de desistir, né...?

Parece que ele ainda tem medo de chegar 1a e acontecer alguma coisa.

De acordo com os resultados, foi possivel notar que, em geral, os adolescentes
apresentaram expectativas e sentimentos mais positivos sobre a reinsergdo familiar do
que os seus familiares e educadores sociais. De acordo com os adolescentes, a
possibilidade de ficar perto dos familiares e manter o bom comportamento, sem se
envolver com a comunidade ajudaria a manter uma melhor convivéncia.

Diferente dos adolescentes, os familiares e educadores impuseram dificuldades e
limites como o uso de drogas, falta de habitacdo e a violéncia na comunidade, motivos
esses apontados como a causa da institucionalizagdo. Mas, assim como o0s adolescentes,

os familiares e educadores sociais visualizaram no emprego de “jovem aprendiz” a
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possibilidade de ajudar e mudar a situacdo familiar, além de ocupar diariamente o
adolescente, evitando o tempo livre e consecutivamente o contato com a violéncia e
drogas na comunidade.

A oportunidade de emprego é considerada uma das maiores preocupacfes na
vida de jovens em qualquer estratificagdo social. Ao levar em consideracdo
adolescentes/jovens em vulnerabilidade social, as formas de trabalho s&o exercidas com
precariedade e a grande maioria na informalidade, sem nenhuma protecéo e expectativa
de futuro. Motivados pela necessidade de obter renda para subsisténcia prépria e/ou da
familia, ou acesso aos bens impostos a todos pela sociedade do consumo, ou pela
descrenca nos estudos como propulsor de melhores condigdes de vida no futuro,
considerando o0 agravante que muitas vezes a escola é mais entediante do que
motivadora e criativa, ndo lhes é garantida a oportunidade ao trabalho decente
(Gongalves, 2014).

A proposta apresentada na Lei 10.097 de dezembro de 2000 assume quatro
pontos importantes para o trabalho com jovem aprendiz em seu primeiro emprego: 1)
Mais e Melhor Educacédo; 2) Conciliagdo de Estudos, Trabalho e Vida Familiar; 3)
Insercdo Ativa e Digna no Mundo do Trabalho; 4) Dialogo Social. Esses pontos
deveriam nortear toda a oferta de oportunidades de trabalho para adolescentes e jovens,
em especial por ocasido de suas primeiras experiéncias, sem 0 que praticamente ndo
existem reais perspectivas de crescimento ou de boas trajetérias; seja a inclusdao no
mundo laboral realizada por vagas de estagio, trainee ou em outras acdes
empreendedoras, a condi¢do especial desse momento da vida merece um olhar especial
da sociedade e do mercado de trabalho (Gongalves, 2014).

O processo de volta para casa e as expectativas mais positivas do que negativas
dos adolescentes se relacionam com o distanciamento dos aspectos negativos da familia
e da comunidade enquanto estdo acolhidos. Além disso, o trabalho de reatamento de
vinculos familiares proporciona uma maior proximidade entre os membros familiares,
no espaco de acolhimento, deixando de lado as dificuldades e obstaculos que
possivelmente encontrdo no contexto familiar e comunitario.

Devido a escassez de estudos que enfoquem nas expectativas e sentimentos dos
adolescentes, familiares e educadores sociais, anterior a saida do acolhimento
institucional abordaremos a importancia do trabalho da equipe institucional com o
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vinculo familiar dos adolescentes com historico de situacdo de rua. Estudos apontam
que este é um fator primordial a ser considerado na descricdo e no trabalho com o
publico que estd em situacdo de rua. A maioria das criancas e adolescentes encontrada
na rua ndo é abandonada, pois, geralmente, mantém um ponto de referéncia com relacéo
ao grupo familiar e, mesmo apds a saida de suas casas, 0s jovens “em situacdo de rua”
mantém contato com suas familias. Esses vinculos devem ser analisados de forma
dindmica e continua, devido as frequentes oscila¢cdes no grau e na configuracdo. Por
isso é importante frisar que ao abordar a realidade vivida por essa populacdo e por suas
familias € preciso refletir e trabalhar com a familia contextualizada (Paludo & Koller,
2008).

Apesar de ndo ser uma medida imposta pelos 6rgdos responsaveis pela protecdo
da infancia e juventude, o afastamento do convivio familiar é uma escolha que visa ao
rompimento com a pobreza, a violéncia e a vulnerabilidade social. Mesmo com o
ambiente institucional garantindo protecdo e os direitos fundamentais, a crianca e o
adolescente tem o desejo de retornar para o convivio familiar. No entanto, para que esse
retorno seja viavel essas familias precisam se reorganizar e se fortalecer para evitar a
vitimizacgdo. Por isso, investir na familia é dispor e assegurar a crianca e ao adolescente
o seu direito fundamental & convivéncia familiar. E necessario uma mudanca cultural e
um esforco da sociedade para desconstruir a crenca de que essas familias sdo incapazes
e desqualificadas para o cuidado de seus filhos. Para isso, é preciso que 0s programas de
atendimento sejam eficazes a fim de reconstruir a autoestima e potencializar a familia
como um sistema social capaz de promover bem-estar entre seus membros (Morais,
Paludo, & Koller, 2010).

Outro aspecto importante é a relacdo entre a idade em que ocorreu a
institucionalizacdo e as expectativas positivas. Os adolescentes (no momento da coleta
de dados estavam com 15 anos) foram acolhidos ainda criangas e criaram uma imagem
ideal do seu contexto familiar pautando-se nos momentos de férias, visitas ou ainda em
discussbes sobre familia tracados pelos educadores e técnicos do Acolhimento
Institucional.

Essa familia ideal baseia-se na tradi¢cdo, uma nocdo que ja € trazida pelo grupo
social, pelas institui¢des ou pela midia. A familia vivida leva em consideragdo os modos

habituais de agir dos membros que aparecem no cotidiano. A realidade vivida pelas
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familias das criancas e adolescentes em situacdo de rua ainda € um tema que merece
atencdo dos pesquisadores e profissionais que atuam na area, pois ha dificuldades
praticas de encontrar as casas e conversar com as pessoas do grupo familiar e da

vizinhanca (Yunes, Arrieche, & Tavares, 2001).

2. Transicdes ecoldgicas - Mudancas e continuidades

Ao longo dos trés momentos de coleta de dados, verificou-se que 0s
adolescentes foram encontrados em diferentes espagos, oscilando entre casas de
familiares e mesmo entre diferentes espacos de acolhimento institucional. Por transicao
ecoldgica, entende-se uma funcdo conjunta de mudancas bioldgicas e circunstanciais,
ocorrendo sempre que a posicdo do individuo, no meio ambiente ecoldgico é
modificada em consequéncia dessa mudanca de papel, ambiente ou ambos
(Bronfenbrenner, 1979/1996).

Levando em consideracdo que a entrada de um individuo em um novo contexto
leva a mudancas de papéis (Bronfenbrenner, 1979/1996; Bronfenbrenner, 2011),
podemos pensar nas transi¢des ecoldgicas vivenciadas pelos adolescentes em estudo
como grande fator que influencia o seu desenvolvimento. A Tabela 5 mostra os

diferentes locais onde cada participante passou ao longo de cada momento da coleta de

dados.
Tabela 6
Locais onde os adolescentes se encontravam em cada momento da coleta de dados
Adolescente T1 T2 T3
Marcos Al | Casa da Avo Paterna Casa da Avo Paterna
Daniel Al l Casa da mée Al ll
Leandro Al | Al Il Casa da Avo Materna
Paulo Al l Al ll Al ll
Francisco Al l Al 1l Em casa com o irméo

De acordo com a andlise da Tabela 5, verifica-se que os adolescentes
apresentaram uma grande dinamicidade de transi¢cfes pelos contextos familiares e

institucionais. Essa rotatividade ndo ocorreu somente nos momentos em que 0S
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adolescentes estiveram em processo de reinsercdo familiar (no periodo de
acompanhamento da pesquisa), mas também durante varios momentos da sua histéria
de vida prévia que sdo lembradas tanto pelos préprios adolescentes como, também,
pelos familiares.

Marcos saiu do Al I, sem ter transitado, durante a sua vida, por outro
acolhimento, se ndo a casa da sua av0 paterna (ambiente do qual saiu quando tinha 9
anos). No contexto institucional conseguia conviver com as regras, diferente de quando
voltou para a casa da sua a avo paterna (por onde permaneceu durante todo o periodo da
pesquisa). No seu contexto familiar, Marcos era cobrado a ser diferente do pai (usuario
de drogas) e sofria ameacas de voltar ao Acolhimento Institucional, conduta que o
angustiava.

Os demais adolescentes em estudo (Daniel, Leandro, Paulo e Francisco)
transitaram por outros acolhimentos institucionais antes de chegar ao Al I. Dessa forma,
tinham a expectativa de que retornando para o ambiente familiar e trabalhando como
“jovem aprendiz” poderiam ter mais independéncia e ajudar nas despesas de casa. Mas,
como visto na Tabela 5, em T2 (um més apds a saida do Al ), Daniel estava na casa da
mae submetido as mesmas condicdes de exploracdo de trabalho infantil e Leandro,
Paulo e Francisco foram reinstitucionalizados no Al II, espago no qual conseguiam
conciliar estudo e trabalho com algumas visitas e ajuda financeira aos familiares.

A anélise dos casos dos cinco adolescentes, portanto, apresenta diferentes
locais/atividades nas quais estavam envolvidos em cada etapa da coleta de dados (ver
Tabela 6). Essas transi¢fes ecoldgicas tendem a ser bastante dindmicas e a acontecer
numa velocidade maior do que nos casos de adolescentes que ndo experienciam a
situacdo de rua, por exemplo. Apds anos institucionalizados, os adolescentes retornaram
as suas familias com costumes adquiridos nos acolhimentos institucionais que
transitaram. No momento em que estéo se adaptando ao ambiente familiar séo levados a
mudar de contexto novamente, indo para casa de outros familiares e/ou outros

acolhimentos institucionais.
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Tabela 7

Atividades nas quais os adolescentes estavam envolvidos em cada momento da coleta

de dados (Escola, Cursos e Trabalho)

Adolescente T1 T2 T3
Marcos Escola Al | Escola | - Bairro Escola Il - Bairro
Curso Profissionalizante Curso Profissionalizante
Trabalho Jovem Aprendiz  Trabalho Jovem Aprendiz
Daniel Escola Al | Escola — Bairro Mae Escola - Al 1l
Curso Profissionalizante Curso Profissionalizante
Trabalho Jovem Aprendiz  Trabalho Jovem Aprendiz
Leandro Escola Al | Escola — Al 11 Sem estudar
Curso Profissionalizante
Trabalho Jovem Aprendiz
Paulo Escola Al 1 Escola — Al 11 Escola— Al 11
Curso Profissionalizante Curso Profissionalizante
Trabalho Jovem Aprendiz ~ Trabalho Jovem Aprendiz
Francisco Escola Al | Escola — Al 11 Escola Il - Bairro

Curso Profissionalizante

Trabalho Jovem Aprendiz

Curso Profissionalizante

Trabalho Jovem Aprendiz

Outras transices possiveis de observar (através da descricdo dos casos e em
grande parte sistematizadas na Tabela 6) s&o as mudancas de escola, de bairro, de
amigos, de educadores sociais, mudancgas de emprego, novos parentes morando na casa
e o envolvimento/recaidas ou ndo dos familiares com as drogas. Também se leva em
consideracdo as transicdes no ambito biolégico, pois todos estdo na fase da
adolescéncia, etapa esta caracterizada por mudancas intensas no funcionamento do
corpo (pele, estatura, voz, 6rgaos genitais, etc.), e na relagdo com os outros (amizades,
namoradas, etc.).

Essas transicGes ecoldgicas sdo necessarias para o saudavel desenvolvimento
humano, pois envolvem uma mudanga de papel, ambiente (ou ambos) isto é, uma
reorganizacdo qualitativa nos aspectos psicoldgicos e comportamentais. No entanto, é

importante frisar que no caso dos adolescentes em estudo, essas bruscas mudangas,
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quando ndo acompanhadas das caracteristicas de reciprocidade, afeto e equilibrio de
poder, descritas por Bronfenbrenner como propiciadoras de processos proximais
positivos, pode ser geradora de disfuncdo (Narvaz & Koller, 2004).

Os processos proximais podem produzir dois tipos de efeitos que conduzem
diferentes tipos de resultados evolutivos. Primeiramente os efeitos de competéncia
definidos como aquisicbes e desenvolvimento de conhecimento, habilidades e
capacidades para conduzir e direcionar seu préprio comportamento. E em segundo
lugar, os efeitos de disfuncdo que sdo manifestacdes recorrentes de dificuldade em
manter o controle e a integracdo do comportamento em diferentes dominios do
desenvolvimento. Assim, os resultados de competéncia e/ou disfuncdo dependem da
exXposicdo aos processos proximais, que podem variar ao longo de cinco dimensdes:
duracdo e periodo de contato, frequéncia do contato ao longo do tempo, interrupcéo ou
estabilidade da exposicdo, “timing” da interacdo e resultados evolutivos, em um
determinado estagio do desenvolvimento, como uma fungdo conjunta do processo, das
caracteristicas das pessoas, da natureza, do ambiente imediato em que vive, da
intensidade e da frequéncia em relacdo ao periodo de tempo durante o qual foi exposta
ao processo proximal e ao ambiente em que ocorreu. Além disso, consideram-se 0s
fatores genéticos que sdo interdependentes de todos os processos e fatores ja descritos
(Narvaz & Koller, 2004).

Em T3 (seis meses apds a saida do Al 1) Daniel e Paulo estavam no Al Il sem
perspectiva de saida e mudancas no contexto familiar a reinsercdo familiar. No mesmo
periodo, Leandro transitou por inimeros contextos, como a casa do tio e logo em
seguida a casa da avé materna. Francisco, ap0s sair do Al Il foi a casa da sua mée, onde
mudou o sistema, junto com o irmdo Diego, tirando a sua mée da casa e evitando o
contato com o trafico de drogas.

Assim, podemos perceber que em T3, os adolescentes estavam em lugares
diferentes da rua, livres do uso das drogas, estudando e trabalhando. Porém, o contexto
familiar e comunitario dos cinco adolescentes continuava marcado por indmeras
vulnerabilidades, como o uso de drogas, envolvimento de familiares com o trafico e
violéncia na comunidade, sem moradia e desempregados, além de violéncia e falta de

projetos comunitarios.
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Os servigos de acolhimento institucional garantem o desenvolvimento de
habilidades e competéncias de criangas e adolescentes, através da sua inser¢do em um
espaco protegido; e, a partir de formas de insercdo social positiva (musica, danca,
esporte, etc.), evitam o envolvimento dessas criancas e adolescentes com 0 uso de
drogas, comportamento sexual de risco, delinquéncia e com a situagdo de rua. Muitos
desses servicos tém incorporado, cada vez mais ao seu trabalho, o trabalho com as
familias das criangas/adolescentes atendidos. Isso é feito através do estudo da situacdo
familiar, da realizacdo de grupos de pais/mées ou responsaveis e de encaminhamentos
diversos - atendimento psicoterdpico, outros atendimentos de salde, situacao
previdenciaria, empregos etc. (Morais & Koller, 2012).

Assim, o ECA (1990) enfatiza, em sua as determinagdes, que a convivéncia
familiar e comunitéria é direito fundamental, reiterando a provisoriedade da medida de
protecdo de acolhimento institucional. Com isso, desde 0 momento em que a crianga e 0
adolescente sdo acolhidos em uma instituicdo, deve-se buscar o seu desligamento
institucional e reinseri-lo na familia e comunidade. Por isso é feito um trabalho continuo
com os adolescentes em que se busca, através de uma reflexao, incentiva-los a montar
estratégias de mudancas das suas fragilidades. Porém, a equipe institucional, muitas
vezes, ndo consegue intervir nas vulnerabilidades dos familiares e da comunidade,

impedindo, assim, que haja uma concreta reinsergdo familiar.

3. Fatores Relacionados as transicdes ecoldgicas no processo de reinsergao

familiar

3.1.  Vulnerabilidades dos adolescentes
Os adolescentes apresentaram vulnerabilidades pessoais que dificultaram o
processo de reinsercdo familia, realidade que pode ser constatado na fala dos préprios

adolescentes, assim como de seus familiares e educadores.

3.1.1. Drogas
O histérico do uso de drogas foi marcante em todos os discursos (adolescente,
familiar e educadores sociais), principalmente nas entrevistas com os adolescentes. Em

entrevista um més antes de sair do Al I, essa vulnerabilidade foi apresentada tanto como
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um dos principais motivos para institucionalizacdo, como um obstaculo para o retorno
ao ambiente familiar e comunitario.

Essa preocupacéo fica mais clara nas entrevistas com Leandro e Francisco que
encontraram no Al | um local de fuga e de recuperagédo. Dessa forma, o Al | foi o local
onde, estando longe da familia e da comunidade, ndo haveria a “tentacdo”, nem o

incentivo para fazer o uso das drogas.

E, cheguei com 10 anos. [...] Porque eu num tava aguentando mais n&o. Por
causa das drogas [...] As drogas, tia... Maconha e pedra. [E tu comegou com
quantos anos?] Eu nem me lembro, tia. [...] Usava com o meu primo... Meu
primo ndo, meu amigo na beira-mar (Leandro).

Porque eu ficava na rua usando droga e roubando o0s outro. Tava usando
Maconha, cola, hypnol*. Aranha?. E Comecei a fazer coisa errada. [...] Usei

droga (Francisco).

Em relacdo a saida do Al I, Leandro e Francisco mostraram ter receio de voltar
para casa e retornarem a “usar droga”, principalmente quando se depararem com as

dificuldades e as mesmas condigdes que os fizeram sair de casa.

Porque aqui ninguém usa droga, la eles usam. [...] Eu ja falei que eu tava era
drogado... Eu tentei foi fugir daqui. E porque... as drogas, tia, na cabeca, tia
(Leandro).

[Tem medo do que tu vai encontrar 1a?] A minha casa toda desarrumada.

Minha mée usando droga, em péssimo estado. Tentar ficar longe de ver as

! 0 Rohypnol (pentobarbital sédico) é um anestésico geral intravenoso do grupo dos barbitdricos de curta
duracdo. Além de sua utilizacdo como pré-anestésico e no tratamento sintomatico do "status epilepticus”,
possui uma importantissima utilizacdo para eutanasia. Droga utilizada através de um comprimido
revestido de 1mg. Cada caixa contém 20 e 30 comprimidos.

2 Substancias anticolinérgicas lancados no mercado para o tratamento dos parkinsonianos. Eles fizeram
conhecer-se rapidamente nos meios iniciados no uso indevido de drogas, a comegar por menores em
situacdo de rua. Entre eles, o Artane é conhecido pelos nomes populares de "artemis"”, "aranha" e "buqué";
e 0 Bentyl por "bentinho". Droga utilizada através de um comprimido revestido de 1mg. Cada caixa

contém 20 e 30 comprimidos.
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pessoas usando droga. [E tem alguma coisa negativa em voltar pra casa?

Alguma coisa ruim?] Tentar ndo usar droga, né?” (Francisco).

Apos a saida do Al 1, estando em casa, 0s adolescentes buscavam estratégias
para fugir da influéncia da comunidade, do uso de drogas e da violéncia que cerca o
trafico. Algumas atitudes assustavam os adolescentes que meses antes se sentiam

protegidos e naquele momento ndo sabiam para onde ir e nem a quem pedir ajuda.

Fui pra minha v6. Ndo, eu tava indo I4 pra minha v6. Mas eu num tava dormindo
l4 ndo, eu tava dormindo I& na casa do meu amigo, eu dormia sé as vezes na casa
da minha vo. [...] Num gostava de usar la ndo. Os “homem” batia era muito 14,
tia. [...] O mais marcante foi levar um tiro. O cara perguntou se eu queria bala e

atirou e eu corri (Francisco).

Os familiares, porém, acreditavam que a ocupacdo com estudo, cursos € o
primeiro emprego ajudaria a amadurecer as atitudes dos adolescentes e afasta-los da
comunidade e do uso de drogas. Segundo os familiares, a comunidade ndo oferecia
oportunidades para 0s jovens e que no momento que saiam de casa se deparavam com o
trafico e regalias que a droga “inicialmente” pode trazer. Os familiares aconselhavam e
buscavam estratégias para impedir o contato dos adolescentes com a comunidade.

Francisco ta meio |4, meio ca. De vez em quando ele pira a cabeca, tem a
maconha no meio. Passar um tempo sem usar. Quando a gente ndo quer aparece
tanta tentacéo (Diego-lrmao).

Antes eu falava tanto. Leandro, meu filho, olhe suas coisas, vocé tem que ser
homem. Mal saiu do sitio e ja ta fazendo besteira. O Leandro precisa do cantinho
dele. Ele tem que continuar no trabalho dele. [...] Trabalhar e estudar por
enquanto ele num pega ndo. Ele num conclui as duas coisas juntas n&o... por

enquanto n&o.

O educador social Bento deixa claro que o tempo dos adolescentes no Al | havia
ultrapassado todos os limites e que é na relacdo familiar que os conflitos devem ser
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resolvidos. O uso de drogas, para o educador, seria 0 mais complexo fator para a
reinstitucionaliza¢do. Dessa forma, a disciplina seria um fator de educacéo e gradual.

O Paulo ele nunca deu problema. Toda vida foi esse Paulo que é hoje. Nunca foi
um menino problematico, sempre respeitador, calado, ele sempre foi um menino
assim calado, hoje até ele ja fala mais do que o normal do que ele era... Ele
falava muito pouco, e assim, ndo arengava, nao discutia, era muito bem querido,

as educadoras queriam muito bem a ele, pelo comportamento dele, né?

Da mesma forma, o educador social Céassio mostrou aspectos familiares ndo
apresentados pelos demais participantes (adolescentes e familiares) da pesquisa. Com
esses dados é possivel esclarecer algumas caracteristicas marcantes nos adolescentes e

sua relagdo com a rua e com o uso de drogas.

E ai assim, o Leandro quando a mae dele o teve ela ja vivia nessa situacao de
drogadicéo, de &lcool, de bebida, ai a Dona Ana ficou com o Leandro até uma
certa idade enquanto ele era pequeno. Ai ela [a mée] viu nele uma chance de
ganhar dinheiro na rua com o Leandro, ja que ele era crianca. Entdo ela tirou o
Leandro da convivéncia com a avd, com os tios pra poder levar o Leandro pra
praia que era o lugar onde ela morava. Ela ficava dormindo nos barcos. Entéo
ela levou o Leandro pra os botes na possibilidade de ganhar dinheiro. Ent&o ele
foi sendo criado dentro daquele espaco, na rua mesmo, presenciando ela bébada,

drogada, fazendo uso de drogas junto com ela.

De acordo com a fala do educador social Cassio, apesar das tentativas e buscas
de estratégias institucionais para impedir o contato e o uso de drogas, ainda assim, 0s
adolescentes ndo conseguiam evitar esse distanciamento quando iam para suas familias
e comunidades. Dessa forma, o acolhimento institucional era visto como uma forma de
fuga e reabilitacdo, mas ndo como uma preparacdo para o retorno e o contato com 0s
riscos familiares e comunitarios.

Nesta categoria o foco estad mais voltado aos adolescentes do que as familias.
Dos cinco adolescentes participantes da pesquisa, dois tém historico de uso de drogas.
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Percebe-se, assim, que 0 uso de drogas motivou a institucionalizacdo e mesmo apds
anos distantes do convivio familiar e comunitario, a droga continuou sendo uma das
maiores preocupacdes a reinsercdo familiar, tanto para os adolescentes como para 0s
familiares e educadores socialis.

Mesmo antes de sair do Al I, os adolescentes entrevistados sentiam receio com o
que iriam encontrar e ja buscavam estratégias de fuga para nao recair no uso de drogas.
Dessa forma, pode-se perceber que 0 ambiente institucional serviu como contexto para
recuperacao e fuga dos problemas. O educador social entrevistado nesse periodo trata 0s
adolescentes baseando-se em anteriores experiéncias sem éxito. E notado pelos proprios
educadores que o contexto familiar e comunitario afeta o comportamento dos
adolescentes e os leva, na maioria das vezes, ao uso de drogas.

No instante em que retornam para casa, 0s adolescentes se sentem
desamparados, pois hd uma falta de apoio tanto dos familiares, como da prépria
comunidade. De acordo com os discursos, ndo ha na comunidade muitas estratégias de
engajamento social e ocupagdes para burlar o “tempo livre”.

Neiva-Silva, Marquardt, Lopez, e Koller (2010) afirmam que um dos maiores
problemas que impactam o desenvolvimento de criangas e de adolescentes em situagéo
de rua é o uso de drogas. O planejamento de politicas publicas ou programas de
intervencdo ndo vem incluindo a intervencdo destas criancas e adolescentes que estdo
nas ruas, bem como as dificuldades e riscos encontradas nestes contextos.

Dessa forma, o abuso de psicotropicos em situacdo de rua vai muito além do
contexto de inicio de uso. Dentro de uma perspectiva mais global, a inser¢cdo do uso
dessas substancias (licitas e ilicitas) envolve inumeros fatores psicossociais em
associagdo como as fungdes e os significados atribuidos ao uso. A alteracdo da
percepcdo da realidade pode adquirir um carater ludico, com a vivéncia de momentos
magicos, sensacdes de poder e/ou euforia. Ao aliviar o enfrentamento da realidade, o
uso de drogas também pode representar uma forma paradoxal de preservagdo mental.
Essas fungdes se somam ao potencial reforcador das drogas. Nos casos de dependéncia,
constatam-se outros motivos, como por exemplo, a fissura e 0 mal-estar da abstinéncia.
Por outro lado, para alguns casos, também deve ser ponderada a auséncia de motivos
para ndo usar. “Freios” como vinculos familiares, religido, preceitos morais e

planejamento de vida, tidos como importantes para muitos jovens ndo usuarios, nem
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sempre fazem sentido para os que estdo em situacdo de rua (Noto, Galdur6z, Nappo,
Carlini, Moura, & Carlini, 2004).

O abuso de drogas por parte desta populacdo ndo é o principal problema, mas
apenas mais um problema a ser enfrentado. Dentro de uma perspectiva macrossocial, 0
consumo de drogas entre essa populacdo pode ser encarado como um comportamento
que denuncia as condigcdes que favorecem a situacdo de rua. O uso de drogas vem,
muitas vezes, conter as lagrimas e preencher um vazio, frutos de uma histéria de
negligéncia e abandono, violéncia e auséncia de oportunidades. Entram em questdo
todos os fatores sociais e estruturais, como a pobreza, as condi¢des da familia, da
educacéo, entre outros. Dessa forma, devem focar ndo somente na “droga em si”’, mas,
também, nos demais fatores de risco presentes na vida das criangas e adolescentes em
situacdo de rua. Se for pensado que 0 uso de drogas preenche algum vazio, ndo se pode
apenas retirar a droga e novamente abandona-los em um novo vazio (Neiva-Silva,
Marquardt, Lopez, & Koller, 2010; Noto, Galduréz, Nappo, Carlini, Moura, & Carlini,
2004).

3.1.2. Comportamento dos adolescentes

Os adolescentes mencionaram algumas vulnerabilidades, relacionadas aos
comportamentos de indisciplina, falta de interesse pelos estudos e questdes relacionadas
a sexualidade, que estiveram ligados as transicdes ecoldgicas vividas durante o processo
de pesquisa. Tais condutas, para 0s adolescentes, também foram motivos para a

institucionalizacdo e permanéncia durante muitos anos no Al 1.

Porque eu num parava em casa, hum queria estudar, num respeitava o pessoal. A
minha vo foi 14 no conselho tutelar. Eu tava em casa. Mas ai pelo conselho
tutelar eu vim pra ca. Eu tava em casa, s6 ndo queria ir pra escola... Era s
porque eu saia de casa de manhd e voltava s6 a noite. Ai eles comecaram a se
preocupar. Ai tinha vez que eu ia pra escola e deixava s6 0s meus cadernos I3,
pulava 0 muro e ia embora, mandava meus amigos pegarem meus cadernos. Ai

ia brincar de bola ou entéo ia pra lagoa (Marcos).
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E que eu sou danado em casa, tia. [...] Deixa eu vé aqui... se danei. Baguncei
(Paulo).

No primeiro més apds a volta para casa, os adolescentes ainda estavam se
adaptando ao microssistema familiar e afirmaram estad se comportando de forma
regrada. Inclusive, na tentativa de agradar aos familiares, diziam permanecer mais
tempo em casa, ajudar nas atividades domésticas e ndo se envolver muito com o

contexto comunitario.

Porque eu mudei. Antes eu era da vida, num ia pra escola... SO é ruim acordar
cedo. (risos) [...] Porque quando eu pedia pra fazer as coisas num deixava. Ai
hoje ndo. Deixa eu sair agora, eu sair de noite, passear. E S ficar la com os cara
14 perto de casa. Num saio pra nenhum canto. S6 la em frente de casa... S6 meus
primos. E alguns meninos, sem essas pessoas que é errado. SO estudam,
trabalham de noite ou estuda de manhd e trabalha de tarde, e a noite sai
(Marcos).

Porque aqui [Al I1] é bom, ndo tem a dificuldade que tem la em casa ndo
(Leandro).

Seis meses apos a saida do Al I, os adolescentes ja mostraram dificuldades com
0 comportamento, principalmente no que se refere a disciplina e ao contato com a
comunidade. Percebe-se que os adolescentes que convivem com as avds, devido a idade
e condicBes fisicas debilitadas destas, se sentem mais independentes e sem
acompanhamento nas atividades diarias.

Diferente dos adolescentes, os familiares citaram as dificuldades nos
comportamentos dos adolescentes, antes mesmo de ocorrer a reinser¢do familiar. De
acordo com eles, uma das maiores dificuldades era a forma de disciplinar os
adolescentes, principalmente em manté-los no estudo e sem contato com as

vulnerabilidades da comunidade.

O Francisco € alegre, brincalhdo, danado. Deixa eu ver o que mais [...] [0 que ele
precisa melhorar?] S6 o comportamento dele. O comportamento, o jeito dele
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agir. Eu falo isso como amigo. L& ninguém perdoa ndo e do jeito que ele é.
Hum. Os caras ndo perdoa (Diego — Irmé&o).

Um més apds a saida do Al I, os familiares apresentam discurso diferente dos
adolescentes, pois j& mostram mais dificuldades com a forma de disciplinar e impor

regras.

[...] Eu esperava que fosse obediente, quando eu desse conselho ele me ouvisse,
porque uma mde num vai abrir a boca pra da um mau conselho pro filho, ela
quando abre a boca pra d& um conselho pro filho, é porque ela acha que aquilo
que ele t&4 fazendo esta errado. E estava errado mesmo (D. Maria — Mae de
Paulo).

Nesse momento também aparecem outros familiares que interferem no apoio a
reinsercdo familiar (primos, tios, entre outros) e na imposicdo de regras no contexto

familiar.

O Marcos num muda nada, né, ele num mudou... E que ninguém pode mudar,
né, a natureza da pessoa. S6 que ele, quer sair, quer se misturar com as pessoas
que eu num quero, ai ele fica achando ruim, né. Sabado ele saiu, chegou aqui
mais de 9 horas da noite, que eu num quero ele tarde por aqui ndo. [...] E porque
as vezes eu quebro a cabeca com ele, eu falo com ele pra ele ndo ficar na rua, né,
eu num queria que ele ficasse na rua, se misturasse, mas as vezes que até que ele
fica dentro de casa, de noite ele quer sair e eu num quero deixar, mas ele sai
sempre, ele nunca me atendeu, o Marcos, né, s6 quem ele atendeu é s6 o
Leandro [primo mais velho]. Uma vez s6 que o Leandro fala, pronto, falou (D.
Zefa — avo paterna).

Outra dificuldade apontada pelos familiares € a relacdo com a escola. Os

adolescentes sdo indisciplinados e costumam atrapalhar o andamento da escola, além de

fugirem para jogar video-game, namorar, ir a praia e ficar nas pracas conversando.
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Eu ja fui chamada umas duas vezes no colégio. Porque o Marcos € demais nesse
colégio, sabe o que foi que ele aprontou? Eu tenho até vergonha de dizer. Ele
aprontou la com o professor dele, que é um senhor ja de idade, ave Maria, eu
tenho vergonha até de dizer, mas a gente é obrigada, né, ele num mandou esse
professor ir tomar no cu... eu fui chamada no colégio, e fui obrigada a levar a
minha nora, porque eu num td pra muita conversa assim, menina, eu fiquei até la

fora esperando, e ela entrou pra conversar. (D. Zefa — Avé Paterna).

Quando havia familiares idosos responsaveis pelos adolescentes, como no caso
de D. Zefa (avO de Marcos) e D. Ana (avé de Leandro), nesse periodo de
desinstitucionalizacdo, verificou-se a reclamacdo com as dificuldades e limites fisicos

no acompanhamento da rotina e das atividades.

Eu nem sei! Sei que sexta-feira ele ficou até mais de 9 horas. [...] E aqui pra c4,
aqui pra cima, eu num sei com quem é que ele anda nao, porque eu hum saio de
noite, porque a minha vista € muito ruim, e eu num saio ndo pra ver onde € que
ele ta. Pergunto ele onde € que ele t4, e ele diz que ta por ali, com uns amigos

dele dali, com umas amigas dele por ali (D. Zefa — Avo paterna Marcos).

Os familiares também apresentaram a preocupacdo com a sexualidade e a forma
que os adolescentes utilizavam para conseguir objetos e dinheiro. Como ja estavam
“grandes” era impossivel impedir que saissem e conseguissem o contato com adultos
que propusessem troca de favores sexuais. A comunidade ndo aceitava algumas

atitudes, como a de Paulo, por exemplo, que se envolveu com uma mulher casada.

[...] a Unica coisa de errado que ele fez foi querer namorar com uma mulher ai.
Se envolveu com uma mulher casada, ele era uma crianca e a mulher ja era de
idade, ai queriam bater nele e eu num ia deixar[...] Ele achou ruim. Saiu sem
falar comigo, eu pedi a bencéo, ele ndo deu. Mas mesmo assim eu pedi pra Deus
abencoar ele. [...] E a mulher dava celular pra ele. Essa mulher. Tinha quase
cinquenta anos essa mulher. Tinha uma filha da idade dele, tinha outra deste
tamanho, e outra bem pequenininha (D. Maria — Mée de Paulo).
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Seis meses apds a saida do Al I, os familiares estavam mais preocupados e
estressados. Alguns comportamentos dos adolescentes dificultavam o bom
relacionamento familiar e houve o aumento de tensbes e, inclusive, violéncia

intrafamiliar.

O Marcos tem me dado tanto trabalho que eu ontem, as vezes tem dias que eu
faco é chorar 14 em casa. Tem me dado tanto trabalho que eu num sei ndo. Esse
menino me chama de doida, esse menino me chama de maluca veia. Se eu falar
com ele do jeito que eu falo com vocé, ele ndo fala direitinho comigo. Ele fala:
“Que é? Parece que ta doida! Dai dai doida.” Ele ndo fala direito comigo. Eu
digo: “Marcos, fala direito comigo” (D. Zefa — avé Paterna).

Os conflitos ndo s6 aumentaram entre 0s responsaveis, mas, também, entre 0s
demais membros da familia e os adolescentes voltaram a ser vistos como “um peso”
para 0 microssistema familiar. Neste momento, na fala dos familiares, verificou-se um
sentimento de arrependimento pela volta do adolescente, deixando clara que se

houvesse a oportunidade para reinstitucionalizar eles aceitariam:

O Leandro [primo de Marcos] disse: “Marcos, enquanto essa velha estiver aqui
vocé ndo vai sofrer, mas quando ela se for, ninguém vai te querer”. Quer nao,
quer ndo. Ninguém quer ele ndo. Ele diz que se eu disser as coisas que ele faz
errada, ele me mata (D. Zefa- Avé Paterna).

Um dia desses o primo deu nele porque ele se misturou com um pessoal da
favela, do lado de l4. Ai procurou uma confusdo, trouxe essa confusdo la pra
casa, la se vem as meninas brigarem na minha porta, eu passei mal, ai l& se vai o

primo da uns murro nele” (D. Zefa- Avé Paterna).
As questdes de dificuldade de comportamento também estiveram presentes no

discurso dos educadores sobre os adolescentes, tanto nesse periodo de reinsercdo

familiar quanto anteriormente a saida de casa e durante a prépria institucionalizacéo.
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E o Francisco é um cara extremamente delicado... ele sempre foi um menino
assim bom, mas tem sempre aquela influéncia, porque ele tem um lado bom,
mas também tem um lado violento, de gostar de bater, de querer sujeitar, né? A
gente sempre rebateu, a gente sempre deixou bem claro que a gente ndo queria
que ele fosse mais um dos meninos que impunha ordens, regras para 0S outros
meninos. (Educador Bento)

Marcos sempre foi aquela crianca indesejada dentro da casa da avd, tanto pela
avé quanto pelos tios. Tanto que quando ele comegou a apresentar uma
dificuldade no relacionamento, uma agressividade, que relatam muito dele ser
agressivo mesmo de... dele ser maldoso, de pegar os meninos na escola de tentar
furar, fazer maldade, de quando ele brigava e queria mesmo era ferir. (Educador

Caéssio)

Alguns comportamentos dos adolescentes foram explicados pelo educador social
como uma resposta ao contexto que esta inserido, muitas vezes uma forma de defesa e

de mascarar a realidade.

Determinadas brincadeiras ndo sdo cabiveis a todos os momentos, mas Daniel
continua. E uma caracteristica da personalidade dele, sabe? Ser muito brincalhdo
e chega a um ponto que ele ndo sabe parar, medir, extrapola. Mas isso é uma

mascara para esconder o sofrimento pela ndo mudanca da mae.

Outros comportamentos sdo explicados pelas vulnerabilidades que afetaram o
desenvolvimento fisico, cognitivo e psicolégico do adolescente, além das “manias” e
costumes favorecidos pelo contexto em que permaneceram inseridos por muitos anos,

como a rua e os acolhimentos institucionais.

Leandro n&o tinha registro de nascimento, nem havia frequentado a escola. Saiu
do Al | para o Al Il para trabalhar e estudar. E uma das coisas que os educadores
do Al Il ficarem muito chocados com o Leandro foi dele ter ido usar o banheiro
e tava com algum defeito no vazo, alguma coisa, ele simplesmente defecou no

piso, chdo do banheiro. E tipo assim, coisas como usar roupa e ndo colocar pra
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lavar, joga fora, isso aos 14 anos. Tipo.. mijar no chio do quarto. E nitida essa
deficiéncia dele no sentido de que t& muito carregada no Leandro a rua, esses
tracos. A rua td muito presente na vida dele (Educador Céssio).

A Tabela 8 a seguir sumariza as principais vulnerabilidades dos adolescentes no
que diz respeito ao uso de drogas e aos comportamentos (indisciplina, falta de interesse
pelos estudos e sexualidade aflorada) que dificultaram o processo de reinsercao familiar.

Tabela 8

Vulnerabilidades dos Adolescentes

Vulnerabilidades dos adolescentes

Marcos Daniel Leandro Paulo Francisco
Indisciplina Indisciplina Indisciplina Indisciplina Indisciplina
Falta de interesse Falta de interesse Sexualidade Uso de
pelos estudos pelos estudos drogas
Sexualidade Uso de Drogas

Todos os adolescentes apresentaram, de acordo com a fala dos entrevistados,
dificuldades com a disciplina. De acordo com os adolescentes eram problemas faceis de
resolver, pois s6 bastavam ficar em casa, sem sair, ou entdo, estudar e ndo andar na
companhia de amigos da comunidade. J& os familiares enfatizam que ndo acreditavam
nas mudancas de comportamento e se mostraram mais intolerantes a esses
comportamentos. Essas dificuldades se expressam, principalmente, no contato com a
comunidade e, por isso, ha uma maior preocupacdo dos familiares com o envolvimento
em gangues, trafico e delinquéncias.

Além da indisciplina, outros comportamentos foram enfatizados, principalmente
pelos familiares e pelos educadores sociais. Essas condutas séo influenciadas pelos
ambientes em que os adolescentes transitaram, tais como a rua e instituicdes de
acolhimento. Esses comportamentos sdo tidos pelos familiares como inaceitaveis,
impedindo, assim, o éxito da reinser¢cdo familiar. Tais comportamentos como “ndo
querer tomar banho”, “jogar a roupa suja no lixo, sem querer lavar”, entre outros, séo

marcas de outros contextos que hoje interferem na convivéncia familiar.
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As drogas, indisciplina e sexualidade sdo caracteristicas muito pertinentes ao
estagio desenvolvimental da adolescéncia. As mudancas bioldgicas do periodo inicial da
adolescéncia, denominado puberdade, sdo universais e visiveis, alterando caracteristicas
como altura, forma, e desenvolvimento sexual, os quais levam o0s jovens para 0 que é
esperado na vida adulta. Além dessas caracteristicas devemos levar em consideracdo 0s
aspectos sociais que ndo se configuram universalmente. Nesse aspecto, a adolescéncia é
uma construcdo social, uma fase que resulta de momentos e significados interpretados
pelo ser humano, com marcas que a sociedade destaca e significa (Cerqueira-Santos,
Neto, & Koller, 2014).

Assim, a puberdade interfere ndo apenas no fisico, mas também, na
transformacdo psicoldgica da infancia para a idade adulta. As mudancas fisicas e
sexuais que ocorrem tém feito um efeito dramatico sobre a maneira pela qual os
adolescentes se descrevem e avaliam e altera radicalmente a maneira como séo
percebidos pelos outros. Lidar com os tumultuados pensamentos sexualizados ndo é
uma tarefa somente do adolescente, mas também, de todo seu sistema (familia,
instituicdes, comunidade). O mais comum é ficarem assustados e confusos, diminuindo,
assim, as possibilidades de desenvolvimento (Garcia-Preto, 1995).

Dessa forma, os adolescentes brasileiros, de acordo com o relatério do UNICEF
(2011), encontram-se sujeitos a nove formas de vulnerabilidades que agravam o
desenvolvimento: a) pobreza e pobreza extrema; b) baixa escolaridade; c) exploracéo do
trabalho; d) privacéo da convivéncia familiar e comunitaria; €) violéncia que resulta em
assassinato de adolescentes; f) gravidez; f) exploracdo e abuso sexual; g) doencas
sexualmente transmissiveis/aids; e h) abuso de drogas (Niquice, 2014).

Relacionando os dados da UNICEF (2011) com o histérico de vida dos
adolescentes participantes nesta pesquisa é possivel notar, com mais intensidade,
aspectos relacionados a situacdo extrema de pobreza, onde ndo ha condi¢cbes minimas
de alimentacdo e seguranca no ambiente familiar. Paulo, por exemplo, ndo consegue
retornar para casa, devido a falta de moradia e condicdes financeiras da mée (D. Maria).

Outro aspecto é baixa escolaridade que é consequéncia da entrada tardia no
contexto escolar. No caso de Leandro e Paulo, por exemplo, os adolescentes comegaram
0s estudos tardiamente (respectivamente 7 e 9 anos). Ja no caso de Daniel, a ida a escola
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era barrada pela prépria mée para que os filhos trabalhassem (exploracdo do trabalho
infantil) nos terminais para integracdo de 6nibus.

Devido as inameras vulnerabilidades sociais, todos os adolescentes da pesquisa
foram privados da convivéncia familiar e comunitéria ainda criangas. Marcos e Paulo
foram institucionalizados respectivamente com 9 e 7 anos, sem ter passagem prolongada
pelas ruas, mas por vulnerabilidades dos familiares, de forma preventiva a moradia nas
ruas. Daniel foi afastado da convivéncia familiar e comunitaria devido as severas
situacOes de exploracdo do trabalho infantil e violéncia fisica e psicoldgica que sofria.
Para Leandro e Francisco, além das situacdes de pobreza extrema, foi marcante o
envolvimento com o uso de drogas.

Um fator importante é a prevengdo voltada a um processo de planejamento e
implementacdo de estratégias voltadas a reducdo dos fatores de vulnerabilidades e riscos
especificos e para o fortalecimento dos fatores de protecdo. A implementacdo de
estratégias para a reducdo de fatores de vulnerabilidades deve acontecer nos contextos
frequentados pelos adolescentes (familia, comunidade, os pares, escolas, instituicdes,
etc.). As redes de apoio sdo de fundamental importancia no processo de prevengéo e
educacdo e o envolvimento pode favorecer uma abordagem eclética e consistente no

processo (Niquice, 2014).

3.2. Vulnerabilidades dos familiares

Outra categoria que emergiu das analises foi a vulnerabilidade dos familiares
gque motivaram a institucionalizacdo e ainda interferem dificultando o processo de
reinsercdo familiar. Dessa forma, as vulnerabilidades abaixo foram apresentadas pelos
adolescentes, familiares e educadores sociais nos trés periodos de coleta de dados.

3.2.1. Drogas

Dos cinco adolescentes inseridos nesta pesquisa, quatro deles apresentaram
historicos de familiares com o uso de drogas. Nas historias contadas pelos sujeitos
entrevistados, a dependéncia quimica interferia consideravelmente no processo de
reinsercdo familiar.

Os adolescentes, quando perguntados sobre seus familiares (quem sdo, o que

fazem, onde vivem, etc.) apresentavam cada um dos integrantes relacionando-os as
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drogas e seu consumo, deixando claro que esse envolvimento é um fator marcante no

contexto intrafamiliar.

A minha mée usava, mas gracas a Deus ela parou. Trés [irmds mais velhas de
Paulo] t& na praia, usando droga. E tem a outra que ta na casa do meu pai,
também usando droga. Meu irmdo parou de usar droga. Se aposentou das drogas.
Ele se recuperou, ele parou de usar drogas, gracgas a Deus (Paulo).

Morava s6 minha vO, meu primo e eu. Nesses tempos ai, ele [0 pai] tava no

mundo das drogas (Marcos).

Os adolescentes também relataram que o inicio do consumo de drogas dos
familiares foi um dos fatores marcantes para intensificacdo dos conflitos intrafamiliares

e consecutivamente a ida as ruas.

Antes era bom, né. Ela [a m&e] ia trabalhar, eu estudava. [...] Depois teve uma
mulher que foi na minha casa e chamou ela pra usar droga. Mora no Bom
Jardim. [bairro de Fortaleza]. Ai a mde comecou a sair com ela, e a vida
comecou a mudar. Ai eu comecei a ir pra rua” (Francisco).

“Porque aqui [Al 1] ninguém usa droga. L& [em casa] eles usam. Todo mundo.
Minha mae e o meu padrasto. Tudo o que tem pra encontrar de ruim ta la. [Tipo
0 que?] As drogas la... Na rua tem é muito. E dentro de casa também. [Dentro da
tua casa?] E. Meu tio e minha tia tudo fuma dentro de casa la. Quando eu tava l4,
meu tio tava ameagado (Leandro).

Os adolescentes relataram diversas situacdes de inseguranca devido as dividas
com os traficantes e as formas que os familiares encontravam para quitd-las. Além
disso, reclamaram da situacdo de miséria e fome devido o empenho do familiar em
trocar tudo o que tem para o consumo de mais drogas. Paulo, por exemplo, relatou que

sua irm& mais velha vendeu a filha, recém nascida, por cinco reais para comprar crack.

S6 tem uma irma ai que € adotiva. Que a mae pegou da minha irmd, que € a Ane.

Porque ela queria vender, pra usar droga. Ai a minha foi 14, né, na boca de fumo
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e ai tomou dela. Ai levaram Ia pra casa. Mas, antes disso, teve que levar a
menina pro médico. A doida consumiu e passou pra menina, ai ela nasceu doente
(Paulo)

Os adolescentes expressam, em suas falas, a decep¢do com os familiares devido
a ndo recuperacdo pelo uso de drogas e consequentemente as condicGes de miséria e
vulnerabilidades. Marcos, quando ja estava na casa da sua avO paterna, deixou claro o
desapontamento com o pai, que havia vendido, ao traficante da comunidade, a casa
doada pelo acolhimento institucional I, para comprar drogas: “O pai? Ele voltou, tia,
pro mundo das drogas, ele voltou. [...] Me sinto ruim, né. Ele vendeu a casa. A minha
casa.”.

Francisco, antes de sair do Al | mostrou ansiedade quanto a sua volta para casa e
negativismo sobre a possibilidade de melhoras da sua mée relacionadas ao uso de
drogas ilicitas: “[O que tu acha que vai encontrar 14?] A minha casa toda
desarrumada... Minha mae usando droga em péssimo estado. Tentar ficar longe de ver
as pessoas usando droga”. Um més ap0s a saida do Al I, Francisco demonstrou-se
arrependido por voltar para casa, mas ndo via outro local para ir: “Me disseram: ““Num
va dormir 14 na sua made que ela ta usando droga.” [..] [E foi que mais te
decepcionou?] Minha mée. [O que vocé esperava?] Nao estar usando droga.”

Os familiares entrevistados apresentaram importantes caracteristicas do
microssistema familiar e da histéria de vida dos adolescentes que revelam influéncias de
outros familiares usuarios de drogas. D. Ana (avé materna) contou que Leandro, desde

que nasceu, convivia nas ruas com usuarios de drogas, principalmente com a mae.

Drica [méae de Leandro] vivia na praia, ndo parava em casa, ela vinha em casa...

quando dava vontade, pra tomar um banho... de seis em seis dias, antes de ter o
Leandro, ai quando ela teve o menino, ela carregava o Leandro[...] Usava droga.
Ai o Leandro foi crescendo, né, ficou grandinho, e foi criando-se assim.

Diego (irmdo de Francisco) deixou claro o alcance da droga no contexto familiar
e comunitario. De acordo com ele, é quase impossivel ndo ceder as influéncias dos

primos, tios e até mesmo do pai e da mae. “Tem um primo meu que ele pede, mas o
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dinheiro dele s6 pra droga. [...] Meu pai também. Ele bebe cachaca, e de vez em
quando da umas pontadas. A mae bebe, usa pedra”.

Diante desse contexto, a institucionalizacdo foi vista como forma de ajuda para
fugir da possibilidade do adolescente também aderir ao consumo das drogas. Para 0s
familiares, quanto mais tempo os adolescentes passassem institucionalizados, mais

tempo ficaria longe das drogas e do perigo que ela tem a oferecer.

“Ele entrou [nas drogas] porque os irmé@os dele comecaram a usar droga, as
irmas dele, e queriam sair com ele. [...] Porque ja basta essas trés, que ja vive
desse jeito, que s6 Deus mesmo que vai dar um fim nessas drogas, porque eu ja
tentei de tudo. Eu sinto falta, porque eu queria ele perto de mim, né? Mas eu ja
conversei com ele”. (D. Maria- Mae de Paulo).

D. Ana, assim como Leandro, mostraram preocupacdo com a insalubridade e a
inseguranca dos familiares que ndo sdo dependentes quimicos, pois ndo havia outro

espaco para viver e fugir dos usuérios de droga.

Eu fico preocupada. Tem quatro pessoas usando droga na minha casa. Eu vivo
doente. Eu ndo me dou com isso. Eu vivo espirrando, tossindo. Eu tento passar o
dia todo fora de casa, nas cal¢adas, nas casas dos vizinhos. Eu sei que é coisa da
minha cabeca... se eu fechar a porta eu penso que vou ficar sem ar. (D. Ana —

avo de Leandro)

Um més antes da saida do acolhimento institucional alguns discursos eram de
insatisfacdo e falta de perspectiva. Diego (irmdo de Francisco) conta que perdeu as
vezes que tentou ajudar a mde para buscar ajuda para tratamento contra a dependéncia
quimica. “Ela fica tentando se sair, sabe, e eu fico tentando puxar assunto com ela... e
ela fica: num sei o que. E eu ficava tentando puxar assunto [..] E. Sempre
fugindol[...]””. Logo em seguida mostra convicgdo de que a busca pelo tratamento contra
a dependéncia quimica comecou por ele e por isso dard continuidade, apesar das

limitacdes.
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Antes deu ir, né, pro Pequeno Nazareno, eu conheci a pedra. Num tinha ninguém
em casa, ai meu primo ficava fumando em casa, ai pela curiosidade, ta
entendendo, o nego foi l& e provou. A sensacdo era boa, sabe? Mas o jeito que
ela deixa a gente ndo é bom ndo. [...] Depois que eu voltei da clinica, é dificil eu
ir pra la [para casa da mde]. (Diego — Irmdo de Francisco)

Na segunda e terceira fase da entrevista os familiares confirmaram a frustracéo
dos adolescentes ao ver seus familiares recaindo ao consumo de drogas e vendendo seus
bens materiais. D. Zefa confirmou que a maior decepcdo de Marcos foi ver a casa que
havia sido doada pelo Al | ter sido vendida pelo seu pai para comprar drogas. De acordo
com ela, Marcos tentou conversar e aconselhar o pai, mas muitas vezes era respondido

com agressividade.

O pai dele ta numa bebida, numa droga, num sei 0 que se passa. Ja ta é pra
morrer. O pai € se drogando todo dia e tomando a cachaca. Todo dia, todo dia.
Num conto com ajuda de ninguém, s6 de Deus. (D. Zefa — Avo de Marcos)

Na terceira fase da entrevista Diego e Francisco moravam juntos e assim, 0s dois
irmaos compartilharam a experiéncia de influenciar na recuperacdo da mae e na

mudanca do microssistema.

Acho que foi por causa da influéncia, sabe... ele quer se inspirar em mim, sabe?
[...] Até parece que t& dando certo. Depois que voltamos pra casa a minha mée ta
mudando. De vez em quando da aquelas caidas, mas ela ta usando, mas é pouco.

Ta até mais cheinha, gordinha. (Diego — Irmdo de Francisco)

Os educadores sociais entrevistados confirmaram em suas falas o que os
adolescentes e os familiares relataram anteriormente. Para os educadores sociais 0 uso
de drogas é um aspecto marcante nas historias de vida da familia e interfere no
desenvolvimento dos adolescentes. O uso de drogas trouxe indmeras situacbes de
vulnerabilidade que, juntas de outras caracteristicas, ocasionam a moradia nas ruas e

consecutivamente a institucionalizacdo. Durante o periodo em que ficaram no
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acolhimento institucional os adolescentes se preocupavam em acompanhar a
recuperagdo do familiar. Os educadores consideram importante haver o tratamento da
dependéncia quimica dos familiares dos adolescentes institucionalizados a fim de haver

uma saudavel reinsercdo familiar.

E, e a mae era mais envolvida do que propriamente eles (Educador Bento).

O Marcos foi fruto de um relacionamento onde ambos eram usuéarios de drogas.
Quando ela teve Marcos os dois estavam em situacdo grave de uso de drogas. E,
por isso, foi criado pela avo. [...] o pai como convivia com a avo e ele sempre
estava drogada ou alcoolizado... assim... era a influéncia de pai que ele tinha
(Educador Céssio).

A mée do Leandro, aos 11 anos de idade ja usava maconha, com 15 anos ela era
viciada. [...] a mde dele o teve ela ja vivia nessa situacdo de drogadicdo, de
alcool, de bebida. [...] Entdo ele foi sendo criado dentro daquele espaco, na rua
mesmo, presenciando ela bébada, drogada, fazendo uso de drogas junto com ela.
[...] E sempre era frustrante pra ele ouvir que ndo tinha conseguido. [...] Por isso
comecou o trabalho com a avd dele (Educador Cassio).

Foi mais ou menos durante um periodo de cinco anos que a mée dele [de Paulo]
vivia de mendicancia pra fazer uso de drogas, era viciada em crack. Inclusive
chegou a perder uma casa. Eles tinham uma casa. Pra comprar droga. Era muito
ruim a casa, o local, mas era deles, prépria e ela chegou a perder essa casa por
conta da droga, foi perdendo tudo ao ponto de ficar morando na rua, usando

droga (Educador Cassio).

Foi notavel a busca da equipe do acolhimento institucional pela recuperacdo do
familiar diante da dependéncia quimica. Quando era notado que o familiar ndo aderia ao
tratamento, a equipe recorria a outro membro familiar que, mesmo sem fazer o uso de
drogas, trazia consigo um ambiente rodeado por outros usuérios de drogas e traficantes.
Mesmo assim, os adolescentes escolhiam ficar junto com os familiares, apesar dessas
dificuldades.
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A avd convive com outros filhos usuarios de droga. Ela relata que tem que
dormir com tudo o que é de valor dela dentro do sutid, dentro das calcinhas.
Quando ela recebe o salério dela, ela tem uma aposentadoria. Ela tem que dormir
dentro das calcinhas e de brugo. O celular tem que dormir dentro dos seios. Ela
vive perturbada com essa situacdo, mas sempre se apresentou muito carinhosa
(Educador Céssio).

NOs incentivamos o tratamento da D. Maria [mae de Paulo], pois haviam se
fechado essas portas, agora pro Paulo ndo se apresentava ninguém. Sempre
instigadvamos D. Maria para fazer o tratamento das drogas. E por iniciativa
prépria dela, em nome dos filhos dela, ela fez essa opg¢do. Ai ela parou de usar
drogas. Ta distante, sem fazer o uso (Educador Cassio).

Foram feitas varias tentativas com a mae deles [Diego e Francisco]. Ela é
usuaria de drogas, de crack. A méde esta em estado dependéncia com o crack e
prostituicdo. Mesmo assim ele optou ficar em casa. [...] mae drogada, casa suja,
dos primos usuérios de droga, do pai alcodlatra, da rua infestada de droga, de
crack, de toda familia, tio, primo, tudo envolvido, e deixar de ta diante de uma
impossibilidade nossa de fazer qualquer coisa (Educador Cassio).

3.2.2. Moradia nas ruas

Dos cinco adolescentes participantes da pesquisa, trés (Marcos, Leandro e
Paulo) ainda tém familiares moradores de rua. Os adolescentes mencionaram 0s
familiares que estdo em situacdo de moradia nas ruas e relataram momentos que
vivenciaram junto a eles enquanto estavam nas ruas: “A minha mde eu sO via ela
quando eu passava assim nos terminais, porque ela vivia nos terminais. Ela Pede
dinheiro” (Marcos); “Minha mée e o meu padrasto. Trabalhavam na beira-mar Ia. [...]
Pedindo, né, tia” (Leandro).

Os responsaveis pelos adolescentes quando se referem aos familiares que moram
nas ruas, expressam desgosto e vontade de manter-se afastados. D. Zefa também se
preocupa com o interesse do Marcos em querer ajudar a mée e seus irmaos que sdo
moradores de rua “[...] se lembra da mée dele, depois de tudo o que ela fez, mas ele se
lembra dela. [...] Mas eu tenho é desgosto de vé ela... Num quer nada com a vida ela”.
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Apesar de terem passado anos institucionalizados, os adolescentes sentem-se
ligados aos familiares que estdo nas ruas. D. Ana entende que Leandro tem a
necessidade de reencontrar e ajudar a mée, pois foi criado junto na rua, junto a outros
moradores. “Leandro ainda vai por la (na praia a procura da mae). Tem que ficar de
olho [...] se der chance ele escapa, foge, minha filha, ele foge pra encontrar ela”.

Os relatos de D. Ana sdo confirmados pelo educador Cassio. Leandro era muito
ligado a sua mae e seus lacos com a rua ainda estdo tragados, principalmente pelo fato
de que a mée ainda ndo conseguiu sair da situagdo de moradia nas ruas e uso de drogas.
Desde quando foi institucionalizado, Leandro busca informacdes da mée e pede aos
técnicos do Al | para ajuda-la, mas o adolescente sabe que ndo é um encaminhamento

facil, principalmente por ela ndo aceitar.

A partir dos 17 anos ela [mde do Leandro] vive na rua. E ela teve o Leandro
num desses relacionamentos enquanto ela morava na rua, com uma pessoa que
ela nem sabe exatamente quem &, nem onde esta, nem que fim levou. Desde que
atendemos o Leandro tentamos alguns encaminhamentos com a mae, mas ela
mesmo dizia que ndo queria € nem se esforgava para da os passos. Leandro

sempre se preocupou com a mae dele. (Educador Cassio)

Céssio explica que, mesmo estando longe das ruas, os adolescentes ainda
carregam um “fardo” pela vivéncia que tiveram nas ruas e pelos familiares que ainda se
encontravam nas mesmas condi¢cdes. Familiares como D. Zefa, de acordo com Céssio,
mesmo tendo se responsabilizado em criar e afastar Marcos das vulnerabilidades da rua

ainda se refere ao adolescente com desprezo e comparagdes com o0 pai e a mae.

E assim, desde os primeiros dias de vida dele que ele conviveu com a mée a e
mae levava ele pro terminal para beber foi quando a avd pegou ele, na
responsabilidade dela pra criar ele. [...] Ele sempre era taxado pela avd como o
que puxou tua méde, puxou teu pai, “esse menino ndo presta, esse menino vai da
pra vagabundo, entendeu?” E foi onde ele comegou essa vivéncia dele na rua, no
fato dele perambular onde a avé tinha essa influéncia e os exemplos do pai e da

mae. [...] A mée vive numa situacdo deplorével onde ela vive com mais quatro
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filhos, onde o local parece mais um lixdo, sem a minima estrutura. Vive de
mendigar nos terminais de 6nibus para pegar o dinheiro pra usar droga e usa as

criancas para conseguir esse dinheiro. (Educador Cassio)

Além dos trés adolescentes ja mencionados, a situacdo de rua é uma realidade
também na vida de Daniel e Francisco. A mae de Daniel mantém a companheira e seus
irmdos mais novos pedindo esmolas nos terminais para integracdo de Onibus, mas
nenhum deles dormem nas ruas. Da mesma maneira, Francisco, apresenta o seu pai e
sua avé paterna como “pedintes” nas estradas para a cidade de Canindé®. Dessa forma,
os familiares se encontram fragilizados e impossibilitados de acolher os adolescentes,
tendo em vista que ainda estdo nas mesmas (ou até mesmo piores) situacdes de pobreza

e condicdes psicoldgicas.

3.2.3. Conflitos Intrafamiliares
Os adolescentes relataram muitos aspectos de violéncia fisica dentro do contexto
familiar. Tanto por parte dos pais, como por parte dos irmaos:

Era dificil, né? Porque tinha vérias coisas pra fazer... A minha mae era direto
trabalhando... quem cuidava de mim era 0 meu irmdo. Ai as vezes 0 meu irmao
brigava comigo, batia em mim, me queimava [...] Era a minha irm&@ que mora la

perto de casa, num gosto dela, ela me trata muito mal (Paulo).

Esse tipo de atitude torna-se comum no cotidiano dos adolescentes e no
ambiente familiar. Muitas vezes, por ndo conseguirem impor limites partem para a
violéncia fisica, deixando marcas corporais e incompreensdo do papel de educar. “S6 as
confus6es mesmo. Confusdo na familia. Todo mundo tem confuséo na familia. [...] Tem
briga [...] e eu brigo mais com a mde. Ela é muito estressada, briga por qualquer
coisa” (Marcos).

% Cidade no interior no estado do Ceara. Distancia de 118km de Fortaleza.
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Outro fator importante sdo os conflitos entre os familiares que obrigam o
adolescente a mudar a sua rotina e até mesmo de moradia. Leandro, quando estava na
casa do seu tio (familiar que o estava acompanhando e ajudando D. Ana), na terceira
fase da coleta de dados mostrou-se animado por conseguir trabalhar e estudar, longe do
ambiente (casa da avé — D. Ana) com uso de drogas. Mas, seu tio discutiu com a esposa

e foi, junto com o sobrinho, de volta para casa de D. Ana.

Agora t6 na casa do meu tio. S6 que meu tio se juntou com uma mulher. Ai ele
pegou as coisas dele e a mulher saiu fora, levou tudo e eu tive que sair de casa. E
ele t& sem nada. O nosso primo foi pra casa da mée dele e eu t6 na casa da minha
V0, por enquanto”. (Leandro)

Nesse momento os adolescentes transmitem a vontade de ajudar e romper com
esse laco de violéncia no ambiente intrafamiliar. E mesmo cumprindo o papel de
mediador acaba sentindo falta da afetividade e proximidade entre os membros. Daniel
relembra de muitos momentos de violéncia entre a mae e sua companheira, seus irmaos
e consigo mesmo. ““So as vezes elas brigavam, ai eu apartava. Teve um dia que a minha
tia levou uma machadada na cabeca. [E vocé sente falta de alguma coisa da tua
familia?] Falta do carinho™. Apesar de tentarem acreditar que os familiares mudaram e
com eles os conflitos foram diminuidos, algumas lembrancas deixavam “tenso” o
momento da reinser¢do familiar. Daniel, por exemplo, estava trabalhando e estudando
em casa, mas carregava consigo a ansiedade e a desconfianca pelo momento de
violéncia para sair novamente de casa e voltar as ruas. “Saio pouco, num gosto muito
ndo. E mais as brigas, né, dela. [...] Deus me livre. T6 esperando ela me bater, pra mim
sair”.

Os familiares relataram muitos exemplos de cenas de violéncia intrafamiliar que
ocorreram antes dos adolescentes irem pra rua “Nesse tempo ele tava com ele
[apontando para o pai de Marcos] ai, e vivia no mundo. [O pai complementa] Eu
cheguei a dar uma pisa nele”” (D. Zefa e Pai de Marcos). No caso de Daniel, sua irma
explica que sua ida para as ruas era obrigada, pois se ndo fosse ou ndo conseguisse 0
dinheiro estabelecido era violentado pela mae: “Se num chegasse com o dinheiro que
pra ser, eles apanhavam” (Mara).
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Os adolescentes tendem a reproduzir as cenas de violéncia e surpreendem o0s
familiares com ameacas e agressdes. [...] é respondao, ja me agrediu duas vezes, olha
isso aqui (mostrando o pulso) ficou roxo, ele pega é aqui, bem aqui. Passou foi dias
assim, ele me agride” (D. Zefa — Avd de Marcos).

Os educadores sociais explicam a agressividade dos adolescentes a partir das
experiéncias que tinham com os seus familiares. Os relatos que a gente ouve é que 0
Marcos sofreu muito com as violéncias do pai quando era crianga. “[...] Dizem que ele
espancava muito o Marcos. Quando ele chegava drogado ele criancas, ele apanhava
muito do pai dele”” (Educador Céssio).

3.2.4. Dificuldades Financeiras

Os adolescentes atrelaram as dificuldades financeiras o fato de ndo ter o que
comer e nem poder estudar. Além disso, é notério que a exploracdo do trabalho infantil
interfere no desenvolvimento, mas que é aparentemente a Unica op¢ao para prover o
sustento béasico da familia. Por isso, o Acolhimento Institucional € visto como um
contexto de protecdo que garante educacdo, salde, alimentacdo e lazer, sem precisar que
os adolescentes trabalhassem como expresso nas frases a seguir: ““Porque aqui o cara ta
na vida boa, s6 comendo, dormindo, estudando [...] Eu ficava vendendo e quando
ajuntava uns trés conto eu ia no terminal e comprava um pratinho e comia. Ai depois eu
voltava de novo pra trabalhar” (Daniel). “Porque aqui é bom, ndo tem a dificuldade
que tem la em casa nao” (Leandro).

Mesmo passando anos institucionalizados, é possivel notar a preocupagdo com
os demais membros da familia. No entanto, os adolescentes tendem a mencionar que, ao
voltarem para casa, encontrardo as mesmas condicdes de vulnerabilidade e também as
mesmas formas de exploracgdo para o sustento da familia.

Nesta perspectiva, 0s adolescentes depositaram no emprego como jovem
aprendiz a confianca de que poderdo ajudar a familia e mudar as condic6es financeiras
como expresso por Paulo e por Francisco: “Que eu vou trabalhar, né. Ajudar a minha
familia. Ajudar a minha mée. Pra arranjar uma casinha pra nés” (Paulo); “/A minha
mae foi embora pro companheiro dela. Nés estamos comprando as coisas pra dentro de
casa” (Francisco).
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O trabalho infanto-juvenil € um tema de relevancia social, que abrange aspectos
econdmicos, culturais e psicoldgicos, entre outros. Cada vez mais, o trabalho precoce de
criancas tem chamado a atencdo da sociedade para sua necessaria erradicacao,
especialmente daquelas atividades insalubres e degradantes. Por outro lado, o trabalho
dos adolescentes continua a ser visto, em diversas instancias, como algo naturalizado e
necessario para as familias de nivel socioecondmico baixo. Essa visdo desconsidera as
implicacOes do trabalho na salde, na constitui¢do da identidade e na vida académica dos
jovens. Diante disso, nota-se a importancia de medidas legais e politicas publicas que
visem a proteger o trabalhador adolescente. O contrato de aprendizagem pressupde
frequéncia escolar, horario especial para o exercicio das atividades, programa de
formacdo técnico-profissional e capacitacdo adequada ao mercado de trabalho. Assim,
sdo impostos limites ao trabalho dos adolescentes, visando propiciar reais condi¢des de
aprendizagem e minimizacdo dos impactos do trabalho precoce (Amazarray, Thomé,
Souza, Poletto, & Koller, 2009). .

Levando em consideracdo as dificuldades financeiras, os familiares repetiram,
nas trés fases da pesquisa, que ndo ha condicbes de sustentar os adolescentes e nem
prover melhores condi¢Ges de moradia, alimentagdo, lazer e educagdo. Dessa forma,
todos os familiares deixaram clara a vontade de postergar a volta do adolescente para o
ambiente familiar ou reinstitucionaliza-los para que tenham melhores condi¢es. No
caso dos adolescentes pesquisados, hd uma forte presenca das avds que sustentam os
familiares somente com a aposentadoria. Outro fator que determina a dificuldade

financeira é a quantidade de membros familiares e a escassa fonte de renda.

Eu tenho passado por tanta coisa, por tanta dificuldade. N&o é brincadeira ndo. E
assim. Quem tem familia grande como eu tenho... Essa mulher ai [apontando
para outra mulher que veio acompanha-la] que tem trés filhos pequenos, o
esposo dela ta parado faz é tempo. Ai 0 que eu tenho la em casa eu tenho que
ajudar os trés filhos pequenos dela. Ai eu ajudo eles também, fazer o que, né?
Um outro também, que tem trés filhos também, eu tenho que ajudar. Nem pra
mim e nem pra eles agora. TO passando necessidade, t6 passando. E eu ainda
compro fiado, ainda. Pra quando eu receber meu dinheiro pegar pagando (D.
Zefa — Avo de Marcos).
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T6 apertada. Porque sé o meu pagamento ndao da. Passando da pista pra la o
aluguel chega a 400 ou 500. Enquanto isso s6 0 meu salario pra sustentar a casa.
Ai eu fiz um empréstimo pra pagar as contas dos meus filhos e sé vou pagar ano
que vem. [...] O fixo eu tenho que pagar a &gua, a luz e o aluguel (D. Ana — Avo
de Leonardo).

Porque eu ndo tinha outra ajuda... certo que a gente tem Deus, mas aqui na terra
a gente deve ter alguma pessoa também pra dar uma forca a gente, e eu ndo
tinha, eu ndo tinha mae, eu ndo tinha pai, eu ndo tinha marido[... ] Eu sinto falta,
porque eu queria ele perto de mim, né... mas eu ja conversei com ele. [...] Como
é que eu vou pagar, filha, se o trabalho que eu ganho € 20 reais, que s6 da pra
comprar coisa pra essa menina [quem € a menina?]. Nem pra alugar eu tenho
condi¢des. Porque tem casa de 200 la pra alugar. Mas eu num tenho condicGes
de alugar. Porque se eu pagar o aluguel, como a gente vai viver, 0 que que a
gente vai comer? Ou o aluguel ou a comida. E eu num posso deixar essa menina

com fome (D. Maria — Mée de Paulo).

O projeto ofertado pelo Al | aos adolescentes, através do qual estes ganham
aproximadamente o valor da metade do salario minimo, é também importante para 0s
familiares, pois possibilita a reinsergdo familiar e a ajuda financeira ao sustento
familiar: ““Ele tem que trabalhar pra ajudar o pai dele, me ajudar” (D. Zefa — Avé de
Marcos); “Vai trabalhar, vamo manter a casinha... ou que seja alugada, ou que seja
ganhada” (D. Maria — Mé&e de Paulo).

Os educadores sociais deixam clara a preocupacdo com a situacdo financeira dos
familiares, pois além de haver pouca fonte de renda, os demais familiares sustentados
ndo colaboram e principalmente o envolvimento com o uso de drogas atrapalha a

melhoria da condigéo financeira.
O pai é um pessoa pobre, que vive de mendicancia e ele viaja pra Canindé, essas

cidades, pra pedir esmolas. Entdo, nds buscamos a avé materna, mas ela ndo tem

condi¢des, por conta da salde dela e ficar com os meninos... os tios ndo foi
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possivel, ja foi tentado duas vezes com o Diego, mas, nao foi possivel (Educador

Céssio).

Da mesma forma que os adolescentes e familiares, os educadores sociais viram
no mercado de trabalho e o encaminhamento dos adolescentes para o0 primeiro emprego,

a possibilidade para a autonomia e ajuda financeira no ambiente familiar.

A perspectiva com 0s meninos é trabalhar a autonomia, tendo em vista que
durante quatro anos foi investido em familia e sé ndo foi possivel porque todos
0s encaminhamentos feitos pra méde ou pro pai ndo tinham seguimento, uma

continuidade, porque ndo conseguia assumir (Cassio).

A Tabela 9 a seguir sumariza as principais vulnerabilidades dos familiares no
que diz respeito ao uso de drogas, moradia nas ruas, conflitos intrafamiliares e

dificuldades financeiras que dificultaram o processo de reinsercéo familiar.

Tabela 9

Vulnerabilidades dos familiares

Vulnerabilidades dos Familiares

Marcos Daniel Leandro Paulo Francisco
Drogas --- Drogas Drogas Drogas
Moradia nas --- Moradia nas Moradia nas ---
Ruas Ruas Ruas
Conflitos Conflitos Conflitos Conflitos Conflitos

Intrafamiliares
Dificuldades

Financeiras

Intrafamiliares
Dificuldades

Financeiras

Intrafamiliares
Dificuldades

Financeiras

Intrafamiliares
Dificuldades

Financeiras

Intrafamiliares
Dificuldades

Financeiras

Nota-se uma maior quantidade de vulnerabilidades nos familiares do que as
apresentadas pelos adolescentes. Essas sdo, geralmente, as mesmas dificuldades que
motivaram a saida dos adolescentes para a rua. O uso de drogas pelos familiares foi a

vulnerabilidade mais citada entre os participantes desse estudo (adolescentes, familiares
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e educadores). Foi possivel verificar a presenca do uso de drogas, principalmente,
quando perguntamos sobre os membros da familia (como eles eram, o que faziam, etc.).
A relacédo entre o uso de drogas e 0 aumento dos conflitos familiares foi bastante citada,
além disso, foram apresentadas insegurancas e preocupacdes com as dividas e acesso
aos traficantes de drogas.

Verificou-se, ainda, no decorrer das entrevistas com os adolescentes a decepcéo
pela ndo recuperacdo e a falta de interesse dos familiares em “mudar de vida”, superar
0s vicios e até mesmo sair das condicdes de pobreza e dependéncia. Os educadores
sociais afirmaram que os adolescentes desenvolviam uma espécie de “sintonia” com as
condicdes de vida dos seus familiares, fato que influenciava no comportamento dentro
da instituicdo e consecutivamente no esforgo na escola, nas oficinas, nos cursos e nos
relacionamentos.

A moradia nas ruas foi uma wvulnerabilidade importante e levada em
consideracéo, principalmente pelos educadores que explicavam os comportamentos dos
adolescentes que tinham familiares com historico de moradia nas ruas. Segundo o0s
educadores, os adolescentes se preocupavam e pediam para que ajudassem a tirar esses
familiares daquela situagdo. Confirmando essa colocacdo, os adolescentes deixaram
claro que, ao conseguirem emprego como “jovem aprendiz”, ajudaria aos familiares que
estavam nas ruas. Ja os familiares responsaveis enfatizaram que ndo gostariam que 0s
adolescentes mantivessem o contato e que a melhor medida era o afastamento.

A violéncia intrafamiliar apareceu durante as trés fases da pesquisa. Em diversas
falas os familiares mostraram que utilizavam a violéncia para “educar”, impor regras e
disciplinar. Outro ponto citado foi a violéncia vinculada ao uso de substancias
psicoativas e a mudanca do contexto por causa desta vulnerabilidade. Além disso, os
adolescentes ndo acreditavam que o ambiente conflituoso havia mudado, pois sempre
remetiam as lembrancas anteriores a saida para as ruas. Dessa forma, os educadores
relacionaram as atitudes agressivas dos adolescentes a essas lembrancas conflituosas.
Essas atitudes de violéncia, com o adolescente agredindo, ficaram mais forte na terceira
fase da pesquisa (seis meses apés a saida do Al I).

As dificuldades financeiras sdo as wvulnerabilidades que preocupam 0s
adolescentes, principalmente aqueles que passaram pela exploracdo do trabalho infantil.

Por serem, muitas vezes, os mais velhos dos irmdos, os adolescentes sentem a
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responsabilidade de prover o sustento dos familiares, principalmente dos irmados mais
novos. Mas, enfatizaram que a volta para casa, trabalhando e estudando seriam étimas
oportunidades de ajudar o ambiente familiar. Os familiares, da mesma forma, viam no
emprego de “jovem aprendiz” a oportunidade de mudar a situacdo econdmica, além
disso, contam com o0 apoio institucional para melhorar a condicdo financeira da familia.
Apos a saida do acolhimento institucional, essa vulnerabilidade foi a mais frisada pelos
familiares e educadores sociais como motivo para a reinstitucionalizagdo. Em alguns
casos, os adolescentes permaneciam trabalhando, estudando, mas distantes do ambiente
familiar e comunitario. Acéo esta que ndo agradou aos adolescentes.

As vulnerabilidades sociais apresentadas acima devem ser analisadas e levadas
em consideracdo diante de um contexto em que h& novas configuracGes familiares,
novos contextos sociais e comunitarios. Morais, Paludo, e Koller (2010) mostram que
ha uma crise bastante clara, sobretudo porque a violéncia vivida no ambiente familiar
tem sido enfatizada como o principal determinante para a ida da crianca e adolescente
para a rua. Todo e qualquer profissional que trabalha com esta populacdo ja se deparou
com o relato de historias de abuso e violéncia vividas no ambiente familiar. Dessa
forma, percebe-se que a medida que esses conflitos se instalam no interior das familias
provocam uma série de consequéncias, dentre elas, a saida desse contexto para a rua.

Outros aspectos comuns apresentados atraves das vulnerabilidades é a relacdo
estabelecida entre os membros familiares e as constantes rupturas e descontinuidades.
Seja por causa da entrada ou saida de novos membros (companheiros e companheiras
do pai e da mée, tios, primos, irmaos, etc.), seja pela mudanca sucessiva de casa ou de
cidade (casa de rios, avds, madrinhas, irmas, etc.), internamento em abrigos ou clinicas
de recuperacdo de dependéncia quimica (Morais, Paludo, & Koller 2010).

Sobre a capacidade de as criancas e adolescentes permanecerem em suas
familias é necessario desnaturalizar a crise vivida pelas familias em vulnerabilidade
social e desculpabilizé-las, tendo em vista que sdo tidas como responsaveis pela
existéncia de criangas e adolescentes que trabalham e vivem nas ruas. Diante da
auséncia de politicas de protecdo social a essa populacdo a familia € chamada a
responder a algumas situacdes (alcoolismo, evasdo escolar, gravidez precoce, trabalho
infantil, moradia nas ruas) sem que receba condicbes para tanto. Tal sobrecarga é

imposta pelos proprios técnicos e pesquisadores que as assistem. E exigido que a
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familia, por exemplo, faca a crianca parar de trabalhar, que ela saia da rua e volte para
casa, mas a0 mesmo tempo nao se entendem todos os fatores subjacentes a manutencao
desses ciclos, reprodutores de pobreza e sofrimento psiquico ou ainda que o
recebimento de um apoio financeiro seja necessario para resolver os problemas
econdmicos. Pelo contrério, as propostas assistencialistas reforcam a percep¢do dessas
familias como incapazes e desqualificadas para cuidas de seus filhos (Morais, 2009;
Morais, Paludo, & Koller, 2010).

Durante muitos anos, familias pobres eram culpabilizadas pelas saidas dos filhos
as ruas. Diante desse cenario (ainda vigente entre muitos profissionais e instituicdes),
urge o investimento em medidas protetivas que procuram prevenir e evitar a saida as
ruas e manter um eficaz fortalecimento de vinculos. O Plano Nacional de promocéo,
protecdo e defesa do direito de criancas e adolescentes a convivéncia familiar e
comunitaria (2006), veio reconhecer que as familias vivenciam inimeros conflitos, mas
que podem ser investidas de potencialidades, como cuidadoras por meio da sua
orientacdo e valores. A partir desse documento, € possivel pensar num rompimento de
uma cultura ja estabelecida e cristalizada sobre as familias pobres, principalmente
aquelas que tém criancas e adolescentes com histérico de situagdo de rua.

3.3. O Papel dos Acolhimentos Institucionais

3.3.1. Uma histéria de multiplas institucionalizacdes

Os adolescentes apresentaram um histérico de passagens por outros
Acolhimentos Institucionais, antes de ingressarem no Al |. Desde criangas estdo
acolhidos e mantidos sob a responsabilidade de acolhimentos institucionais devido as

condicdes de vulnerabilidade e moradia nas ruas.

Ja fui na casa do menor, no ponte de encontro [...] Ah, e no abrigo do Pirambu,
sabe, 14 no abrigo do Pirambu, eu fui pra la, mas num sei como é o nome néo.
[....] Fui com... 8 ano. Porque eu era de rua, tia, ai eles me pegaram e me levaram
pra la. [...] Eu fugi l& do abrigo, |4 da casa do menor, ai eu voltei pra rua de

novo, ai no outro dia eu voltei pra casa, ai quando dei f¢6 minha mde mandou eu
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ir de novo, ai a Silvia [Assistente social] me achou e perguntou se eu queria vim
pra ca (Daniel).

J&. La no espaco da gente grande, no ponte de encontro, e na casa da amizade
(Leandro).

J&. Na casa do menor e no associagdo Curumim. [...] Porque eu tava na
Associagdo Curumim, ai nés entramo de férias... ndo, que, praticamente ja ia
fechar, né, ai antes de fechar, eles levaram nds pras nossas casas. Ai a minha
mae: “Por que ta aqui?” Ai eu: ndo, mae, é porque la vai fechar, mae... ai a mae
tava voltando das férias, ai a mae falou com a Slvia, pra mim acompanhar, pra
mim vim mais 0 meu irmdo. Ai ela deu os documentos, passou tudo, ai eu vim

mais 0 meu irmao, no carro, na Kombi (Paulo).

Apobs anos institucionalizados, os adolescentes retornaram aos acolhimentos
institucionais (Al 1I), pois as familias permanecem em ambientes de risco ao
desenvolvimento. No Al Il ha possibilidade de ter lazer, seguranca, estudar, trabalhar e

mesmo distante, ajudar as familias.

L& eu trabalho, estudo, como, t6 fazendo natacdo, mas num quero mais ndo

porque € muito cansativo. De manha eu vou pro colégio e é sé chegar do colégio

eu vou logo pro trabalho. Fago sé almocar. Fico la até as 17 ai quando eu saio td

cansado (Daniel).

T6 no Al Il. L& eu estudo trabalho, jogo bola. As pessoas que mais posso contar

é com os educadores e o pessoal daqui [do Al 1] ddo conselho e alimento todo

dia (Paulo).

Os familiares ndo apresentaram nenhuma inquietacdo sobre 0s anos que 0S
adolescentes passaram institucionalizados e demonstraram tranquilidade em saber que
eles estdo longe da violéncia, do trafico de drogas e pobreza que ha no ambiente

familiar.

Ai eu expliquei pra ele, que o meu filho s ta la porque a mamae quer tudo de
bom pro meu filho, porque se o meu filho tivesse aqui, tava era nas drogas com

as suas irmds, mamée talvez num tivesse mais viva, tivesse morrido, porque eu
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j& lutei muito com as suas irmds, como vocé Vvé... meu filho ja t& virando um
rapazinho, para o dia em vocé vier, vocé ja saber viver no mundo...” (D. Maria-
Mée de Paulo).

Trazendo outra perspectiva, 0s educadores sociais mostraram as diversas
tentativas para a reinsercdo familiar antecipada, evitando, assim, anos de
institucionalizagdo. Mesmo assim, os educadores enfatizaram a reinstitucionalizagdo

devido a ndo mudanca no contexto familiar.

Paulo passou cerca de seis anos no Al | e teve histérico de atendimento em
outros abrigos (Educador Bento).

Foram feitas varias tentativas com a mde deles. Ela é usuéria de drogas, de
crack. O pai é uma pessoa pobre, que vive de mendicancia e ele viaja pra
Canindé, essas cidades, pra pedir esmolas. Entdo, nds buscamos a avé materna,
mas ela ndo tem condices, por conta da salde dela e ficar com 0s meninos... 0s
tios ndo foi possivel, ja foi tentado duas vezes com o Diego, mas, ndo foi
possivel (Educador Céassio).

Outro aspecto levantado foi a reinstitucionalizacdo devido os mesmos motivos
que proporcionaram a primeira saida, quando eram criancgas (droga, violéncia, falta de
moradia, etc.). Aos adolescentes foi dada a oportunidade de ir ao Al |1 e & trabalhar,
estudar, ter alimentacdo e ajudar os familiares, sem ter necessariamente um maior

contato.

[...] Ai foi quando Daniel se encontrou no terminal com o Evaldo, educador do
Al 1l e pediu de novo para voltar, sair daquela situacdo, porque ndo dava. Ai
naquele mesmo momento ele deixou tudo pra trés, roupa bicicleta (Educador

Céssio).

Mesmo institucionalizados, novamente, tornou-se impossivel sustenta-los, pois
0s adolescentes ndo aguentavam mais conviver no Al 1lI, com as regras, outros

educadores, distante da familia e da comunidade. Mesmo assim, sabendo das
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debilidades que havia no seu sistema familiar, os adolescentes optaram, mais uma vez,
por viver na casa de familiares. “Devidos essas questdes, o Paulo foi encaminhado para
o Al Il. Mas tem um vinculo muito forte entre ele e a mée. E um carinho demais”

(Educador Céssio).

As historias de vida dos adolescentes foram marcadas pela institucionalizacéo.
Antes mesmo de chegar ao Al I, ja havia histérico de passarem pela rede de
acolhimentos institucionais da cidade de Fortaleza. A Tabela 10 descreve o numero de
instituicbes pelas quais cada adolescente passou ao longo da vida, incluindo-se na

contagem o Al I, onde estavam no primeiro momento da coleta de dados.

Tabela 10
Numero de acolhimentos institucionais pelos quais os adolescentes passaram ao longo
da vida
Acolhimentos Institucionais
Marcos Daniel Leandro Paulo Francisco
1Al 5 Al 4 Al 4 Al 2Al

A Tabela 10 mostra, de acordo com a fala dos adolescentes, essa rotatividade por
diversos acolhimentos institucionais. Verifica-se que apenas o adolescente Marcos
frequentou uma Unica instituicdo, sendo que o nimero total de instituicdo variou de 1-5.
O adolescente Daniel foi quem mais esteve em instituigdes diferentes (cinco no total).

Essas reinstitucionalizacbes foram ocasionadas pelo processo de permanéncia
das wvulnerabilidades familiares e comunitarias. Neste aspecto retomam-se 0sS
documentos que asseguram o éxito da reinsercdo familiar: O Estatuto da Crianca e do
Adolescente (1990) e o Plano Nacional de Promogéo, Defesa e Garantia do Direito de
Criancas e Adolescentes a Convivéncia Familiar e Comunitaria (2006) que garantem a
toda crianca ou adolescente o direito a ser criado e educado no seio da sua familia,
descrevendo o acolhimento como uma medida protetiva, de carater excepcional e
provisoria, fato que parece ndo se constituir como verdade para os adolescentes em
questdo (CONANDA/ CNAS, 2006; ECA, 1990).
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Para além da excepcionalidade e brevidade da medida, tem-se verificado que
muitas criancas/adolescentes ndo conseguem sair da “porta giratoria” que essas
instituicbes acabam criando. Muito dessas (re) institucionalizacGes sdo decorrentes do
insucesso das tentativas de reinsercdo familiar, o que faz com que muitas criancas e
adolescentes figuem no movimento de ida-vinda entre casa de familiares e diferentes
instituicdes. Alguns fatores, por sua vez, sdo descritos como estando relacionados a
ineficacia da reinsercdo familiar, a saber: a caréncia de uma avaliacdo prévia da
situacdo, considerando a motivacdo e preparacdo da familia e dos jovens para o
processo, assim como a falta de um acompanhamento sistematico no periodo de
reinsercdo (Siqueira & Dell’Aglio, 2007, 2010; Siqueira, Massignan & Dell’Aglio,
2011).

No periodo em que a crianga e/ou adolescente esta institucionalizado, a relacdo
com a familia torna-se mais esporadica, sendo a rua e as instituicdes os principais locais
para moradia, obtencdo de alimentos, vestimentas e entretenimento. A rotina dos
adolescentes ¢ muitas vezes norteada de acordo com a rotina das instituicbes que
frequenta. A reinsercdo social exige uma reestruturacdo macrossocial e econdmica que
possibilite a melhoria da qualidade de vida das familias. Na prética, esse aspecto é
extremamente complexo, pois, em geral, as condi¢es familiares que desencadearam a
ida para a rua permanecem inalteradas. Dai a importancia de articular programas de
interveng@o com programas sociais mais amplos, no sentido de construir condigdes mais
favoraveis para o retorno do adolescente para casa (Santana, Doninelli & Koller, 2010).

Siqueira, Massignan e Dell’Aglio (2011) enfatizam em seus estudos o0s
processos malsucedidos de reinsercao familiar, que cabe aos acolhimentos institucionais
realizar um estudo social e pessoal de cada familia, reavaliar periodicamente cada caso,
com intervalo maximo de seis meses, dando ciéncia dos resultados a autoridade
competente. O tempo de permanéncia de uma crianca ou adolescente em acolhimento
institucional dependera ndo s6 de questdes institucionais, mas, principalmente, da
superacdo da situacdo de risco que motivou o afastamento familiar, geralmente
relacionado a inimeras problematicas familiares e sociais. Dessa forma, evitar-se-a a
reinstitucionalizacdo desses adolescentes.

Por isso foi sugerido por Siqueira, Massignan e Dell’Aglio (2011) a criacdo de

um programa de reinsercdo familiar tendo em vista as inimeras reinstitucionalizagdes.
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Dessa forma as equipes seriam formadas por assistentes sociais e psiclogos, em
parceria com a rede de salde e de assisténcia social. Estas equipes desenvolveriam: (1)
avaliacdo familiar a partir de estudos de caso das familias, investigando a viabilidade do
retorno; (2) preparagdo das familias a partir da realizacéo de grupos de apoio as familias
em processo de reunificagdo familiar, de assessoramento realizado com cada familia e
do monitoramento e aconselhamento emocional e psicoldgico, nos momentos dos
encontros entre o jovem institucionalizado e sua familia. A equipe também promoveria
a construcdao de um plano de reinsercdo em conjunto com a familia, delineando metas
para a reunificacdo, além de um plano de visitas realistico e progressivo; (3)
acompanhamento sistematico das familias com visitas domiciliares frequentes, nos
primeiros meses de reinser¢do familiar, considerado este um periodo critico. Nesse
acompanhamento, encaminhamentos necessarios para o desenvolvimento da familia
poderiam ser realizados, como inser¢do em programas profissionalizantes e tratamento
de salde, por exemplo. Além disso, seria disponibilizada uma escuta das dificuldades
enfrentadas no dia a dia pelos familiares e jovens, com vistas a oferecer um suporte e

colaborar para a superacédo desses problemas.

3.3.2. Formas de apoio institucional aos adolescentes e as familias

O Al | proporcionava inimeros direitos que os adolescentes destacaram como
“regalias” daquele ambiente e que jamais teriam novamente. No entanto, é preciso
considerar que todos os aspectos citados constituem direitos basicos, os quais a familia

e a comunidade deveriam oferecer como prioridade aos adolescentes.

Sentir falta daqui? Da comida, Lazer. E... Tem piscina, jogar bola.. A dormida,
né, a noite. Se fosse a4 na rua num tinha. As amizades. E... Piscina, campo,
Assistir desenho a noite. [...] Sentir falta do lazer daqui. Que la eu num vou
poder mais tomar banho de piscina, so trabalhar, trabalhar, estudar (Marcos).

Lembro que quando eu cheguei me deram comida, ai eu fui dormir, ai no outro
dia eu merendei e subi pra escola. [...] O que eu mais gosto aqui é comer. Eu

faco so estudar, comer, dormir... e fazer a limpeza da casa. E brincar (Leandro).
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Esporte... praticamente tem mais é esporte. Dever de casa. De vez em quando
toma banho de piscina. Estudar. Lazer. Educadores bons. Comida boa. E uma

boa cozinheira (Paulo).

Além do apoio material e fisico, os adolescentes destacaram o apoio dos
educadores sociais durante a estadia no Al I. Segundo os adolescentes, os educadores
conversavam, aconselhavam e principalmente disciplinava-os. Além disso, havia uma
rotina no Al I, diferente do ambiente familiar, pois a0 mesmo tempo os adolescentes

eram educados, estimulados e ensinados a ser independentes.

De manha se acorda, ai tem que fazer a limpeza, né. Tem que escovar 0s dentes,
tomar banho. Ai faz a limpeza da casa... Todo mundo. Ai desce pra merendar. Ai
na escola, quando termina a escola tem que varrer, varrer ao redor da escola, né,
a varanda. Ai volta pra casa de novo, toma banho, ai vai pro almoco, ai chega Ia,
limpa a casa de novo, do repouso... ai depois da escola, quando chega a noite,
tem que varrer, passar 0 pano na casa, ha varanda, lavar o depésito. Tem
televisdo a noite. Mas tem que se comportar, né [...] Conversa sobre educacao
mesmo, sobre ter respeito. E. Eles dizem: “Ei, vem aqui, bora conversar. Ei, ma,
tu ta perto de sair”, quando eu tava danado, né, “Bora se comportar mais, la fora
o mundo la é diferente, aqui vocé t4& num paraiso, la fora é completamente
diferente. Tu tem que comecar a pensar mais na vida, e pronto” (Marcos).

Os educadores me tratam bem, gostam de mim... Conversa sim sobre a minha
familia, brincadeira, sobre a familia deles, falando pra nds. D& exemplos, de
quando eles eram pequeno... Conversa... Dando exemplo, dando conselho. Os
estudos, tia (Leandro).

E que eles ddo conselhos pra gente. Sobre trabalho, por exemplo. [...] Sei l4,
sobre qualquer coisa. Sobre um monte de coisa, tia (Leandro).

As vezes quando eu fago coisa errada eles conversam comigo... Ele diz que eu t6
errado, que eu ndo posso fazer isso... [E quando tu precisa de alguma coisa?]

Peco pro educador. Ou ent&o pro Bento (Francisco).

141



Outro tipo de apoio institucional destacado pelos adolescentes é a ajuda na
reinsercdo familiar. Quando completaram 14 anos, todos foram encaminhados ao
Projeto Profissionalizante para jovens, onde fazem um curso profissionalizante, séo
encaminhados para o mercado de trabalho e estudam na comunidade. Essa insercdo no
curso profissionalizante surgiu como esperanca para novas formas de ajuda ao ambiente

familiar.

Contato com o Al 1? Sim. So dia de terga. Dia do curso (Marcos).
E trabalhar, tia. E. Sair daqui com um emprego. O que tem de ruim? Tem nada

de ruim ndo, tia (Daniel).

No momento em que estavam sendo entrevistados, alguns adolescentes foram
encaminhados ao Al Il, pois ndo houve condicdes fisicas e psicolégicas para uma
efetiva reinsercdo familiar. Este novo espaco ajudaria com a alimentagcdo e pagamento
de algumas despesas, mas incentivaria oS adolescentes a trabalhar e buscar a

independéncia.

Agora? Agora tb no Al Il. L4 eu estudo, trabalho, jogo bola. As pessoas que
mais posso contar é com os educadores e 0 pessoal daqui [do Al I1] ddo conselho

e alimento todo dia (Paulo).

O apoio institucional também fomentava a volta ao convivio familiar. No caso
de Francisco, o adolescente ndo aceitou mais ficar institucionalizado no Al Il, evadindo
do acolhimento. Mas, mesmo distantes do acolhimento, a instituigdo continuou
apoiando financeiramente (ajuda com o aluguel, cesta basica e gas de cozinha) e com
atendimento e acompanhamento dos técnicos.

Fui pro Al Il pra estudar e fazer entrevista pra ver se arranjava emprego. Ai

quando eu sai do Al 11, recebi a noticia que eu tava empregado. Ai 0 meu irmao

recebeu a noticia que era pra sair do Al Il. Ai eu disse que ndo ia ficar I4, ndo. Ai

fui me embora com meu irmdo. Ai eu vim embora.[...] Estamos morando s eu e

meu irm&o. E liberdade, € bom demais. De vez em quando tem discussdo, mas,
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passa. Por causa de besteira. [...] Tamo fazendo o curso la. De vez em quando o

Céssio [educador] vai la e recebemo cesta basica, sabe como é? Né? (Francisco).

Os familiares destacaram o0 grande apoio que a instituicdo teve no
desenvolvimento do adolescente acolhido e em algumas necessidades do sistema
familiar. Para os familiares o acolhimento institucional foi benéfico e trouxe uma série

de vantagens para o adolescente.

Eles sdo uma familia pra mim. No comeco eu tinha era pena, ele longe de casa,
parecia que tava era internado, mas ai depois quando eu comecei a visitar ele,
né, a ver como era... porque era quatro anos de idade que ele tinha. O, era oito
anos que ele tinha. Oito anos. Se ele ndo tivesse ido pra I4, talvez hoje ele num
tivesse nem vivo (D. Ana — Avd de Leandro).

E mais com esse daqui, a Silvia [Assistente Social]. Porque eu n3o tinha outra
ajuda... certo que a gente tem Deus, mas aqui na terra a gente deve ter alguma
pessoa também pra dar uma forca a gente, e eu ndo tinha, eu ndo tinha mée, eu
nao tinha pai, eu ndo tinha marido. Ai vieram esses anjos na minha vida, e
gracas até hoje eu ndao o que falar deles, s6 tenho o que agradecer. Tudo de bom
ele aprendeu la. Ele... porque se ele tivesse aqui, vivia nas drogas, talvez tivesse
jamorrido, né (D. Maria — Mé&e do Paulo).

Ajuda com dinheiro, pro aluguel. E muito boa a ajuda. Eles ajudam no que a
gente precisa, ta sempre aconselhando. Ta também acompanhando. Perdi
totalmente o contato com ela [com a mde]. E dai veio a possibilidade deu morar
com ele, com meu outro irmdo, e o Al | também ajuda muito, em relacdo da
casa, a gente conseguir a casa, com o aluguel, e tudo (Mara — Irmé& do Daniel).

A Silvia [assistente sdcia] liga pra mim, pra dizer como é que ele ta... as vezes
eu ligo pra Silvia... Pra saber como é que t& o Marcos. Porque eu tenho o

telefone dela, né, ai eu ligo pra saber (D. Zefa — Avo paterna do Marcos).

Além do apoio, os familiares demonstraram uma dependéncia institucional na

qual todas as providéncias deveriam ser concedidas pelos técnicos e coordenacdo do
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acolhimento institucional. Alguns familiares parecerem “desaprender” a disciplinar e

assim jogar a responsabilidade para o Al I.

Eu nem sei... Quem sabe é eles ai [equipe técnica]... de tudo o que passa na
minha vida ele e a Silvia sabem. [E a senhora sabe noticias dele? Como é que a
senhora sabe?] Sei, porque a Silvia vem, o Céssio” (D. Maria — Mée de Paulo).
Que eu tava querendo, que vocés num dava pra dd uma ajuda a ela ndo, né? Pra
da uma ajuda. [...] Sim, ele tava dizendo que se vocés ainda quisessem ele 14, se
vocés aceitassem, ele disse que ia simbora pra la. [...] Se eu pudesse eu
entregava uma pessoa que quisesse ele. Mas ndo tem quem queira ele, mas se
fosse desse tempo ele tava la... num tava nem com ele aqui ndo (D. Zefa — Avo
de Marcos).

Os educadores sociais relataram que a instituicdo apoiou financeiramente todos
os familiares a fim de proporcionar um melhor ambiente para a reinsercdo familiar. Foi
destacado, primordialmente, o apoio institucional nas melhorias de condicdes de
habitacéo.

Foi feito um investimento financeiro pra comprar uma casa pra possibilitar que o
pai do Marcos pudesse conviver com ele, assumir essa responsabilidade com o
Marcos (Educador Cassio).

Na verdade, nds enquanto instituicdo, assim, foi tentado, duas ou trés vezes, o
retorno pra familia. No primeiro momento houve um investimento na melhoria
das condicdes habitacionais, porque antes eles moravam num local sem
infraestrutura, numa comunidade muito carente, muito violenta. Ai o Al |
investiu recurso financeiro pra compra de uma casa, um outro espago, com
infraestrutura, saneamento, proximo a escola, um local menos violento, um
espago porque a mde [do adolescente Daniel] alegava uma dificuldade de
receber os filhos por falta de espaco. Ela foi pra outra casa, embora na nossa
concepgdo isso ndo fosse. A gente percebia claramente uma falta de
compromisso com os filhos. Os que ndo tavam com ela porque tavam no abrigo,

que ndo podiam contribuir financeiramente pra ela era um peso. Ja que ndo
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estavam dando um retorno financeiro. Pra deixar de ser um peso, ela arrumara

um canto pra eles ficarem (Educador Cassio).

Outra forma de apoio institucional destacada pelos educadores sociais foi 0
encaminhamento dos familiares dos adolescentes para o tratamento da dependéncia
quimica, uma vez que a dependéncia era um dos motivos dificultadores da reinsercdo

familiar.

Desde que atendemos o Leandro tentamos alguns encaminhamentos com a mae,
mas ela mesma dizia que ndo queria e nem se esforcava para dar os passos. Mas,
sempre deixamos uma porta aberta (Educador Cassio).

NOs incentivamos o tratamento da D. Maria, pois haviam se fechado essas
portas, agora pro Paulo ndo se apresentava ninguém. Sempre instigavamos D.
Maria para fazer o tratamento das drogas (Educador Cassio).

Foram feitas varias tentativas com a mae deles [Francisco e Diego]. Ela é

usuaria de drogas, de crack (Céssio).

Ndo somente o apoio familiar, mas também o apoio aos adolescentes. A
instituicdo de acolhimento incentivava a disciplina e a imposicdo de algumas regras. De
acordo com os educadores sociais, 0s adolescentes chegavam ao Al | repleto de vicios e
com dificuldades de aceitar ordens e respeitar regras. Essas caracteristicas, para 0s
educadores sociais, sdo importantes para o desenvolvimento e principalmente busca de
autonomia, pois frisam que alguns adolescentes em foco ndo terdo sucesso na reinsercao

familiar e por isso devem procurar a independéncia.

Francisco era um pouco gaiato... Mas sempre com um certo respeito, né...? Mas
também ele ndo queria levar desaforo pra casa, regras, no comeco, ele teve uma
certa dificuldade, ele ndo gostava de receber ordens. Mas com o tempo ele foi se
acostumando, ele viu que era assim mesmo, e que teria que ser assim mesmo.
[...] Pois é, essa questdo das regras, era mais com os educadores, porque ele ndo
queria aceitar... Parece que ele vem, que ele veio de um mundo onde néo

obedecia ninguém. Dava pra entender isso. Ele ndo obedecia ninguém, fazia do
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jeito que ele queria, do jeito que dava na telha. Ai quando o educador mandava
ele fazer alguma coisa, ele ficava assim meio relutante, as vezes resmungando...

Mas fazendo (Educador Bento).

O educador Cassio destacou que as familias tém uma dependéncia na realizacao
de algumas providéncias e que isso dificulta o processo de reinsercdo familiar, pois o
familiar responsével, quando ndo esta satisfeito, pede o retorno institucional, ndo dando

chance para resolucao de conflitos comuns a todos os contextos familiares.

Toda a familia nos tem como referéncia, pois acompanhamos por cinco, seis
anos. Eles ainda nos tém como referéncia no atendimento. Embora ndo fagamos
mais tantas visitas a eles, mas eles ainda tém na gente essa referéncia. Por isso
eles ligam diante qualquer conflito que apareca pra dar conta desse conflito, e é
sempre assim, sempre justificando, pedindo pra conseguir outro lugar.

(Educador Céssio)

De acordo com os discursos dos trés sujeitos em foco (adolescentes, familiares e
educadores sociais), pode-se observar que a familia sempre foi assistida e a ela
proporcionada a devida assisténcia desde o instante em que o adolescente foi acolhido.
Enquanto estavam institucionalizados os adolescentes reconheceram que no ambiente
institucional podiam encontrar diversos tipos de apoio, sejam eles, na alimentagéo,
vestuario, até no encaminhamento para cursos. Os familiares demonstram uma profunda
gratiddo aos beneficios e incentivos recebidos pelo Al I, pois além de receberem apoio
seja a recuperacdo contra a dependéncia quimica, compra ou aluguel de moradia,
também reconheciam que o acolhimento influenciou na mudanca de comportamento e
nos cuidados dos adolescentes. Os educadores tinham pelos adolescentes um cuidado e
reconheciam caracteristicas importantes para o desenvolvimento. Tal vinculacdo era
mais intensa do que os proprios familiares. Além disso, quando se pensavam em
medidas para que ocorresse uma efetiva reinsercdo familiar, os educadores ndo abriam
méo da intervencdo com os familiares e a mudanca do contexto em que viviam.

Apb6s a saida do acolhimento institucional, os adolescentes permaneciam

vinculados através do curso profissionalizante e assim eram encaminhados para
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trabalhar como jovem aprendiz. Outra forma de ajuda era com o aluguel (que ainda
permaneciam ajudando) e com uma cesta basica mensalmente. E mesmo nos casos em
que os adolescentes estavam em casa, os familiares estabeleceram com a instituicdo
uma espécie de “dependéncia” para tomar decisdes, como por exemplo para seguir
adiante com um emprego, um aluguel, uma busca por outras entidades (governamentais
ou ndo). Para isso demandavam a companhia e tomada de atitude dos técnicos
institucionais (assistente social, psicologa, educadores sociais, etc.).

Quando se refere a um trabalho com criancas e adolescentes em situacdo de rua
sdo pensadas estratégias de atendimento que preveem a provisdo de recursos de
sobrevivéncia (higiene, alimentacdo, sono, vestimenta e cuidados com a salde, por
exemplo), assim como 0 acompanhamento do caso de cada adolescente a partir das suas
particularidades (internacdo para tratamento de dependéncia quimica, abrigamento,
reinsercdo familiar, encaminhamento para estagios e programas de trabalho aprendiz,
acompanhamento de cumprimento de medida socioeducativa, etc.). Também nesses
servicos, deve haver a preocupacdo pela situacdo familiar das criancas e adolescentes
atendidos.

As instituicoes de acolhimento constituem-se como um contexto importante para
o0 desenvolvimento das criancas e adolescentes em situacdo de rua, pois sdo oferecidas
oportunidades significativas ao desenvolvimento. Enquanto politicas publicas, 0s
acolhimentos tém acompanhado mudancas conceituais e politicas referentes a
assisténcia da infancia pobre no Brasil. Dessa forma, avaliar o atendimento é uma
questdo complexa que ndo pode se resumir em “salvar vidas” (Santana, Doninelli, &
Koller, 2010).

A reinsercdo social, de acordo com Santana, Doninelli, e Koller (2010), exige
uma reestruturagdo macrossocial e econdémica que possibilite a melhoria da qualidade
de vida das familias dessas criancas e adolescentes. Se a crianca for encontrada na rua,
no estagio inicial, deve ser alvo de politicas sociais de cuidado e atencdo no intuito de
fortalecer os vinculos familiares e escolares, comunitarios, prevenindo possiveis
rompimentos. Se ocorrer 0 caso de uma reintegracdo em um sistema familiar (de origem
ou substituta) cabe a importancia de articular programas de interven¢do com programas
sociais mais amplos, no sentido de construir condi¢cbes mais favoraveis para o retorno

pra casa.
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Nos casos em que a institucionalizacdo for a longo prazo, deixando 0s jovens
aos cuidados do Estado, corre-se o risco de ocorrer uma institucionalizagdo em meio
aberto, ja que o jovem, apesar de ndo permanecer abrigado, permaneceu sob a tutela dos
servicos de atendimento durante, praticamente, toda a sua infancia e adolescéncia. Neste
aspecto € importante engajar o jovem em cursos profissionalizantes que visam o seu
ingresso no mundo de trabalho e objetivam o jovem a construir um projeto de vida
baseado na autonomia. Ocorre que o adolescente, muitas vezes, ndo esta preparado para
assumir a responsabilidade da vida adulta e se depara, também, com a auséncia de
politicas publicas que abarquem os jovens com mais de 18 anos. Infelizmente as
instituicdes se deparem com a necessidade legal e burocratica de finalizar a intervencao,
mesmo que essa ainda ndo esteja concluida (Santana, Doninelli, & Koller, 2010).

Nesse aspecto, ndo se trata de ampliar a idade de atendimento, pois certamente
ocorreria com outra idade limite se ndo fosse construida e trabalhada a autonomia ao
longo de todo atendimento. Da mesma forma, deve-se compreender diferentes formas
de vinculacdo estabelecidas entre as criangas e adolescentes em situacdo de rua e o
acolhimento institucional, pois se pressupdem diferenca entre os acolhidos, implica-se a
necessidade de elaborar diferentes intervences. No caso dos adolescentes em estudo
notou-se que, por exemplo, ndo adiantou propor oficinas profissionalizantes para todos
0s que chegam a instituicdo, pois ha etapas em que tal proposta ndo surtira o efeito
desejado. Assim, a personalizacdo do atendimento, assim como a participagdo do
adolescente nesse processo, constitui como principios importantes para uma intervencao
efetiva (Santana, Doninelli, & Koller, 2010).

Morais & Koller (2012) retomam a existéncia de lagos afetivos positivos entre
o0s adolescentes e educadores das instituicdes. Para muitos dos jovens citados no estudo,
foi na rua, através da mediagdo de algumas instituicdes, que eles tiveram oportunidades
de vida, as quais ndo lhes foram dadas antes da ida para a rua. Dessa maneira, a
importancia da vinculacdo entre educador e crianga/adolescente como parte
fundamental do processo de trabalho foi bastante explicitada pelos participantes desse
estudo. De fato, os educadores - em maior ou menor grau, dependendo das
caracteristicas e habilidades técnicas e pessoais de cada um - constituem uma parte
muito importante da vida dessas criangas e adolescentes.
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3.4. Papel das avés

Com a auséncia/fragilidade de vinculo com as figuras paternas e maternas (pais
bioldgicos), alguns atores entram em cena na funcdo de cuidadores. Primeiramente
destacam-se as avOs que cumprem esse papel de protecdo dos adolescentes. Dos cinco
adolescentes entrevistados, trés destacam o papel da avé como cuidadora e figura de
protecdo. Marcos, por exemplo, sempre morou com a avl paterna e a chama de “méae”:
“Moro na minha casa s6 minha mée e meu primo”.

Nas avos, os adolescentes depositaram muita confianca, e no caso de ndo ter
onde ficar, contavam com a esperanca de ter a casa das avés para acolher: “[Vocé ta
voltando pra casa, vocé vai ficar onde?] Na minha vé ou néo sei”” (Francisco). Mais do
que “cuidado pelas avds”, os adolescentes demonstram um carinho e vontade de ajudar
com o que recebiam. “Ajuda? Da minha vo, né? Por exemplo, eu vou trabalhar de
manha, ela que vai ter que me acordar... fazer minha merenda pra mim ir pro
trabalho.[...] E com a mde que eu mais posso contar”’(Marcos).

Os adolescentes mostraram confianca e esperanca de mudanca de vida, mas se
sentem apoiados principalmente pelas avos. Leandro repetiu espontaneamente, durante
as entrevistas, que a pessoa que mais pode contar é a avd materna, D. Ana.

[E da tua familia, tem alguém?] A minha vé. [...] [E vocé acha que eles estdo te
esperando?] A minha vé. [...] [E la vocé vai pedir ajuda a quem?] A minha vé.
[...] [E quem t& te apoiando hoje pra vocé realizar seu sonho?] Minha vé. [...]
[Quem é a pessoa que vocé mais conta na sua casa?] A minha vo [...] [Em que
ela te ajuda?] Em tudo. Tudo ela me ajuda. (Leandro)

As avés responsaveis confirmaram o interesse pelos adolescentes e sempre
buscaram visita-los, saber noticias através de ligagdes e contato com a equipe técnica.
“Aqui no Al 1? Eu ja conheco tudo. E sim. Conheco tudo” (D. Zefa — avé de Marcos).
“[...] sempre que tem visita eu vou, todo més. [...] Ele liga, ele liga. S6 que a ligacéo €
péssima, né? Ai num dé pra falar muito ndo”” (D Ana — avé de Leandro).

As avés assumiam a responsabilidade de educar e de pensar no futuro do
adolescente. Ja era pensado, antes de voltar para casa, 0 que o adolescente iria fazer e o
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que seria feito por eles, além disso, foram pensadas a forma que iriam sustentar e ajuda-

los a reinserir-se em casa, na comunidade, no trabalho e entre os demais familiares.

Mas, também, num € sO arranjar 0 emprego, né. Ele tem que arranjar um novo
caminho. Ele tem que vé o primo dele, que ndo gosta de se misturar com
ninguém, chega do trabalho e as vezes é 6:30 horas e ta é estudando...vai tomar
banho, vai pro colégio dele, chega 10 horas... e ele td bem. E 0 Marcos disse que
vai ficar estudando pela manhd, e vai trabalhar de tarde. Eu acho que quem vai
se responsabilizar por lavar a roupa dele, fazer a comida dele... sou eu, né.
Enquanto eu for viva, quem vai fazer isso sou eu (D. Zefa — av0 de Marcos).

Porque eu que tenho de ter uma preocupacdo com ele, porque se ele for fazer um
curso, eu que tenho que ta ali, prestando atencdo. Pra ele ter o quarto dele, pra
ele ter as coisas dele e pra ele ter responsabilidade também, porque ele é muito
besta, quando ele chega com o calcao dele, as coisas dele, ele tem o modo de
emprestar pro povo. Num é pra emprestar as coisa dele, eu num t6 ensinando a
ser ruim nao, mas tem que ter cuidado com as suas coisas (D. Ana — avO de

Leandro).

Diego, irmdo de Francisco, destacou o papel primordial da avé paterna no
sustento da familia. ““Por enquanto, né, a minha vé, né, minha vé que sustenta, né. Eu,
meu pai, minha irm&, dois primo dela, a mulher do meu primo, e um filho dele [...] A
minha irm&, a maior, que € a Ane, mora com na casa da v6”. No que se refere a sua
recuperacdo a avo surgiu como o membro familiar que protegia e acolhia sempre que
fosse necessario. “Eu tava até comentando com a minha namorada que quando eu
cheguei da clinica tava tudo sujo, ai eu emburaquei pra minha vé”. Para Diego, a
reinsercdo familiar de Francisco seria complicada, mas a opcdo de ficar com a avo e

seus familiares ndo foi descartada.
Se ele for voltar pra la [pra comunidade], € melhor ele passar um tempo na v, ta

entendendo? [...] Num sei te dizer ndo, sabe? Mas se ele for la pra vo, num ter

tanta dificuldade como 14 em casa ndo. Se ele for 14 pra mée, eu sei que ele vai
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ficar com fome, t& entendendo? Num vai ter nada pra se alimentar. E hum vai ter

quem ajude a ele. . (Diego — irmdo de Francisco)

Os educadores sociais Bento e Céassio destacaram as av0s como personagens
primordiais para a reinser¢do familiar. Em alguns momentos ndo se lembram dos pais
terem visitado os adolescentes, mas recordam a presenca fidedigna da avo nas visitas e

com ligacdes periddicas.

Veio a avd. Eu ndo lembro da mée dele ter vindo aqui ndo. A avo dele quer
muito bem a ele. Ele também. Porque ele foi criado com ela (Educador Bento).
A D. Ana ja acolheu a mée dele quando era crianca e ela tem muito amor, muito
carinho como filha, muita vontade de fazer pelo Leandro o que ela néo
conseguiu com a mae dele (Educador Cassio).

Mesmo com esse contato proximo ao adolescente, Bento preocupa-se com as

condicgdes fisicas, devido a idade das avos.

Eu ndo conhego bem assim... como eu ndo conheco bem a familia dele, ai eu ndo
sei te dizer a ida dele pra casa € uma boa coisa... Mas eu acho que ele vai ter
uma certa dificuldade, né, se ele tiver o apoio simplesmente da avo, por ela ser

uma pessoa de idade. (Educador Bento)

O aumento da longevidade tem permitido a convivéncia mais prolongada de trés
ou mais geragdes, levando os idosos a participarem mais ativamente da vida de seus
familiares. As mulheres idosas em especial, assumem papel importante frente as novas
configuracbes familiares. As relagdes entre avOos e netos vém passando por
transformacdes onde se tém levado a um crescente questionamento sobre esse papel na
educacdo de seus netos. O conceito de estilo de avés vai além das préticas dos avos
propriamente ditas chegando ao contexto dentro do qual operam os esforcos dos avos
em socializar seus netos, de acordo com suas crencas e valores. Os avos atuais assumem
papéis multidimensionais, tanto na sociedade quanto na familia (Mainetti &
Wanderbroocke, 2013; Oliveira & Pinho, 2013).
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Estudos apontam que ha diversos fatores que contribuem para que as avés se
tornem cuidadoras integrais de criangas e adolescentes, dentre eles encontram-se: (1)
longevidade humana, que vem favorecendo o crescimento do nimero de familias nas
quais coexistem trés e mesmo quatro geracGes e aqui se destaca o crescente nimero de
bisavOs que se responsabilizam pela educacdo dos netos; (2) a inser¢do das mulheres no
mercado de trabalho dificultando, assim, o cuidar integral dos filhos, bem como a
necessidade de ambos os pais trabalharem para prover o sustento doméstico; (3) as
dificuldades econbmicas como desemprego dos pais e necessidade de ajuda financeira
por parte dos avds; (4) divorcio do casal com retorno para a casa dos pais, juntamente
com os netos; (5) o novo casamento de pais separados e a ndo aceitagdo das criangas por
parte do conjuge; (6) gravidez precoce e despreparo para cuidar dos filhos; (7) morte
precoce dos pais devido a violéncia ou doencas como a AIDS; (8) incapacidade dos
pais, decorrente de desordens emocionais ou neuroldgicas e da violéncia doméstica
(abuso, negligéncia ou abandono); (9) uso de drogas ou envolvimento em programas de
recuperacdo para usuarios de drogas; e (10) envolvimento em situacGes ilicitas e
problemas judiciais (Aratjo & Dias, 2010).

Araljo e Dias (2010) mostra nos resultados de sua pesquisa que as avds guardids
podem experimentar diversos sentimentos como a perda (dos filhos, dos companheiros
de sua idade, de sua liberdade); ansiedade, ao ter que lidar com criancas ainda em
desenvolvimento; raiva e rancor contra os filhos que as deixaram em tal situacdo. Elas
também podem vivenciar medo de ndo poderem acompanhar o crescimento dos netos
até se tornarem adultos e de ndo ter quem cuide deles na sua falta. Muitas se sentiram
inadequadas e acharam que faltaram como maes e, com isto, apresentaram confuséo de
papel por estarem desempenhando uma funcdo que, na realidade, seria dos pais. Elas
também se queixaram de seu estado de salde e algumas chegaram a desenvolver
depressao. Os avls tenderam a esquecer sua propria condi¢do de salde para atender as
necessidades dos netos. Outros sentimentos relatados pelos avds configuram uma
ambivaléncia: cansaco e medo de perder sua privacidade se misturaram aos de
realizacdo, renovacdo, orgulho e satisfacdo de terem contribuido com seus filhos e
netos.

Contata-se que estas avOs vieram substituir pais falecidos, pais despreparados
por serem adolescentes ou adultos imaturos, pais negligentes, pais desconhecidos, pais

152



dependentes quimicos, abusadores, portadores de deficiéncias fisicas e de transtornos
mentais. A criacdo foi assumida preferencialmente por elas, porque na maioria dos
casos essas mulheres ja participavam dos cuidados dos netos, quando os pais
coabitavam ou quando tomavam conta dos netos para os pais trabalharem. Houve casos
em que a crianca/adolescente passou por outros responsaveis legais antes de a avo
assumir a guarda, como abrigos e outros avds. Ao assumir um neto para criar, essas
mulheres remanejaram sua vida nos aspectos profissional, financeiro e familiar, para
darem conta do aumento das despesas e tarefas domésticas. Muitas continuaram
desempenhando seu trabalho normalmente contando com a colaboragdo de outros
cuidadores para tomarem conta das criangas durante sua auséncia. Além disso, a saude
mais fragil e a idade avancada apareceram como pontos negativos desta experiéncia,
causando preocupacao quanto ao futuro dos netos que poderiam ficar desamparados na
impossibilidade das avés permanecerem ativas ou falecerem (Mainetti &
Wanderbroocke, 2013).

3.5. Suporte entre irmaos

Dos cinco adolescentes entrevistados, trés destacaram a importancia do apoio
dos irmdos na reinsercdo familiar. Paulo, antes de ser institucionalizado contava com a
companhia com 0 irmdo nos momentos em que a mae ndo estava presente: “[...] A
minha mée era direto trabalhando... quem cuidava de mim era o0 meu irmao”.

Alguns adolescentes chegaram juntos com os irmédos ao Al | e essa parceria foi

primordial a adaptacao na instituicao.

[E aqui no sitio, vocé tem contato com alguem da tua familia?] Com meu irméo.
Ele ja teve aqui” (Francisco).

Ai a mae falou com a Silvia [assistente social] pra mim acompanhar, pra mim
vim mais 0 meu irmdo. Ai ela deu os documentos, passou tudo, ai eu vim mais o
meu irmdo, no carro, na Kombi. [...] O meu irmédo foi la pra casa da Sapoti e eu
fui 14 pra casa da acerola. Foi. Ai demorou 10 minutos e o meu irméo foi 14 em
cima me chamar. Eu tava tirando a minha roupa ainda e ele ja tinha ido na casa
do sapoti, tirado a roupa e ja tava na casa da acerola me chamando... ai eu: “Eita,
menino, tu € rapido, né???” Ai ele: “Deixa de falar besteira, veste logo a tua
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roupa pra gente tomar banho de piscina. [E pra vocé se adaptar aqui? Foi
dificil?] Nao, porque meu irmédo tava perto de mim. [E quando ele foi embora?]
Ai veio a tristeza” (Paulo).

Algumas expectativas dos adolescentes baseavam-se no amadurecimento e
vitdria pessoal dos irmaos. Para Paulo, por exemplo, além de esperar pela casa que mae
prometera enquanto estava no Al Il, o adolescente almejava a melhora do irméo com a

saida do mundo das drogas.

[Vocé tem algum medo?] Tenho. Que 0 meu irmdo volte a usar drogas. [...] Falta
sO uma casa e mudou outra coisa. Meu irmdo parou de usar droga. Se aposentou
das drogas. Minha mée vai receber a casa, se Deus quiser. [...] Ele se recuperou,
ele parou de usar drogas, Gracas a Deus. (Paulo)

Daniel, na primeira fase da entrevista, esperava receber o suporte dos irméaos,
principalmente de Mara. A expectativa era voltada a mudanga de comportamento da
mée e a esperanca de ndo precisar trabalhar nos terminais para integracdo de 6nibus

novamente.

Até agora eu sO sei que eu vou morar mais a minha irmé. [E quando vocé voltar,

tu acha que vai receber ajuda de quem?] A minha irma, tia. (Daniel)

Ja& na terceira fase, Daniel estava trabalhando e mesmo no Al Il buscava ajudar

Seus irmaos mais novos:

[...] Quando chega o final de semana vou andar de bicicleta, jogar de bola e ir
pro North Shopping assistir um cinema. Eu e o Sanderson, meu irméo. [...]
Minha irma ta & no Pia Marta. Fui visitar. Oxi, levei até roupa, dei comida a ela,
recheado, uma ruma de coisa. Ela tava aqui no ponte [outro acolhimento

institucional] e eu fui visitar. Ela tem 10 anos. (Daniel)
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Para os irmdos que acolheriam alguns dos adolescentes, assumir a
responsabilidade da reinsercdo familiar era um aspecto ndo esperado e sem seguranca,
pois alguns tinham idades proximas e ndo tinham apoio psicoldgico e financeiro de
ninguém. Para Diego (irmdo de Francisco) era algo quase impossivel, pois estava
passando por um processo de reabilitacdo. “Ah, que ele trabalhasse, pra ser melhor do
que eu na vida, sabe...? Tudo 0 que eu ja passei, ndo quero que ele passe. E ter muita
paciéncia e consciéncia, sabe...? [...] Pra ele ndo entrar na vida que eu entrei, sabe.?”.

Mara ainda ndo acreditava que seu irmao Daniel estava proximo de voltar para
casa e que ela assumiria a responsabilidade de cuidar. “Ele ja ta voltando, né? na
verdade eu nem sei como vai ser. Num sei. Eu acho que nédo tera problema, ndo da
trabalho™.

Na terceira fase da entrevista, Diego mostrou que houve mudancas nas
trajetorias de vida, tanto dele como de seu irmao, Francisco. Diego assumiu o papel de

cuidador e organizou o ambiente onde estavam morando.

Aconteceram Varias coisas principalmente porque agora nds temos um objetivo
na frente. Colocamos as coisas dentro de casa, estamos muito ligados.
Compramos ventilador, fogéo, televisdo, DVD, comprei uma cama pro outro
quarto, ajeitei a cama dele. (Diego — irmédo de Francisco)

As mudancas ndo foram somente nos aspectos estruturais da casa, mas também
em terem assumido o papel de responsavel pelo ambiente em que estavam vivendo, nas
finangas (os dois estavam trabalhando e comprando objetos para a casa) e na

organizagéo da rotina e comportamento do irméo:

De vez em quando tenho que da uns gritos neles pra ele cair em si. [...] SO se
levanta quando eu me levanto, s6 vai tomar banho quando eu vou tomar banho.
[...] Estamos bem, né? de vez em quando tem aquelas discussdes, mas logo se

resolve. 15 minutos depois estamos nos falando. (Diego — irmao de Francisco)
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Os educadores sociais destacaram na trajetoria de vida dos adolescentes o
suporte entre os irmaos, antes mesmo de chegarem ao Al I. A autonomia e a parceria ja

existiam devido as condi¢des de abandono dos pais.

Desde muito pequenos, a mée [de Francisco e Diego] apresentava esse quadro de
dependéncia. Era mais os filhos se virando. Eles adquiriram essa maturidade
para sobreviver independente da mde. Deles fazerem a comida deles, deles
lavarem a roupa deles. Eles ja foram condicionados desde quando ela entrou
nesse quadro. Mesmo em periodo de férias, se eles estavam com fome, eles
mesmos faziam o fogareiro, com carvdo, no chdo mesmo. Eles quem lavavam as

roupas. Entdo ja viamos como autdbnomos (Educador C&ssio).

Ja no Al I, mesmo distantes, os adolescentes se preocupavam com 0S irmaos e
tudo o que acontecia, seja positivo ou negativo, influenciava no comportamento na
instituicdo, na escola e nas demais atividades propostas. “Eles tem uma ligagdo muito
forte. Entre irm&os é pouco comum como é a deles. Eles tém um lago muito forte entre
eles” (Céssio).

Os educadores destacaram a importancia do investimento na autonomia dos
adolescentes e seus irmaos, principalmente quando ndo ha& condicGes de outros

familiares assumirem o papel de cuidador.

Eu acho que ele sé conseguiu com uma certa facilidade porque o Diego ja estava
aqui. Porque se ndo fosse o Diego, o Francisco ndo teria conseguido néo [...] A
companhia do irmdo foi muito importante para o Francisco. Sem o irméo eu

acho que ele néo teria conseguido ndo (Educador Bento).

Os irmdos desempenham papéis de cuidadores, amigos e figuras de suporte ao
longo de toda a vida. Através da matua socializacdo, de comportamentos de ajuda nas
tarefas, de atividades cooperativas e do simples companheirismo, irmdos causam uma
grande influéncia uns na vida dos outros. Além de terem uma participacdo importante
no processo de socializacdo, os irmdos mais velhos podem assumir o papel de

cuidadores formais de seus irmdos mais novos. Neste caso, elementos do
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relacionamento progenitores-filhos séo incorporados a relacdo entre irméos (Dellazzana
& Freitas, 2010).

As relagbes fraternais constituem-se em complexos sentimentos e emogdes
ligadas a elementos cognitivos, culturais e sociais interligados e dificeis de separar. Ou
seja, ndo sdo escolhidas, mas, compartilhadas ndo somente pela nossa genética, mas,
também pela heranca familiar, classe social, contexto histdrico, experiéncias e
reminiscéncias. Comega geralmente durante a primeira infancia do individuo e
desempenha um papel fundamental na determinacdo de sua identidade e personalidade.
Dessa forma, algumas ONGS fornecem apoio e solidariedade, expressando a sociedade
o enfrentamento a violéncia por meio da fraternidade (Goldsmid & Féres-Carneiro,
2011).

Goldsmid e Féres-Carneiro (2011) retratam que se encontram muitos relatos de
rivalidade e disputa arrolados aos relacionamentos entre os irmédos em vez de privilegiar
a qualidade de uma boa convivéncia. As autoras frisam que além do ensino e
aprendizagem mdtua, esta relacdo permite a descarga moderada de agressao. A fungédo
fraternal colabora na formacdo consciente das relagdes interferindo, assim, na vida
adulta. Para os irmdos construirem "bons lacos” é necessario uma complementaridade
nas suas fungdes, assim como a existéncia de uma relagdo intima, e certa coincidéncia
de valores pessoais. Ao oferecer a possibilidade de um campo para o exercicio do
controle de instintos agressivos, a familia favorece o desenvolvimento de lagos
fraternos.

O vinculo entre os irmaos pode desempenhar um papel importante no apoio da
estabilidade familiar em situacfes de risco, como dos pais de divorcio, a morte ou o
abandono dos pais. E nos casos de auséncia dos pais, as relagdes fraternas, muitas vezes
constituem os Unicos relacionamentos duradouros. Nestas circunstancias, estas relacdes
devem ser protegidas e apoiadas. Goldsmid e Féres-Carneiro (2011) citam como
exemplo a situagdo das criangas no campo de concentracdo de Terezin na antiga
Tchecoslovaquia. O apoio fraternal foi relevante para superar a perda dos pais e superar
traumas que tinham vivido em circunstancias extremamente especiais por causa da
perda de seus pais. Eles formaram o grupo conhecido como Orfans de Terezin,

constituidas por seis criancas cujos pais tinham sido mortos pelos nazistas. Embora eles
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ndo fossem irmaos biolégicos, que eram considerados como tal, porque foram forgados
a crescer juntos desde o nascimento.

A importancia dos interesses comuns e experiéncias compartilhadas entre os
irmdos aponta para uma ampla gama de tolerancias e capacidades, incluindo niveis de
excitacdo, frustracdo, conflitos, bem como a capacidade de regulacdo, antecipacéo,
planejamento e adaptacéo. A proximidade no desenvolvimento de irméos os torna capaz
de reproduzir, lutando, amando, e competindo de forma protetora, porque as forcgas e
fraquezas emocionais e fisicas sdo mais alinhadas entre eles do que eles estariam entre
0s pais e irmdos (Goldsmid & Féres-Carneiro, 2011).

Pesquisas mostram que as criangas se desenvolvem de acordo para as interagdes.
Neste sentido, 0 comportamento pré-social tem sido investigado como uma interacdo
padrdo com uma influéncia especial sobre o desenvolvimento por envolver acbes
voluntarias a partir do qual as criangas buscam para ajudar ou beneficiamento mais
grupos de individuos ou sociais. Além disso, a crianga tem atitudes que expressam
cuidado com a seus pares, além de uma verdadeira preocupacao para seu bem-estar
quando a dindmica envolve duplas e grupos de irmdos (Cavalcante, Costa, &
Magalhdes, 2012).

H4 evidéncias de que as dindmicas interacionais fraternas também favorecem a
construcdo de relacdo mais horizontal com base na ajuda mutua, a capacidade de
aprender e fazer coisas juntos, oportunizando a comunicacdo e a capacidade de
compreensdo de seus pares. Assim, as condicdes subjetivas em que as criangas
interagem com seus irmédos e irmés sdo elementos que influenciam as atitudes de
cuidado e a forma como eles adquirem um significado especial na formacdo deste
padrdo em toda a interacdo infantil. Por isso deve-se considerar que as experiéncias
vividas por duplas, trios e grupos de irmédos tendem a ser repetido em outros ambientes
sociais, incluindo instituicdes infantis, tais como creches, escolas e abrigos (Cavalcante,
Costa & Magalhaes, 2012).

Nesse aspecto, quando se leva em consideragdo as condi¢Oes psicossociais de
criancas e adolescentes institucionalizados precisam ser avaliadas a qualidade das
interacOes e relagdes do fisico e ambiente social da instituicdo, pois este contexto
assume influéncia no inicio e ao longo da vida o desenvolvimento das criancas.

Cavalcante, Costa e Magalhdes (2012) destaca pesquisas que abordam especificamente
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0 universo de interacdo das criangas e seus efeitos sobre a institucionalizacdo
principalmente quando sdo colocados longe de seus pais e mantidos em abrigos com
seus irmdos para um tempo prolongado. A reciproca interacdo da crianca e do ambiente
institucional € fundamental para encontrar apoio material, emocional e social no
incentivo compativel com suas necessidades. As condicdes favorecidas pelo ambiente
social possibilita a construcdo e/ou manutencdo de valores referenciais na instituicao,
incluindo os irméos, na medida em que a significativa diades estdo presentes em outros
ambientes ecoldgicos além da familia.

A complexidade do comportamento de cuidado entre irmdos tem uma
diversidade de significados possiveis, capazes de trazer motivacdo distinta para fora ou
impulsos, porém mutuamente benéfica. A crianca pode ser responsavel por cuidar do
irmdo e, em outro momento, tornou-se o alvo de comportamentos que expressam 0
cuidado, o zelo e até mesmo apego. A relagdo de irmdos no ambiente institucional tem
implicacOes para a ecologia do cuidado vivido na instituicdo (assim como na familia, os
irmdos compartilhar com educadores, técnicos e voluntarios a atencdo dirigida para 0s
mais jovens), mas também para o triunfo dos processos de retorno a familia de origem
ou para a construcdo de relagdes familiares em um lar adotivo (como em abrigos, 0s
irmdos podem ajudar nas transicdes ecoldgicas e favorecer a adaptacdo ao novo
ambiente).

Levando em consideracdo os trabalhos sobre a reinsercdo familiar de criancas e
adolescentes institucionalizados no Brasil, ndo encontramos pesquisas que identifiqguem
a convivéncia com 0s irmdos como uma das opgdes para a desinstitucionalizacdo. Essa
proposta pode ser priorizada como mais uma forma de diminuir o tempo de acolhimento
e também levar & autonomia.

Quando nos referimos a criangas e adolescentes institucionalizados, com
histérico de situagdo de rua, costumamos enfatizar que ainda ha certo vinculo familiar
(com o pai, mde, avos), mas, devidos a escassez de condices (financeiras, fisicas,
emocionais, etc.) o tempo 6timo para a reinsercdo familiar leva a equipe a tomar
providencias urgentes, tendo em vista que ha interferéncia no desenvolvimento. Dessa
forma, a opcdo de vinculacdo entre irmdos/irmds e o apoio de politicas publicas e
instituicbes de acolhimento nessa parceria, seria mais uma opg¢do que leva a execucao

das propostas do plano de convivéncia familiar comunitéaria.
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VI — Consideragdes Finais

A presente dissertacdo buscou compreender o processo de reinsercdo familiar
(RF) na perspectiva de diferentes atores - adolescentes institucionalizados com histérico
de situacdo de rua, seus familiares e educadores, antes e ap0s a saida da instituicdo. A
pesquisa teve como foco trés objetivos especificos: 1) a identificacdo das expectativas e
sentimentos de adolescentes, familiares e educadores acerca da volta para casa no
periodo anterior a saida da instituicdo; 2) a descricdo das mudancas e/ou continuidades
que aconteceram na vida dos adolescentes (local de moradia, estudo, trabalho,
relacionamento com familia, etc.) no més apos e seis meses apds a saida da instituicdo;
e 3) a identificacdo dos fatores relacionados as mudangas e/ou continuidades
concernentes ao processo de reinsercdo familiar, observados ao longo de todos os
momentos de coleta de dados.

O percurso da pesquisa foi longo e repleto de desafios, devido as dificuldade em
acompanhar, durante meses, os adolescentes e seus familiares. Inicialmente, no
momento em que estavam no Acolhimento Institucional I (Al I), pode-se perceber uma
“zona de tens@o”, de expectativas e de medos que muitas vezes afetavam a todos que 0s
estavam acompanhando (técnicos, educadores da instituicdo e pares). Na segunda fase
das entrevistas, 0 acesso aos adolescentes ainda foi facilitado, uma vez que seguiam em
acompanhamento no curso profissionalizante e no Acolhimento Institucional 11 (Al 1I).
Da mesma forma, os familiares também estavam mais disponiveis a compartilhar os
desafios e conquistas vividas. Porém, na terceira fase do processo da pesquisa, a maioria
dos adolescentes estava em ambientes diferentes, distantes do acolhimento institucional
e das atividades propostas. Esse fato gerou a necessidade de acessa-los em espacos
diferentes, tais como residéncias, cursos, escola e Al I1.

Compreende-se que essas dificuldades ndo representaram limitacGes para o
processo de pesquisa, mas que, pelo contrério, agregaram bastante a minha intervencédo
enquanto técnica do Al |. Dessa forma, o acompanhamento dos adolescentes e
familiares, assim como 0os momentos de discussao com outros profissionais que também
assistem aos adolescentes, veio contribuir para a atuacdo enquanto técnica daquele
servico. Nos espacos comuns de discussdo surgiram ideias, sugestdes e intervencdes

préticas que possibilitaram uma ampla visdo do que estava em analise, a reinsercéo

160



familiar. N&o posso esquecer a disposicdo e interesse tanto dos adolescentes e
familiares, quanto dos educadores em questdo, principalmente quando alertados que
essa pesquisa auxiliaria futuros processos de reinsercdo social.

Esta dissertacdo buscou aprofundar o tema da reinsercdo familiar a partir de trés
contribuicdes a esse campo de estudos. A primeira delas diz respeito a inclusdo de trés
atores fundamentais ao processo de RF (adolescentes, familiares e educadores). A
segunda refere-se a realizacdo da coleta de dados em trés momentos diferentes (no més
que antecede a saida da instituicdo, um més apos e seis meses apOs a saida da
instituicdo). E, por fim, a terceira contribuicdo reside no uso da estratégia metodolégica
da Insercdo Ecoldgica para realizacdo da pesquisa.

Considerando que a maioria dos estudos prévios acerca da RF tende a privilegiar
a perspectiva de apenas um participante (quase sempre a crianca/adolescente reinserido)
e em um unico momento do tempo (ap6s a saida da instituicdo), esperava-se com a
montagem do presente delineamento, aproximarmo-nos da perspectiva bioecolégica do
desenvolvimento humano desenvolvida por Urie Bronfenbrenner. Tal abordagem
pressupde o0 modelo Pessoa, Processo, Contexto e Tempo (PPCT), como uma
perspectiva mais sistémica, holistica e contextualizada para compreensdo dos
fenbmenos humanos. Além disso, a perspectiva da Insercdo Ecoldgica representou a
possibilidade de insercdo concreta da pesquisadora nos ambientes naturais de vida dos
participantes (residéncia de familiares, outras instituigdes, cursos, escola etc.),
contribuindo ao estudo aqui apresentado. A Insercdo facilitou e garantiu 0 acesso aos
participantes; permitiu a vinculacdo da pesquisadora com estes, fundamental para a
obtencdo de dados de qualidade; e, conforme ja& mencionado, contribui para que —
através dos momentos de pesquisa - a pesquisadora pudesse também realizar
intervencgdes coerentes ao seu papel de psicologa do Al I.

A analise dos resultados foi organizada em dois momentos. No primeiro deles,
foram realizados estudos de casos dos cinco adolescentes, abrangendo discursos deles
proprios, dos seus familiares e dos educadores. Em seguida foi feita a andlise das
categorias tematicas surgidas a partir das entrevistas. As categorias foram as seguintes:
1) expectativas e sentimentos quanto a reinsercdo familiar; 2) transicdes ecoldgicas -
mudancas e continuidades; e 3) fatores relacionados as transicdes ecoldgicas no
processo de reinsergdo familiar (vulnerabilidades dos adolescentes; vulnerabilidades dos

161



familiares; o papel dos acolhimentos institucionais; o papel dos avos; e suporte entre
iIrméaos).

Verificou-se que as expectativas e sentimentos dos adolescentes no momento
que antecede a saida da instituicdo tende a ser mais positiva que a dos seus familiares; e
que entre 0s momentos de coleta de dados, os adolescentes mostraram grande circulacéo
entre diferentes espacos (casa de familiares e instituicbes de acolhimento). Os fatores
relacionados as transi¢des ecoldgicas durante a RF foram: as wvulnerabilidades dos
adolescentes (drogas e comportamentos), as vulnerabilidades dos familiares (drogas,
moradias nas ruas, conflitos intrafamiliares e dificuldades financeiras), assim como o
papel de suporte oferecido pelas instituicbes de acolhimento e por pessoas da familia,
como as avos e irmaos.

Os resultados nos levam a problematizar acerca da existéncia de um “tempo
6timo” para a reinsercdo familiar. De acordo com os dados fornecidos pelos relatorios
técnicos produzidos no Al | e as entrevistas com os educadores sociais, 0s adolescentes
chegaram ao Al | quando eram criangas, com idades entre 9-11 anos (média de 9,8
anos). Uma vez que a idade média dos adolescentes quando comecaram a ser
acompanhados para essa pesquisa era de 14 anos, deduz-se que estes estavam
institucionalizados — apenas no Al | -, no minimo, ha quatro anos; tempo que excede em
duas vezes a normativa legal sobre o tempo maximo de acolhimento, que € de dois anos.

Os resultados desse estudo permitem destacar a co-existéncia de diferentes
“tempos” que devem ser considerados no processo de RF. Tais “tempos” dizem respeito
a processos vividos por cada um dos atores (adolescente, familia e instituicdo) que
exercem influéncia uns sobre os outros e que atuam influenciando o processo de RF.
Sdo eles:

1) O tempo do adolescente - envolve caracteristicas fisicas e psicossociais, que
dentro do contexto do acolhimento institucional chegard a um limite e encontrard uma
série de fatores que impedirdo o desenvolvimento individual e relacional, dificultando a
reinsercdo familiar;

2) O tempo da familia — tende a diferir do tempo do adolescente, pois, diante das
dificuldades encontradas no contexto (drogas, fome, situacéo de rua, conflitos familiares
etc.) os familiares preferem deixar os adolescentes por mais tempo na instituicdo. Este
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tempo é levado até o limite institucional, ndo havendo, muitas vezes, preparagdo e
mudancas para o regresso do adolescente ao ambiente;

3) O tempo do Acolhimento institucional - que, neste caso, estipula o limite
etario de 12 anos, podendo chegar aos 14 anos. Neste caso, o acolhimento se
responsabiliza pelos adolescentes até os 14 anos, encaminhando-0s para 0 curso
profissionalizante e primeiro emprego como “jovem aprendiz”. Neste ponto ndo ha
importancia para a idade do acolhimento inicial, mas para o prazo final (14 anos), ou
seja, ndo é levada em consideracdo a idade em que foi acolhido, mas a idade em que ha
permissdo de perfil para ficar no ambiente;

4) O tempo da Legislacdo - estabelecido pelo Estatuto da Crianca e do
Adolescente é outro fator levado em consideragdo para a reinsercdo familiar (maximo
de 2 anos), mas a abertura dada na lei para uma prorrogacdo desses 2 anos, de acordo
com o parecer técnico e das entidades juridicas, acomoda os casos dos adolescentes que
representam excecao a regra.

Diante do exposto, é possivel notar que a provisoriedade da reinsercdo familiar
(méximo de 2 anos, segundo o ECA) é um desejo que tende a envolver somente o
adolescente institucionalizado. Uma das discussdes norteadoras para 0 sucesso da
reinsercdo familiar é o ajuste dos tempos dos sujeitos envolvidos que, por ndo entrarem
em acordo uns com os outros, tende a gerar conflitos e novas (re) institucionalizagbes. E
possivel observar que de um lado o menino “ndo aguenta mais” e “sente-se preso” na
instituicdo; do outro lado a instituicdo tem um teto, um limite de atendimento (até os 14
anos); do outro a realidade da familia tende a permanecer a mesma de quando ele foi
institucionalizado; e por outro o limite legal séo os dois anos.

Conforme ja mencionado, o tempo de institucionalizacdo dos adolescentes em
estudo excede, consideravelmente, o tempo estipulado pela legislagdo. Nos casos
apresentados nesta pesquisa, a medida do acolhimento institucional ndo apresentou
nenhum carater provisorio, tendo em vista que a institucionalizagdo ndo deve ultrapassar
os dois anos; e nem excepcional, pois, muito além das poucas condi¢des financeiras,
havia fatores relacionados a inseguranca, envolvimento com drogas, falta de moradia,
inseguranca na comunidade. Por isso, € importante repensar acdes que envolvam as

familias, a comunidade e o poder publico com vistas a garantir e defender os direitos
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das criancas e dos adolescentes, ja& que o acolhimento institucional seria uma das
ultimas opcoes de intervencdo (CONANDA/ CNAS, 2006; ECA, 1990).

Os adolescentes exprimem de diversas formas (falas e comportamentos na
instituicio) o desejo pelo retorno as familias. A vista disto ha uma caréncia de relagdes
com a familia e também com a comunidade, fato que deveria ser uma preocupacdo de
todo e qualquer servigo de acolhimento institucional; desde 0 momento de ingresso da
crianga/adolescente. Inclusive, a legislacdo brasileira (Lei No. 8.069, 1990; Lei No.
12.010, 2009), obriga as entidades a desenvolver programas de acolhimento
institucional que incentivem o restabelecimento e a preservacao dos vinculos familiares,
bem como comunicar as autoridades do Sistema de Justica, periodicamente, 0s casos em
que se mostre inviavel ou impossivel o reatamento dos vinculos familiares.

Mesmo com a vontade de reinserirem-se nas familias, alguns adolescentes
buscavam ser independentes, tendo em vista que — entre 0 momento de
institucionalizacdo e 0 momento de ser reinserido — ndo houve mudancas significativas
nas condices de vulnerabilidade que caracterizavam as familias dos adolescentes
acolhidos. Ou seja, as mesmas condi¢cbes que motivaram a institucionalizacdo
continuavam a marcar o contexto familiar, quando da volta dos adolescentes. Diante de
tal realidade, é importante que o acolhimento institucional, junto a rede de apoio do
adolescente busque trabalhar a autonomia. Porém, essa realidade complica-se diante da
escassez de politicas publicas que facilitem esse processo de autonomia juvenil. Tendo
isso em vista, o Al | tragou como estratégia o projeto profissionalizante para jovem
aprendiz.

O “tempo 6timo” para a reinser¢do familiar foi mais questionado na fala dos
educadores sociais que acompanhavam os adolescentes. Para eles o tempo de
institucionalizacdo estava excedendo os limites fisicos e psiquicos dos adolescentes,
sendo que a forma como estavam se comportando no Al | era um sintoma desse
fenbmeno. Além disso, o acolhimento estava mudando o seu carater de “acolher” para
“prender”.

Uma das criticas levantadas, principalmente pelos educadores, foi a relacdo que
o0 Al | fazia vinculando esses dois eventos: “arrumar o primeiro emprego formal” e “sair
da instituicdo”. Considerando que o prazo legal para trabalhar como jovem aprendiz é a
partir dos 14 anos e que muitos adolescentes foram institucionalizados com 9 ou 10
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anos (sem contar com a passagem por outras instituicdes de acolhimento), a RF poderia
estar acima do limite desejavel e suportavel para muitos dos adolescentes acolhidos. Na
concepcao dos educadores, a saida do acolhimento institucional, portanto, ndo deveria
estar condicionada a conseguir um emprego, pois, essa ndo é a Unica solucdo para uma
efetiva reinsercdo familiar. Esta, por outro lado, deveria envolver adolescentes e
familiares nos equipamentos sociais comunitéarios, 0 maior tempo possivel, seja através
da participacdo em cursos, oficinas, esportes, artes, etc. A aprendizagem de alguma
atividade profissional também poderia acontecer antes dos 14 anos, tendo em vista que
o0s adolescentes sdo empregados, sem perspectiva de futuro e preparacéo para encarar no
mercado de trabalho (regras, relacionamentos hierarquicos, disciplina, planejamento
salarial, etc.). Aqueles que ainda encontram obstaculos & reinsercdo familiar, sugere-se
espagos, no proprio acolhimento institucional (devido o vinculo com a instituicdo), que
acompanhem o adolescente, mesmo ja tendo 14 anos. Nestes ambientes seriam
trabalhadas a autonomia, o planejamento de vida, as relagdes familiares e orientacdo
profissional.

A reinsercdo familiar € uma realidade complexa que envolve multiplos sujeitos
em diferentes contextos que, muitas vezes, sao trabalhados separadamente (adolescentes
no acolhimento institucional e familiar nas casas). Nesse caso, é essencial realizar a
preparacdo da familia e do proprio adolescente de forma gradual e agregadora, com
atendimentos sistémicos, que incluam a intervencdo no ambiente familiar. Dessa forma,
a reinsercdo iniciaria com visitas periédicas, comecando nas férias, depois mensalmente
e finais de semana. As intervencdes deveriam ser pautadas na realidade comunitéaria e
principalmente na busca por redes de protecdo na familia e na comunidade.

Entende-se que, embora algumas instituicbes busquem avancar no trabalho de
preparacgdo da reinser¢do familiar, ainda deixam algumas lacunas importantes a serem
preenchidas. Verificam-se avancos no que diz respeito a provisdo material e econdmica
(ajuda no aluguel, compra de material de construgdo, cursos profissionalizantes para
familiares etc), mas ainda ha escassez de trabalhos que foquem a dimenséo subjetiva, as
vulnerabilidades psiquicas e sofrimentos emocionais que afetam enormemente o
ambiente familiar desses adolescentes que um dia precisaram ser acolhidos. Reforga-se
aqui, portanto, a necessidade de se trabalhar lacos de afeto (frequentemente bastante
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“esgarcados”), pertencimento e valores dos adolescentes e familias; aliado, obviamente,
ao fortalecimento da rede de protecéo (escolar, lazer, trabalho, satde etc) dos mesmos.

A reinsercdo familiar ndo € um evento pontual que tem hora e dia para comecar
e acabar. Ou seja, ela ndo ocorre do dia para a noite e nem com um prazo estipulado. O
adolescente, mesmo com 14 anos (tempo institucional), trabalhando (como jovem
aprendiz) e com o desejo de colaborar no ambiente familiar, se ndo for preparado,
progressivamente, podera apresentar dificuldades e possiveis decepcbes que em Ultima
instancia podem acarretar a reinstitucionalizacdo e/ou envolvimento com a violéncia,
gangues, trafico de drogas, etc. Por isso é importante a prévia preparacdo dos diferentes
atores envolvidos no processo de reinsercdo familiar (adolescentes, familias e
instituicdes), desde 0 momento em que ha a institucionalizacdo, até 0 momento depois
em que esta inserido na familia.

A respeito do processo de reinser¢do familiar dos cinco adolescentes que a
presente pesquisa acompanhou, pode-se dizer que o mesmo ndo foi “linear” como
inicialmente previsto pelo Al I. Da mesma forma, ndo se pode concluir que a RF desses
adolescentes “fracassou”. Os adolescentes, no periodo em que estavam em
acompanhamento nesta pesquisa, passaram por diversos contextos (casa de familiares
incentivados pela instituicdo, casa de familiares ndo esperados pela institui¢cdo, outros
acolhimentos institucionais, etc.). No entanto, independente do ambiente em que
estavam inseridos, parecem ter cumprido o objetivo inicial para o trabalho do
acolhimento, ou seja, os adolescentes se mantiveram distante das vulnerabilidades
contextuais da rua.

A titulo de exemplo, dos cinco adolescentes em estudo, somente um (Marcos)
foi para o espaco planejado institucionalmente (casa da avé paterna). Mesmo cumprindo
com o “destino” inicialmente planejado para ele, o que poderia ser um “sinal” de
“sucesso”, verificou-se que ainda sim havia obstaculos que afetavam cotidianamente
aquela dindmica familiar, como por exemplo, o envolvimento com adolescentes do
bairro, a inseguranga, o trafico de drogas, a falta de estimulo pelos estudos, entre outros.
A reinsercdo familiar “ndo esperada” pode ser melhor ilustrada nesse estudo pelo caso
de Francisco e seu irmdo Diego que expulsaram a mée de casa e comegaram a morar
juntos. Neste aspecto é importante levar em consideracdo a rede de apoio fraternal e o

investimento na autonomia desses adolescentes. Os outros trés adolescentes (Daniel,
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Leandro e Paulo) encontraram dificuldades estruturais como o uso de drogas dos
familiares, a ndo mudanca da cultura de exploracdo do trabalho infantil, a falta de
moradia. Porém, a vontade e as expectativas positivas foram mais fortes do que as que
encontramos no ambiente familiar e comunitario, levando esses adolescentes a se
manterem distantes da rua, envolvidos na escola, trabalhando e com planos futuros de
terem autonomia e ajudarem as familias.

A reinser¢do familiar, portanto, representa um “processo”, que exige
acompanhamento dos adolescentes e familiares anteriormente e posteriormente a saida
das instituicoes onde estiveram acolhidos. Acredita-se que a
preparagdo/acompanhamento, deve estar alicercada em uma concepgdo positiva acerca
dos adolescentes, seus familiares e da propria reinsercdo familiar; seja por parte dos
proprios adolescentes, seus familiares, mas também por parte dos técnicos e educadores
sociais que tém a missao de facilita-la.

Para além das vulnerabilidades dos adolescentes e dos familiares implicados na
reinsercdo familiar, esse estudo também mostrou que quando nos referimos as politicas
publicas de apoio as familias em vulnerabilidade social, os obstaculos sdo maiores e
acabam influenciando consideravelmente os processos de retorno dos adolescentes para
sua familia e comunidade. Nesse sentido, em muitos pontos das entrevistas, as politicas
publicas foram apresentadas como ineficazes: postos de satde ndo funcionam; o lazer,
as escolas e cursos para comunidade sdo barrados pela falta de estrutura fisica, pessoal e
de inseguranca; os acompanhamentos dos Centros de Atencdo Psicossociais (gerais e
alcool e drogas), Centros de Referéncia de Assisténcia Social (especializados ou néo)
estdo falhos e sem efetividade; a politica de habitacdo é lenta e sem perspectiva de
funcionamento e todo o trabalho de assisténcia as familias ficam barrados quando se
depende desses setores socioassistenciais. Por isso, a semelhanca da conclusdo de outros
estudos que envolvem tematicas relacionadas as questdes de vulnerabilidade social, faz-
se mister — também no caso da reinsercdo familiar de adolescentes em situacéo de rua —
lutar-se pela garantia de direitos sociais, 0 que certamente envolve maior investimento
publico e controle social das politicas publicas de salde, educagdo, seguranga, trabalho,
lazer, moradia etc.

Em termos de sugestdo para estudos futuros, recomenda-se a continuidade do

acompanhamento desses adolescentes, assim como a realizacdo de estudos longitudinais
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que avaliem variaveis especificas em cada momento de coleta de dados (indicadores de
salde, bem-estar, rede de apoio etc.); assim como estudos que incluam coleta com
meninas, uma vez que o presente estudo focalizou apenas adolescentes do sexo
masculino.

Apesar dessas limitacdes, espera-se com este trabalho ter contribuido para uma
melhor compreensdo da reinsercdo familiar como uma realidade complexa, a qual
envolve maltiplos sujeitos, com contextos diversos, em diferentes tempos e vivenciando
0os mais diferentes processos de desenvolvimento. Acima de tudo, espera-se ter
contribuido para a compreensdo de que a reinsercdo familiar ndo pode se limitar a
reunificacdo fisica dos adolescentes acolhidos a suas familias, simplesmente. Em dltima
instdncia, ela deve implicar formas de reunificacdo psicologica e social destes
adolescentes, tanto a sua familia, quanto a sociedade como um todo (escola, trabalho,
saude, lazer etc.).
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Anexo A

Entrevista Adolescente Acolhimento Institucional 1 - T1

Data da Entrevista:  / /
Nome:

Data de Nascimento:

Idade:

Escolaridade:

a k& w0 D P

6. Constituicdo familiar: Quem mora na sua casa? Quantos irmaos vocé tem (sexo
e idade)? Se ndo moram com sua familia, onde estdo?
7. Ja esteve em outras instituicdes de PN? Em que idade? Qual o motivo? Como foi

0 desligamento?

> Quanto a Instituicao

8. Idade que chegou ao PN.
Motivo da entrada no PN
10.  Como foi chegar aqui?
11.  Como é viver no PN?
12.  Tem amigos aqui?
13. Como é a sua relacdo com eles?
14.  Que atividades vocé realiza aqui?
15. Como é a sua relacdo com as outras criancas e 0s outros adolescentes do PN?
16. Como é a relacdo com os Profissionais e educadores? Como eles te cuidam?
17.  Vocés conversam? Sobre O que?
18.  Quando vocé precisa de alguma coisa, a quem vocé pede?
19.  Quando vocé esta feliz, para quem vocé conta no PN?
20. E quando vocé esta triste, vocé divide com alguém? Quem?
21.  Se vocé tivesse uma sugestdo para melhorar o dia a dia no PN, vocé falaria com
alguém? Quem? Se sim, como esta sugestao seria recebida?
22.  Como é pra vocé morar aqui? (pontos positivos e negativos)

23. O que vocé faz para se divertir?
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24.  Qual é a diferenca que vocé percebe entre morar no PN e em casa?

25. Do que mais sentira falta no PN?

26.  E do que ndo sentira falta?

27. Quando vocé chegou ao PN, o que vocé sentiu? Qual foi a sua primeira
impresséo?

28.  Como foi para vocé se adaptar quando vocé chegou ao PN?

29. O que vocé faz para se sentir melhor?

» Quanto a familia

30.  Antes de chegar ao PN, com quem vocé morava?

31. Secoma familia, quem morava na mesma casa?

32.  Como era o relacionamento com essa familia antes de vir para 0 PN?

33.  Como era morar com sua familia antes de ir ao PN?

34. Com quais pessoas vocé se relacionava bem em sua familia antes de ir para o
PN? E com quais ndo?

35.  Quem trabalhava na sua casa? O que faziam para conseguir dinheiro?

36. Estando no sitio, que contato vocé mantinha com sua familia (recebia visitas,
férias, ligagdes telefonicas)? Periodicidade.

37. Como é pra vocé estar longe de sua familia nesse tempo aqui?

38.  Vocé sente falta de alguma coisa na sua familia? Se sim, qual?

39. O que ndo sentiu falta?

Vocé esta voltando para casa. Vamos falar um pouco mais sobre isso...
40. Isso é bom? O que tem de bom?
41. Temalguma coisa negativa em voltar ara casa?
42.  Algum medo de algo que vocé vai encontrar?
43.  Como vocé acha que vai encontrar a sua familia?
44.  Como vocé acha que eles védo acolhe vocé?
45.  Vocé acha que a sua volta é esperada? Fale mais sobre isso...
46. De quem vocé espera receber ajuda na volta?
47.  Voceé recebeu alguma preparagdo para voltar para casa? Se sim, o que foi feito?
48.  Quais sdo os seus planos de voltar para sua familia?
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49.  Voceé pretende manter algum contato com 0 PN?

50. Vocé gostaria de que algum educador daqui visitasse vocé e sua casa? Quem?
Por qué?

51. Comparando com o (NOME) que entrou no PN e o (NOME) que esta voltando
para a familia, o que mudou?
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Anexo B

Entrevista Adolescente - Casa de Familiares - T2

Data da Entrevista:  / /

Quem esta morando com VOcé na sua casa?

Como esta seu relacionamento com eles?

Com quem vocé se da melhor na sua casa?

Quando vocé precisa de alguma coisa, a quem vocé pede? Esta pessoa ajuda?
Vocé acredita que estas dificuldades sdo somente suas?

Como vocé acha que esta sendo para seus familiares?

A sua opinido sobre sua familia mudou desde que vocé voltou pra casa?

E seus amigos? Quem sdo? O que fazem? S&o os mesmos de antes de ir ao

Pequeno Nazareno?

10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.

Eles te ajudam em algo?

Eles te aconselham?

Vocé ainda tem contato com o pessoal da instituicdo?

Esté estudando? O que mais gosta na escola? Qual a sua dificuldade
Vocé fez amigos de turma? Quem sdo eles?

E os professores? Como séo?

A quem voceé pede ajuda quando tem problemas na escola?

Quial a sua rotina?
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Anexo C

Entrevista Adolescente - Acolhimento Institucional 2 - T2

Entrevista participante

1. Data da Entrevista:  / /

2. Esta com quanto tempo que saiu da institui¢do?

3. Quem esta na sua casa?

4. Quanto tempo vocé ficou em casa?

5. O que estdo fazendo? (trabalhando, estudando, desempregado...). Enumerar os

integrantes e as ocupacoes.

6. O que fez nesse periodo que passou distante da instituicdo?

7. Como a familia te acolheu?

8. Quem foi a pessoa que ficou mais feliz pela sua volta? Como vocé percebeu?
9. Vocés conversaram?

10. O que vocé sentiu falta?

11. O que vocé mais gostou?

12.  Mudou alguma coisa em casa depois que vOcé veio para a instituicdo?
13.  Algo te decepcionou?

14. O que vocé esperava encontrar?

15.  Por que vocé ta de volta?

16.  Vocé acredita que estas dificuldades sdo somente suas?
17. O que vocé espera daqui?

18.  Quais os seus planos?

19.  Quem esta te apoiando hoje?

20.  Reencontrou algum amigo? Como eles estdo?

21. O que fez para se divertir?
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1
2
3.
4

Anexo D

Entrevista Adolescente - Casa de Familiares — T3

Data da Entrevista:  / /
Onde vocé estava da Ultima vez que eu falei com vocé?
Onde vocé esta agora? Se vocé mudou de local, por que?

Vocé pode nos contar um pouco sobre 0 que aconteceu com vocé nesses Gltimos

seis meses? (constru¢cdo de uma linha do tempo — focar datas e acontecimentos

importantes; 0 que aconteceu e como eles viveram esses momentos)

5.

Como ¢ estar aqui agora (Acolhimento Institucional, casa do tio, da avo paterna

e materna)? VVocé poderia nos falar sobre o que ha de bom? E de menos bom?

6.
7.
8.
9.

Quem estd morando com vocé aqui?
Como esté seu relacionamento com eles?
Com quem vocé se d& melhor aqui?

Quem € a pessoa que Vocé mais pode contar hoje? Que tipo de apoio vocé recebe

ou espera receber dessa pessoa?

10.
11.
12.

13.
14.
15.
16.
17.
18.
vida?
19.

Como vocé acha que esta sendo para seus familiares vocé estar aqui?
Como é a sua rotina aqui?
Vocé estd estudando? Como estéa na escola?
8. vocé esta trabalhando? Como esta no trabalho?
O que faz para se divertir?
Vocé tem amigos? Quem sdo?
Eles te ajudam em algo? Em que?
Vocé ainda tem contato com o pessoal da instituicdo?
Vocé pretende ficar aqui? Se sim, por que? Se ndo, por que?

Quais sdo os seus planos para o futuro? O que vOCé espera que aconteca na sua

Vocé gostaria de falar alguma coisa a mais.
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Anexo E

Entrevista Adolescente - Acolhimento Institucional 2 - T3

Data da Entrevista:  / /

Onde vocé estava da Ultima vez que eu falei com vocé?

Onde vocé esta agora? Se vocé mudou de local, por que?

Vocé pode nos contar um pouco sobre o que aconteceu com vocé nesses Ultimos seis
meses? (construcdo de uma linha do tempo — focar datas e acontecimentos importantes;
0 que aconteceu e como eles viveram esses momentos)

Como é estar aqui agora (Acolhimento Institucional, casa do tio, da avé paterna e
materna)?

Vocé poderia nos falar sobre o que ha de bom? E de menos bom?

Vocé poderia nos falar um pouco da sua rotina aqui na Acolhimento Institucional?

Vocé frequenta alguma instituicdo (Igreja, Cuca, ONGSs, outros projetos)?

Ta estudando? Como esté na escola?

Ta trabalhando? Como esté no trabalho?

O que faz para se divertir?

Vocé mantém contato com sua familia? Se sim, com quem?

Com que frequéncia vocé mantém contato com sua familia? Como eles estdo?

Mudou alguma coisa em casa depois que VOCé veio para a instituicdo?

O que vocé espera da sua familia?

Como vocé foi acolhido aqui na Acolhimento Institucional?

Como € a sua relacdo com os educadores?

E com os demais adolescentes da Casa?

Quem € a pessoa que vocé mais pode contar hoje? Que tipo de apoio vocé recebe ou
espera receber dessa pessoa?

Quais sdo os seus planos para o futuro? O que vocé espera que aconteca na sua vida?

Vocé gostaria de falar alguma coisa a mais.
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Anexo F
Entrevista familiar/Responsavel - T1

1. Data da Entrevista:  / /

2. Nome do responsavel

3. Nome do participante

4. Grau de parentesco

5. Idade

6. Trabalho/ocupacéo

7. Vocé conta com ajuda de alguém para cuidar da casa? Quem e que tipo de
ajuda?

8. Filhos (nome e idade).

9. Vocé ia visitar o participante no PN, com que frequéncia?

10. Quando vocé queria saber noticias dele, a quem vocé se dirigia? (outra pessoa

usa telefone)?
11. Quais sdo as principais caracteristicas do participante (hnomear no momento da

entrevista)?

12. Como foi o processo de entrada dele na PN? O que aconteceu?

13. Como sdo as pessoas que trabalham no PN?

14. Aponte um aspecto bom e um aspecto ruim do participante morar no PN.
15. Vocé conheceu os amigos do participante?

16. Que condic¢des mudaram para ele voltar para casa?

17. O que impedia que ele voltasse antes para casa?

18. Qual a expectativa do restante da familia quanto ao retorno do participante a
familia?

19. Que dificuldades vocé pensa que irad enfrentar?

20. Como podera resolver tais dificuldades?

21. Que tipo de ajuda ele podera Ihe oferecer?

22. Vocé julga positivo ou ndo o retorno do participante a familia? Por qué?
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Anexo G

Entrevista familiar/Responsavel- Adolescente na casa de Familiares - T2

1 Data da Entrevista:  / /

2 Quem esta morando com Vocé na sua casa?

3. Como esté seu relacionamento com ?

4 Com quem se d& melhor na sua casa?

5 Quando precisa de alguma coisa, a quem ele pede? Esta

pessoa ajuda?

6. O que mudou na sua vida para o Voltar?

7 Quais as maiores dificuldades do ?

8. Vocé acredita que estas dificuldades sdo somente dele?

9 Como vocé acha que esta sendo para seus familiares receber o
2

10. mudou desde que vocé voltou pra casa?

11.  E os amigos? Quem sdo? O que fazem? Sdo os mesmos de antes de ir ao

Pequeno Nazareno?

12.  Eles ajudam em algo?

13.  Eles aconselham?

14, ainda tem contato com o pessoal da instituicdo?

15.  Esté estudando? O que mais gosta na escola? Qual a dificuldade?

16.  Ele fez amigos de turma? Quem s&o eles?

17.  E os professores? Como sdo?

18. A quem vocé pede ajuda quando tem problemas na escola?

19.  Qualarotina do ?
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Anexo H
Entrevista familiar/Responsavel- Adolescente no Acolhimento Institucional 2 - T2

Data da Entrevista:  / /

Quem esta morando com vocé?
Como estéo se sustentando?

Mudou alguma coisa com a volta do
Por que ele foi pro acolhimento?

O que esperava dele?

Como ele te ajudou?

O que fizeram juntos?

Houve alguma discussdao? Conflito?
Como solucionou?

O que espera pro futuro dele?

O que tem que mudar para o retorno dele pra casa?

O que ainda ndo mudou?
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Anexo |

Entrevista familiar/Responsavel- Adolescente na casa de Familiares — T3

Data da Entrevista:  / /

Da ultima vez que conversamos para cé, 0 que aconteceu com
Quem esta morando com vVOCé?

Como sua familia tem se sustentado?

Vocé tem apoio de algo ou alguém para cuidar de ?
Como vocé acha que ele esta?

Quais séo os avangos que ele fez?

Quais séo as dificuldades que ele tem encontrado?

Como esta o seu relacionamento com ele?

O que vocé espera que aconteca com ele?

Vocé mantém contato com alguém da instituicdo?

Mudou alguma coisa com a volta do pra essa casa?

Como os demais membros da sua familia percebem a estada dele aqui?
Vocé acha que ele ficara muito tempo aqui? Se sim por qué? Se ndo por qué?

Vocé gostaria de dizer algo a mais.
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Anexo J

Entrevista familiar/Responsavel- Adolescente no Acolhimento Institucional 2 — T3

Data da Entrevista:  / /

Da ultima vez que conversamos para c4, 0 que aconteceu com ?
Quem esta morando com vocé?

Como sua familia tem se sustentado?

Vocé tem apoio de algo ou alguém para cuidar de ?

Como vocé acha que ele esta?

Quais séo os avangos que ele fez?

Quais sdo as dificuldades que ele tem encontrado?

Como esta o seu relacionamento com ele?

O que vocé espera que aconteca com ele?

Vocé mantém contato com alguém da institui¢do?

Mudou alguma coisa com a volta do pra Acolhimento Institucional?
Por que ele foi para Acolhimento Institucional?

Vocé gostaria que ele voltasse pra casa? Se sim, por que? Se ndo, por que?
O que tem que mudar para o retorno dele pra casa acontecer?

O que impede essas mudancas de acontecerem?

Vocé gostaria de dizer algo a mais.
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Anexo K

Entrevista Educador Social - T1

Nome:

Funcéo:

Nome do adolescente:
Data da Entrevista:  / /
Hé& quanto tempo vocé conhece o participante?
Qual o motivo da entrada dele no PN?

Como era o relacionamento dele com os outros?

1

2

3

4. Como foi o periodo de adaptacéo dele no PN?

5

6 Como era o relacionamento dele com os educadores do PN?
7

Vocé percebeu alguma mudanga nele desde o momento de sua entrada ate

agora?
8. Como é o relacionamento dele neste momento com os internos?
9. Como é o relacionamento dele neste momento com os monitores do PN?

10. Durante este tempo, a familia do participante visita-0? com que frequéncia?

11. Emsua opinido, qual é o grau de proximidade dele com sua prépria familia?

12. O que vocé acha sobre o retorno do participante a sua familia?

13.  Ele tem conversado com vocé sobre essa volta a familia?

14. O que voceé acha que vai acontecer quando o adolescente chegar em casa?

15.  Vocé espera manter contato com ele? O que geralmente acontece quando 0s

meninos saem?
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Anexo L

Entrevista Educador Social - T3

Nome:

Funcéo:

Nome do Adolescente:

1. Data da Entrevista:  / /

2. O que aconteceu com o depois que saiu do pequeno Nazareno
em julho de 2013?

3. Como o esta neste momento?

4. O que ele tem feito?

5. Como tem acompanhado o no processo de reinsercdo familiar?
6. O que vocé acha sobre o retorno do participante a sua familia? (se estiver no

acolhimento)

7. O que tem conversado com vocé sobre essa volta a familia?

(se estiver no acolhimento)

8. Quais os desafios que tem enfrentado?
9. Quais as vitorias que tem conseguido?
10.  Quais os encaminhamentos que tem feito?

11.  Quais os encaminhamentos que desejam fazer?

12. O que espera do futuro do ?

13.  Quer falar mais alguma coisa sobre o ?
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Anexo M
Termo de Concordancia para a instituicéo

Estamos realizando uma pesquisa intitulada: “O impacto da vida na rua em
adolescentes: Um estudo longitudinal sobre risco e prote¢do”. O objetivo principal do
estudo € identificar o impacto da vida na rua sobre dimensdes fisicas, comportamentais
e psicoldgicas de adolescentes em situacdo de rua da cidade de Porto Alegre. O estudo
prevé a participacdo de adolescentes entre 13-17 anos, de ambos 0s sexos, 0s quais
deverdo participar de trés momentos de coleta de dados, com intervalos de seis meses
entre uma e outra. A coleta de dados devera acontecer no espaco da rua e em
instituicGes da rede de atendimento especifica a essa populacao.

As criancas e adolescentes participantes do estudo serdo claramente informados de que
sua contribuicdo € voluntaria e pode ser interrompida em qualquer etapa, sem prejuizo.
Todos os cuidados serdo tomados para garantir o sigilo e a confidencialidade das
informacOes, preservando a identidade dos participantes, bem como das instituicoes
envolvidas. Todo o material desta pesquisa ficara sob responsabilidade dos
pesquisadores responsaveis e ap0s a elaboracdo do relatorio final, sera lacrado e
armazenado na coordenagdo do Projeto, que se situa na Universidade Federal do Rio
Grande do Sul.

Dados individuais dos participantes coletados no processo de pesquisa nao serdo
informados as instituicGes envolvidas ou aos familiares, mas haverd uma devolugdo dos
resultados, de forma coletiva, para as instituicdes. Uma vez que a coleta de dados
devera envolver a insercdo de pesquisadores (estudantes da graduacdo do curso de
Psicologia e psicologos formados) por um periodo estendido de tempo (um ano e meio)
nas ruas e instituicbes da cidade e dada, sobretudo, a condicdo de vulnerabilidade
pessoal e social em que se encontra a populacdo estudada, acredita-se que é de
fundamental importancia que esta Instituicdo tome conhecimento da realizacdo desse
estudo e, mais do que isso, que autorize a sua realizacéo.

Diante do exposto, solicitamos a autorizacdo da Instituicdo para a realizacdo desse
estudo. Colocamo-nos a disposicdo para esclarecimentos adicionais com a coordenadora
Profa. Dra. Silvia Helena Koller, do Programa de P6s-Graduacdo em Psicologia do
Desenvolvimento, do Instituto de Psicologia da UFRGS. Caso queiram contactar com
nossa equipe, isto podera ser feito pelo telefone (51) 3316-5150 (Profa. Silvia) ou (51)
8236-3104 (Normanda Araujo de Morais). Caso tenha alguma duvida, o Comité de
Etica em Pesquisas da UFRGS esta a disposicao no telefone (51) 3316-3629.

Data Coordenador(a) Local do Projeto
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Anexo N

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Investigador: Sara Guerra Carvalho de Almeida
Professora Orientadora: Dra. Normanda Araujo de Morais
Instituicdo: Universidade de Fortaleza — UNIFOR

Contato do investigador: ou pelo email:

Titulo: Reinsercdo Familiar de Adolescentes Institucionalizados com Histérico de
Situacédo de Rua

Descricédo e Objetivo do estudo: Trata-se de uma pesquisa de mestrado em Psicologia
pela Universidade de Fortaleza — UNIFOR. Tem como objetivo investigar a percepgéo
dos adolescentes institucionalizados com histérico de situacdo de rua, seus familiares e
educadores sociais, sobre o processo de reinsercao familiar (antes e apds o retorno ao
contexto familiar).

Participacdo: A sua participacdo sera feita através de uma entrevista que serd gravada
por meio de um gravador digital. Para auxiliar a investigacdo seguirei um questionario e
se for necesséario farei perguntas complementares para um melhor entendimento.
Deverdo ser realizados trés momentos de entrevistas com cada participante, sendo um
encontro antes do retorno do adolescente ao convivio familiar, o segundo apds um més
de saida do adolescente da instituicdo e, por fim, o terceiro, apds seis meses de saida da
instituicao.

Riscos associados ao estudo: N&o havera nenhum risco, dano ou prejuizo, fisico ou
psicoldgico ao participante desta pesquisa. Apenas se considera que a lembranca de
eventos negativos e memarias poderd, em alguns casos, trazer mal-estar ao participante.
Para isso, a mestranda responsavel pelas entrevistas estd devidamente preparada para
dar apoio e suporte ao participante. E, quando necessario, encaminha-lo para
atendimento na rede de protecdo da cidade de Fortaleza, CE.

Beneficios: Este estudo contribuira para a reflexdo e manejo adequado aos profissionais
que trabalham em prol de um melhor atendimento institucional, visando uma efetiva
reinsercdo familiar. Neste sentido, também ampliardo os trabalhos nesta area especifica
do conhecimento.

Confidencialidade e Avaliacdo dos Registros: A participacdo neste estudo sera
confidencial. N&o serdo citados nomes ou qualquer outra informacdo que possa
identificar o participante, sendo a sua identidade mantida em sigilo. Ademais, esse
projeto foi submetido ao Comité de Etica da UNIFOR e recebeu aprovagio com o
Registro 11-523.
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Direito a retirada do estudo e participacéo voluntaria

Eu, :
tenho direito a fazer qualquer pergunta sobre as questdes de privacidade e ética
relacionadas a este estudo. Tenho o direito de retirar a minha participagdo a qualquer
momento. Confirmo também que recebi explicacdo de que minha participacdo sera
voluntaria. Além disso, é dado a mim o direito de recusar a participacdo neste estudo.
Essa recusa ndo acarretara em retaliacdes de qualquer tipo. Manterei uma cépia assinada
deste documento.

Consentimento

Por esta devidamente informado e esclarecido sobre o contetdo deste termo, expresso
livremente, 0 consentimento da minha participagdo como sujeito desta pesquisa.

Participante da Pesquisa Data

Sara Guerra Carvalho de Almeida

Data
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Anexo O

Carta de Aceite do Comité de Etica

FUNDACAD EDSOM QUEIEGE
UNIYERSIDADE DE FORTALETA
EMSitanD0 E AFREMOTHOES

UNIVERSIDADE DE FORTALEZA
VICE-REITORIA DE PESQUISA E POS-GRADUACAO
Comité de Etica em Pesquisa - COETICA

PARECER N°, 397/2011

Projeto de Pasquisa: O impacte du vida na rua em adoleseentes da
Fortaleza, Ce: um estudo langitudinal =obre risco e protecdo.

Pesgquisador Responsavel; Nermanda Araljo de Morais
Data de apresentagio ae COETICA: 03/71/11

Registro no COETICA: 11-523

CAAE: 0526.0.037.165-11

Parecer: Aprovadeo na data 08/12/11

Obs.: O(a) pesquisador{a) devera apresentar uma copia
do relatério final ao Comitd de Etica em Fesquisa em
Seres Humanos da Universidade de Fortaleza.

& i 1 ri " K o .'..-h - = Iy .1 - i -
ho | sl AP it ERCEG i E Sedin A A
Prof. Marilia Joffily Perelra da Costa Parahyba )
Presidente do Comité de Etica em Pesquisa da UNIFOR - COETICA

. Warhingtan Seares, 1321 - Boima Edsan Glueinaz — Fordolezs - Ceaard - Brasil - Fona: 55 (B5) 3477 3000
wwrw, uniforbr
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