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Nao Sei

Nao sei... se a vida é curta
N&o sei...

Nao sei...

se a vida é curta

ou longa demais para nos.

Mas sei que nada do que vivemos
tem sentido,

se ndo tocarmos o coracdo das pessoas.

Muitas vezes basta ser:
colo que acolhe,
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alegria que contagia,
lagrima que corre,
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amor que promove.

E isso nédo é coisa de outro mundo:

€ 0 que dé& sentido a vida.

E o que faz com que ela
nao seja nem curta,
nem longa demais,

mas que seja intensa,

verdadeira e pura enquanto durar.

(Cora Coralina)
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RESUMO

Esta pesquisa tem como objetivo o estudo e a andlise das
concepcdes, opinides e significados atribuidos pelos assistentes sociais e
psicologos ao acolhimento institucional prolongado de criancas e adolescentes
e seus possiveis desfechos, entre os quais a destituicdo do Poder Familiar. A
entrevista psicologica foi escolhida como instrumento de pesquisa, e foram
entrevistados cinco profissionais, a saber, dois assistentes sociais e trés
psicologos das Varas da Infancia e da Juventude do Tribunal de Justica de Séo
Paulo, que trabalham em comarcas do interior do Estado. O método de analise
pauta-se em referenciais psicanaliticos, partindo-se do pressuposto de que o
modo como esses profissionais significam a familia e o abandono interfere em
sua pratica cotidiana. Os resultados apontam para concep¢des como o mito do
amor materno e a idealizacao da familia, elementos presentes na avaliacao dos
casos. Os profissionais revelam ter alguma consciéncia e critica dessas
percepcdes e procuram superar esse modelo, para indicarem a medida mais
conveniente a cada situacdo apresentada. O conteudo das entrevistas
evidencia também a necessidade do investimento na formacéao profissional dos
assistentes sociais e psicologos, a importancia da psicoterapia pessoal e de
espacos de supervisdo e troca de experiéncias, possibilitando a
problematizacdo da pratica, objetivando a mudanca na qualidade do trabalho
desenvolvido com as criangas, os adolescentes e suas familias, especialmente
no que tange a superacdo de modelos ultrapassados para paradigmas mais
atuais, que efetivamente propdem o enfrentamento da situacdo dessa
populacao.

Palavras-chave: Criangcas. Assisténcia em instituigbes,
adolescentes. Assisténcia em Instituicbes. Assisténcia a menores. Legislacao,
pais e filhos.
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ABSTRACT

This study aims to study and to analyze the conceptions, opinions and
meanings assigned by social workers and psychologists to prolonged
institutional care of children and adolescents and the possible outcomes,
including the dismissal of the family power. The psychological interview was
chosen as research instrument and 5 professionals were interviewed, namely, 2
social workers and 3 psychologists of the childhood and youth centers of the
Court of Justice of Sdo Paulo who work in comarcas in the state. The method of
analysis is based in psychoanalytic approaches, having in mind the way in
which these professionals see family and abandonment can interfere in their
everyday practice. The results show conceptions such as the myth of maternal
love and the idealization of the family, elements present on the evaluation of
cases. The professionals reveal some consciousness and criticism of these
perceptions and try to overcome this model to indicate the most convenient way
to each scenario. The contents of the interviews also highlights the need for
investment in vocational training of social workers and of psychologists, the
importance of personal psychotherapy and spaces of supervision and exchange
of experience enabling the problematization aiming the change in quality of
work with children, adolescents and their families.

Key words: children- assistance institutions, adolescents-assistance
institutions, assistance to minors-legislation, parents and children.
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INTRODUCAO

Apos concluir o Curso de Graduagdo em Psicologia na Faculdade
de Ciéncias e Letras de Assis, da Universidade Estadual Paulista (UNESP), no
ano de 1989, ingressei em uma Especializacdo na area de Saude Mental,
oferecida pela Faculdade de Medicina de Marilia e subsidiada pela FUNDAP
(Fundacao do Desenvolvimento Administrativo, érgao vinculado a Secretaria de
Gestao Publica do Estado de Séao Paulo). Depois de terminar o aprimoramento,
trabalhei em um Hospital Psiquiatrico da mesma cidade, que funcionava ainda
no modelo de internagéo tradicional e, concomitantemente, no Ambulatério de
Saude Mental da referida Faculdade de Medicina, tudo indicando que, como
pretendia durante a Graduagao, faria minha formacéo em Psicologia Clinica.

Mudando o curso do que havia sido planejado, fui admitida como
psicologa no Tribunal de Justica do Estado de Sao Paulo, para compor a
equipe recém-criada de profissionais, assistentes sociais e psicologos, para
atuar na Vara da Infancia e da Juventude da Comarca de Marilia, fato que me
encaminhou para uma nova area de atuacdo para os psicologos, ou seja, 0
Judiciério.

Tratava-se de um novo lugar a ser ocupado e uma pratica a ser
construida pela Psicologia, que nao tinha a época uma identidade nem um
modelo de atuacdo nessa area. As contratacfes, através de processo seletivo,
ocorreram simultaneamente em todo o Estado de S&o Paulo, pois o Tribunal de
Justica tinha que se adequar as novas exigéncias da legisla¢édo, sobretudo do

Estatuto da Crianca e do Adolescente, promulgado no ano de 1990. Ha que se
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levar em conta que j& havia alguns profissionais atuando na instituicdo antes
dessa data, contudo restritos a capital do Estado.

Desse modo, dois artigos do ECA (150 e 151), que regulamentam
0s “Servigos Auxiliares” e preconizam a manutencgéo de equipe interprofissional
para assessorar a Justica da Infancia e da Juventude, foram responsaveis pela
expressiva ampliacdo do quadro de funcionarios e por legitimar a insercéo
institucional dos mesmos.

As funcdes e atribuicdes da equipe interprofissional, formada por
psicologos e assistentes sociais, sao definidas tanto pelo Estatuto da Crianca e
do Adolescente como por provimento, o qual € um documento institucional
interno que normatiza o trabalho, o que sera detalhado em capitulo préprio.

Os assistentes sociais e psicologos foram chamados a trabalhar
com as demandas sociais e psicologicas que fazem parte do cotidiano das
Varas da Infancia e da Juventude e das Varas de Familia e Sucessoes,
intermediando ac¢des judiciais que envolvem criancas e adolescentes em
situacdo de risco e vulnerabilidade social, necessitando de medidas protetivas,
jovens em conflito com a lei e familias em situacao de conflito.

Constituem as intervencdes desses profissionais a orientacdo, o
acompanhamento, os encaminhamentos e principalmente a atuacdo como
peritos, fornecendo subsidios tedricos e técnicos (sociais e psicoldgicos) a
autoridade judiciaria, mediante relatorios, laudos e pareceres, nos quais
destacam informacdes acerca da histéria social de vida e dos comportamentos
desses sujeitos.

Assim, nesse cotidiano, os profissionais trabalham diretamente

com casos que incluem negligéncia, abandono e violéncia, representados por
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abusos de vérias ordens, a saber: fisica, psicolégica e sexual, contra criancas e
adolescentes. Sao situacdes com diferentes graus de complexidade, que véo
desde simples ocorréncias que apresentam bons resultados com orientacdes e
encaminhamentos até situacdes extremas, as quais colocam criangas e
adolescentes em risco pessoal e requerem intervengdes mais radicais, como o
afastamento da familia ou do agressor ou vitimizador, trabalho esse que
desperta, nos profissionais, angustia e outros sentimentos, por vezes
ambivalentes e contraditorios, que podem interferir na pratica profissional.

Assim, foi um dificil comeco, principalmente em virtude da falta de
conhecimento produzido na area e de referenciais teoricos proprios. Os
profissionais recém-chegados ao Poder Judiciario tentavam compreender as
guestdes institucionais, fortemente vinculadas ao poder, decifrar e se apropriar
da linguagem e da terminologia juridica (autos processuais, processos, acoes,
audiéncias, sentencas e outros), visando a construir um modelo de atuacéo
gue desse conta das demandas recebidas.

Inseridos nesse contexto institucional, presenciaram e fizeram
parte de um momento histérico marcante, ou seja, participaram da transi¢cdo do
Caodigo de Menores (1978 — doutrina da “situacéo irregular”) para o Estatuto da
Crianca e do Adolescente (1990 — doutrina da “protecéo integral”), modelos de
intervencdo e assisténcia que serdo trabalhados em capitulo especifico.
Portanto, as mudancas que ocorreram nos paradigmas de atendimento a
infancia e a familia deixaram os profissionais ainda mais confusos em relacéao a
pratica, aos referenciais teoricos e a propria identidade profissional.

A nova legislacdo avancou consideravelmente e trouxe ideias

inovadoras, instalando assim contradicdes e conflitos, pois, a0 mesmo tempo
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em que se vivia 0 auge dos ideais em defesa dos direitos humanos, ja que o
cenario nacional era o da redemocratizacao do pais, na realidade ainda existia
uma multiddo de meninos, meninas e suas familias vivendo privados de direitos
fundamentais e essenciais, fruto das politicas publicas anteriores, que haviam
produzido um grande contingente de pessoas excluidas.

Até a homologacédo do Estatuto da Crianca e do Adolescente, o
atendimento a infancia e a familia era marcado por praticas assistencialistas,
sendo mais comum a época separa-los de suas familias do que promover
acles integradas para que a familia se modificasse e pudesse atender aos
filhos de maneira mais satisfatoria. Assim, o acolhimento institucional desses
jovens denunciava a ideologia da doutrina de “situacéo irregular”, que era
preconizada até entao.

Os abrigos eram grandes instituicGes, com elevado numero de
acolhidos, com idade superior a escolar, mas com ingresso bastante precoce —
frequentemente, nos primeiros anos de vida —, na grande maioria das vezes, ja
com vinculos familiares fragilizados ou propriamente desvinculados de suas
familias de origem e de suas comunidades, desprovidos de histéria pessoal.
Tal realidade despertava questionamentos sobre o que fazer com essa
populacdo que lotava as instituicbes e ja tinha poucas chances de retorno a
familia original ou de colocacdo em familia substituta, sob adocéo.

Weber (1999), pesquisadora que traz muitas contribuicdes para o
estudo da institucionalizacédo e adocéo de criancas, no Brasil, denominou essa
populacdo a que nos referimos de “esquecidos”, “filhos de ninguém”, “filhos do

Estado”, produto da falta de conhecimento e compreenséo do desenvolvimento
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infantil, da burocracia que emperrava as decisbes e, principalmente, do
descaso e da omissdo dos poderes constituidos.

Outra pratica comum naquele periodo era a chamada “devolucao
de meninos e meninas” por familias ou pessoas que os haviam “acolhido” ou
“adotado”, sob o pretexto de alteracbes de comportamento, geralmente pre-
adolescentes e adolescentes, que, por conta da propria fase evolutiva, se
rebelavam ou geravam algum conflito familiar, que normalmente ndo era
minimamente tolerado pelos “pais de criacdo”. Esses casos eram derivados do
modelo de adocéo praticado pelo Cédigo de Menores, no qual prevalecia o
interesse do adulto e pouco se levava em conta o que era melhor para a
crianca, desconsiderando-se a motivacdo e o preparo das pessoas para esse
tipo de acolhimento.

Era comum ainda, naquele tempo, a procura espontanea de pais
ou responsaveis, que recorriam aos plantBes judiciais para “entregar o filho
para o Juiz”, figura que passou décadas recolhendo criancas e adolescentes
em instituicdes, desresponsabilizando e desqualificando familias, em relacéo a
educacéo de seus filhos.

Recorria-se aos conhecimentos da Psicologia Clinica, da
Psicologia Social, da Psicopatologia, para tentar dar conta da nova demanda
gue nao parava de crescer. Aos poucos, o conhecimento foi sendo acumulado,
alguns profissionais comecaram a produzir pesquisas e trabalhos cientificos,
de sorte que a pratica foram-se delineando e delimitando, dentro do Judiciario.
O papel de cada ator da rede de atendimento foi ficando cada vez mais claro

e, aos poucos, foi possivel definir competéncias.
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Desse modo, foi um grande desafio, mas sobrevivi. Acredito que
permaneci nesse novo espago porque, desde a Graduacéo, apesar da
preferéncia e afinidade com a area clinica, especialmente a Psicanalise,
tentava pensa-la nas instituicbes e sempre com um interesse particular em
analisar o individuo na sociedade (nas inter-relagcbes sociais, culturais,
histéricas e econbmicas), ou seja, 0 sujeito contextualizado em seu tempo e
lugar.

Ao mesmo tempo, a escuta psicanalitica possibilitava
compreender o sentido simbdlico, subjetivo e singular da experiéncia humana,
muitas vezes dramatica, que se apresentava no cotidiano profissional.

Quase vinte anos se passaram, afastei-me da universidade, vivi e
acumulei experiéncia profissional, tantas vezes por ensaio e erro, porém, sem
deixar de buscar retaguarda tedrica e técnica em outras modalidades de estudo
(como a especializacdo sobre Violéncia Doméstica do LACRI — Laboratorio da
Crianca, vinculado ao Departamento de Psicologia da USP, no ano de 2005, a
qual ajudou a desconstruir alguns mitos, ampliar e aprofundar
significativamente a compreensédo do fenbmeno, o que sem duvida refletiu na
atuacao pratica) e outros tantos momentos em que o conhecimento ajudava a
diminuir, concomitantemente, a angustia e a onipoténcia profissional.

Contudo, as questdes referentes ao abandono, ao desamparo e a
violéncia, tanto no contexto macrossocial, como nas relacdes interpessoais e
familiares, sempre me inquietaram. Sabe-se que ha uma tendéncia geral, e
também no ambiente de trabalho das Varas da Infancia e da Juventude, de

“banalizar” e “naturalizar” esses temas e, conforme explica Mattioli (2008),
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essas reacdes diante do fendmeno colaboram para perpetuar 0 mesmo, ao
invés de gerar reflexdes e acbes que possam romper com esse ciclo.

O reencontro com a universidade se deu recentemente, ao
ingressar no Programa de PoOs-Graduacdo em Psicologia, na mesma
universidade em que havia feito a Graduacdo, porém, atualmente, com
perguntas mais complexas a serem respondidas e compreendidas. Por
conseguinte, a motivacao para esse reencontro se deve a necessidade do
conhecimento e o desejo de sistematizar e organizar a experiéncia profissional,
aprimorar os referenciais tedricos e ampliar a capacidade critica.

Nessa mesma trajetéria, igualmente era intrigante e interessante o
modo como cada pessoa, ator que compde o Sistema de Garantia de Direitos,
se comportava e se colocava diante dessas demandas, 0 que é muito variavel,
indo da negacéo ou indiferenca a perplexidade.

Sendo assim, delimitou-se como objetivo do presente trabalho a
analise das concepcoes, opinides e significados atribuidos pelos assistentes
sociais e psicologos que trabalham nas Varas da Infancia e da Juventude das
Comarcas do interior do Estado de S&o Paulo ao acolhimento institucional
prolongado de criancas e adolescentes e seus possiveis desfechos, entre os
quais a Destituicdo do Poder Familiar, levando-se em conta que oS mesmos
tém uma participacao direta na analise e conducédo dos casos.

A relevancia da pesquisa esta no fato de se observar que, apesar
dos avancos da legislacdo que regula o acolhimento institucional, na pratica
ainda existe um grande numero de jovens privados da convivéncia familiar e
comunitaria, o que denota que a medida, embora excepcional e provisoria,

continua sendo banalizada e utilizada indiscriminadamente, indicando a
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necessidade de estudos, producdo de conhecimentos e reflexdes sobre o
assunto, buscando aprimorar o atendimento a infancia, no Brasil.

Tem-se a pretensdo de ultrapassar a justificativa, que se mostra
de certa forma superficial e fragil, de que isso ocorre em razao da ineficiéncia
das politicas publicas de atendimento, ou pela morosidade da justica: ainda
gue esses argumentos tenham relacédo direta com a problematica levantada,
nao respondem sozinhos pelo fendbmeno. Deseja-se procurar outros elementos,
mais subjetivos, que talvez ajudem a elucidar a questdo da demora na solucao
dos casos.

Assim, definido o alcance da pesquisa, almejou-se primeiramente
conceituar a familia e as mudancas socio-histéricas pelas quais ela passou, 0
amor parental e suas nuances, para pensar de que familia se fala, que familia
se tem e com que familia se trabalha.

Em seguida, o estudo percorreu a historia das politicas publicas
de atendimento a crianca, adolescente e familias, resgatando as mudancas
ocorridas nos paradigmas de atencdo a essa populacdo, com énfase nas
recomendacdes mais recentes, de movimentos e documentos produzidos que
colocam a familia como prioridade nos programas oferecidos pelo poder
publico e pela sociedade civil organizada. Com isso, assinalam-se as
diferencas entre as ideias preconizadas no plano legal e na realidade,
considerando-se que as praticas se constroem dentro de um projeto de
sociedade, que reflete seu momento histarico.

O terceiro capitulo foi destinado a fundamentacao tedrica sobre a
importancia da convivéncia familiar e comunitaria e as possiveis consequéncias

diante da privacédo desses vinculos, elegendo-se as valiosas contribuicbes de
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Winnicott, tedérico da Psicandlise, o qual se dedicou ao estudo do
amadurecimento emocional humano e da inter-relagdo com o ambiente, que,
no inicio do desenvolvimento, € de dependéncia absoluta e evolui para a
independéncia relativa, destacando a importancia de um vinculo vivo, seja com
a mae, seja com as figuras substitutas, funcionarias do abrigo ou méae adotiva.

Para Winnicott (1983), no nascimento, o bebé tem uma
dependéncia total do ambiente, que vai prover-lhe tanto o atendimento das
necessidades fisicas e de sobrevivéncia, como as emocionais. Através de
repetidas acdes suficientemente boas do ambiente, vai progredindo e tornando-
se mais independente e capaz. Desse modo, falhas na provisdo ambiental
podem afetar a evolucédo do seu desenvolvimento.

Sera ainda realizada uma breve revisao bibliografica, importante
para situar o problema e compreendé-lo a partir dos trabalhos cientificos ja
realizados na area, sem a pretensdo de esgota-los, porque se estd em busca
do novo, do que pode vir a emergir.

A metodologia ou o caminho que foi tracado pelo pesquisador,
para analisar o fenbmeno, na perspectiva da pesquisa qualitativa, foi o
pressuposto tedrico da Psicanalise, elegendo-se para tal o método
psicanalitico, como demonstra Silva (1993), a medida que ele sugere uma
atitude investigativa do pesquisador, renunciando a conhecimentos prévios e
se colocando numa postura de curiosidade. Utilizaram-se também os conceitos
da associacao livre e atencéo flutuante, principios que facilitam a emergéncia
do material inconsciente.

As entrevistas realizadas com 0s assistentes sociais e psicélogos

que trabalham nas Varas da Infancia foram analisadas, com prioridade aos
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conteudos latentes das falas, visto que se pretendia compreender 0s aspectos
mais subjetivos que interferem nas solug¢des dos casos e como 0s profissionais
se relacionam com as demandas judiciais, sobretudo o acolhimento
institucional e seus desfechos.

Nas consideracdes finais, procurou-se articular a fundamentacgéo
tedrica com a analise das entrevistas, de modo a ampliar a compreenséo do
fenbmeno, acolhimento institucional e seus desfechos, com a pretensdo de
estimular e disparar uma reflexdo acerca do fazer profissional quanto as

medidas de protecdo a crianga e ao adolescente.
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CAPITULO 1

A FAMILIA E A INFANCIA

1.1. As diferentes concepcdes de familia e o lugar da infancia
em cada contexto soécio-historico

O estudo da familia em sua evolugéo socio-historica, partindo do
periodo medieval ao contemporaneo, ndo é possivel sem que se faca nesse
percurso referéncia a relacdo desta com a infancia, pois sédo temas
praticamente indivisiveis e inseparaveis, jA que um pressupde a existéncia do
outro. Além disso, as representacdes que a cultura e a sociedade fazem da
crianca, em cada tempo ou periodo historico, interferem diretamente no lugar
gue elas ocupam na familia e na maneira como sao cuidadas.

De acordo com Aries (1981), a familia passou por iniUmeras
transformacdes até chegar ao modelo que se concebe hoje, no Ocidente. Na
Idade Média, sua funcéo era restrita a transmissao da vida, do patriménio e do
nome, ndo acumulava fungdes afetivas ou educativas, nem existiam outras
formas de vinculac&o entre seus membros.

Na sociedade medieval, por onde o autor comec¢a 0 estudo,
ainda nao havia o sentimento de infancia, as criancas nao se distinguiam dos
adultos e ndo eram reconhecidas como sujeitos com particularidades, de sorte
gue precocemente se inseriam na sociedade dos adultos.

Inicialmente, a familia era considerada como um grupo amplo e
extenso, porque abarcava, no mesmo espaco fisico, parentes, amos, criados,
amigos, criangas, adultos e idosos. Nas palavras de Ariés, “[...] a familia era

uma realidade moral e social, mais do que sentimental” (1981, p.231).
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Segundo o autor, a transmissdo do conhecimento ocorria
diretamente de uma geracdo para outra, independentemente da condigc&o
social da familia, por meio de uma aprendizagem pratica, jA que ndo havia
lugar para a escola, sendo o servico doméstico confundido com aprendizagem.

Era mais comum que as criangcas fossem enviadas para outras
familias, para aprenderem um oficio com outros adultos, ndo havendo, como se
conhece hoje, a separacéo ou a distribuicdo de tarefas por idade, de maneira
gue as divisbes do trabalho eram verticais. Muito cedo, por volta dos sete anos
de idade, elas deixavam a casa dos pais, para s6 retornarem mais tarde, o que
de certa forma acabava contribuindo para ndo se aprofundarem os lacos
afetivos.

A partir do século XV, os sentimentos de familia foram
lentamente se modificando, a medida que também se alterava a forma de
educar as criancas, as quais comecaram a frequentar cada vez mais a escola,
em vez de aprender em casa com o proprio adulto.

Conforme assinala o autor, logo que surgiram as escolas e sua
importancia foi propagada, as ordens religiosas se encarregaram de assumir o
controle do ensino, transformando a “escola livre” em “colégio vigiado”.
Exerceram forte pressdo sobre os pais, ensinando-lhes que eles eram
guardides espirituais dos filhos, portanto, responsaveis perante a Deus pela
alma e pelo corpo das criancas.

Para Aries (1981), a escola tornou-se entdo um instrumento de
iniciacdo social, a aprendizagem tinha outra conotacdo e a crianca nao
precisava mais ficar tanto tempo afastada da familia, de sorte que a sua

presenca foi estreitando cada vez mais os lagos de afetividade com seus pais.
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As escolas se difundiram, por atenderem melhor as necessidades
da educacao tedrica e porque o0s pais ja hdo queriam mais se afastar por tanto
tempo dos filhos, o que acabou fortalecendo os lagcos entre familia e crianca.
Entretanto, apesar do avanco, esse processo foi mais lento para as meninas,
pois, por algum tempo, elas ainda continuaram a ser educadas no antigo
modelo e apenas mais a frente foram enviadas aos colégios.

Assim, seguindo a mesma linha de estudo da familia em suas
relacbes com a sociedade, cultura e economia, Poster (1979), ao publicar a
Teoria Critica da Familia, descreve pelo menos quatro estruturas de familia,
tracando uma analise comparativa e enumerando 0s principais pontos de
convergéncia e divergéncia entre elas.

Na linha do tempo, a primeira familia descrita € a da aristocracia
europeia, do periodo pré-industrial, composta por grandes grupos, convivendo
no mesmo espaco diferentes pessoas, entre parentes, criados, clientes e
outros, sendo as moradias lugares publicos e politicos sem espaco para o
secreto e o privado, como igualmente descreve Ariés (1981).

As criancas eram entregues as amas de leite e as mulheres
aristocratas ndo se ocupavam dos cuidados da prole. Essas familias davam
pouco valor a privacidade, a domesticidade e aos cuidados maternos, nao
estabelecendo relagcfes intimas com as criangas.

Outra espécie de familia era a camponesa, formada por meeiros,
trabalhadores diaristas e agricultores independentes, também relacionados a
posse e ocupacédo da propriedade rural, mas numa outra escala social.

Ao examinar essas familias, Poster (1979) observou que

moravam em grandes grupos, constituidos por varias geracdes, tinham menos
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filhos (5 ou 6), mas a taxa de mortalidade entre as criancas era alta, chegando-
se a perder metade delas.

A familia camponesa estava inserida em uma comunidade, por
consequéncia, ndo era isolada da sociedade e havia redes de sociabilidade.

Poster salienta a situacéo dessa familia:

O casamento, relacbes entre marido e mulher e entre pais e
filhos, tudo era esmiucado pelos aldebes e eram esses que
impunham as sang¢fes. (POSTER, 1979, p. 203).

As fungdes dos homens e das mulheres eram separadas, e
estas, apesar de subordinadas, tinham grande importancia no ciclo familiar,
uma vez que eram responsaveis pela sobrevivéncia da familia e da
comunidade. As maes camponesas recebiam ajuda de parentes e de outras
mulheres da comunidade para cuidarem das criangas, que n&do eram
consideradas o centro da vida familiar, pois o vinculo entre pais e filhos nédo
tinha intensidade, nem intimidade.

De acordo com Ariés (1981), somente a partir do século XVIII, a
familia comeca a utilizar espagos mais limitados para manter-se mais afastada
da sociedade, porque surge uma nova preocupac¢ao, que é a de defesa contra
o mundo externo, estrutura muito parecida com a casa moderna que se
conhece hoje.

Assim, para o autor, com a nova especializacdo dos comodos
da casa, ocorre também uma separacdo entre os empregados e as pessoas,
por idade, o que fez emergir aos poucos uma maior intimidade entre os

membros do grupo. Em suas palavras:
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Os progressos do sentimento de familia seguem os progressos
da vida privada, da intimidade doméstica. O sentimento de
familia ndo se desenvolve quando a casa esta muito aberta
para o exterior; ele exige o minimo de segredo. (ARIES, 1981,
p. 238).

Todavia, somente mais tarde, com a queda do antigo regime
feudal e a ascensdo da burguesia, aconteceram modificagdes na organizagcao
interna da familia, que passou a se configurar de maneira diferente, fundada
em valores como a privacidade, a intimidade e a presenca do afeto nas
relagdes.

Badinter (1985) concorda com as colocac¢des do autor acerca da

familia moderna que se funda, acrescentando:

[...] constréi pouco a pouco o muro de sua vida privada para se
proteger contra toda intrusdo possivel da grande sociedade. A
familia se fecha e se volta para si mesma. E hora da
intimidade, das pequenas residéncias particulares confortaveis
de pecas independentes com entradas particulares, mais
adequadas a vida intima. (BADINTER, 1985, p. 179).

Continuando o pensamento de Badinter (1985), no final do século
XVIII, tém-se modificacdes nos costumes, tornando o casamento por arranjo
das familias, com interesse de preservar o patrimbnio, um habito estranho;
surge uma nova forma de escolha, fundada na liberdade, em que se valorizam
sentimentos como a felicidade, a alegria e a ternura nas relagdes conjugais — 0
gue também foi chamado por alguns autores de “amor romantico”.

Costa (1999) partilha das mesmas ideias e destaca que, em
meados do século XVIII, 0 amor ndo era um pressuposto necessario para a

ligacdo conjugal, nem existiam outros objetivos a ndo ser o de estabelecer um
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“contrato econdmico”, visando ao intercambio de riquezas; no século seguinte,
ele ganha nova configuracdo. O casamento passa a ser visto como uma
instituicdo higiénica, na qual os pais deviam ser dotados de uma constituicdo
forte e uma salde vigorosa, em que a herangca eram as caracteristicas
hereditarias e ndo mais os bens materiais, como a propriedade.

Nesse novo paradigma, o cuidado da prole passa a ser tema
central nas unifes conjugais, sublinhando a forte influéncia do movimento
higienista nas dinamicas e configuracdes familiares.

Costa assim as define:

O amor permitiu a higiene realizar sua manobra mais
ambiciosa e, talvez mais bem sucedida junto a familia:
converter quase completamente a figura sentimental do homem
ao personagem do pai, e a da mulher ao personagem da mae.
(COSTA, 1999, p.234).

O progresso cientifico da higiene ocorrido nos séculos XVI, XVIl e
XVIII marca profundamente as evolucbes da familia e sua reorganizacéo,
especialmente daquela estrutura que eclode no século XX como dominante, a
burguesia, ou familia nuclear, na sociedade capitalista.

Ao mesmo tempo, a propagacdo das ideias iluministas, da
filosofia das Luzes, que divulgavam valores como o amor, a igualdade e a
felicidade individual, influenciaram igualmente na reorganizacao da familia e de
suas relacdes, fato que foi considerado por Badinter (1985) como o primeiro
golpe a autoridade paterna, ja que os novos ideais beneficiaram a mulher e a

crianca, que foram valorizadas e ganharam um pouco mais de autonomia.

O aumento consideravel das responsabilidades maternas,
desde o fim do século XVIII, eclipsou progressivamente a
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imagem do pai. Sua importancia e sua autoridade, tdo grandes
no século XVII, entram em declinio, pois, assumindo a
lideranca no seio do lar, a mée se apoderou de muitas de suas
funcbes. (BADINTER, 1985, p. 282).

Seguindo essa linha de estudo, Poster (1979) notou os modos de
relacdo da familia burguesa e o lugar da crianga ou filho, nessa nova estrutura,
assinalando a diminuicdo da fertilidade e das taxas de mortalidade infantil, o
gue sugeria a existéncia de planejamento familiar.

Nesse contexto historico, a familia burguesa tem as suas funcdes
ampliadas, cabendo a ela, agora mais fechada e intimista, cuidar da educacéo
e formacédo dos filhos, abandonando assim o modelo patriarcal, colocando a
mulher/mé&e em cena e reorganizando em torno dela a vida familiar.

Ainda fundada nos principios higiénicos, para Costa (1999), a
familia passa a deter a funcdo de “[...] adestrar os corpos e regular a

sexualidade”, através da disciplina moral e intelectual.

A medicina vai dirigir-se a familia ‘burguesa’ citadina,
procurando modificar a conduta fisica, intelectual, moral, sexual
e social de seus membros com vistas a adaptacao ao sistema
econdmico e politico. (COSTA, 1999, p. 33).

Poster (1979) complementa, enfatizando que a burguesia é
tomada como uma classe dotada da virtuosa capacidade de rendncia,
mantendo o casamento e o amor separados da sexualidade e do prazer sexual.
Entretanto, o casamento burgués vinculava o casal para sempre em torno dos
interesses sociais e financeiros.

Para ele, o casamento era baseado nos principios do “felizes para
sempre” e, mesmo nado sustentado pela paixao, era protegido pelo respeito e

fidelidade.
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Havia uma rigorosa divisdo dos papéis sexuais, ficando atribuido
ao homem/marido, como autoridade dominante, o dever de prover o sustento e,
a mulher/esposa, vista como menos racional e capaz, as atividades
relacionadas aos afazeres domésticos e cuidados da prole.

Ainda segundo o autor, a burguesia inaugura uma nova forma de
amor maternal, naturalizado na figura da mulher e, desse modo, a crianca
também passa a ocupar outro status na vida familiar, vindo para o centro e
passando a ser importante para os pais. Nesse sentido, aumenta o poder dos
pais sobre os filhos, visto que as outras figuras de autoridade da comunidade
perdem a capacidade de intervir na familia.

Porém, a mulher burguesa, incumbida de cuidar dos filhos, se
restringe a permanecer no lar, alienando-se das transformacdes politicas e
econdmicas que se passam ao seu redor.

Dentro dessa nova estrutura familiar, os pais, especialmente a
mae, sdo responsaveis pelo atendimento de todas as necessidades das
criancas, exigindo uma atencdo constante, alimentacdo regular e limpeza
meticulosa, principios fortemente divulgados pelo higienismo, para fortalecer,
controlar e manter esse novo modelo de organizacéo familiar.

Outra estrutura descrita por Poster (1979) é a da classe
trabalhadora industrial, conhecida como proletariado. Embora contemporanea
da familia burguesa, vive em um contexto socioecondmico diferenciado e, sob
essas condi¢des adversas, se organiza de outra forma.

As familias da classe proletaria tém baixa expectativa de vida,

com altos indices de fertilidade e de mortalidade, devido as precarias
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condicdes de sobrevivéncia, em termos de moradia, saude e higiene, em razéo
dos baixos salarios e da abusiva carga horaria de trabalho.

Os filhos da classe proletaria eram criados com maior liberdade,
sem a constante vigilancia da mae, de maneira que os habitos de higiene e
controle do corpo da crianga eram mais negligenciados.

Mas, para Poster (1979), ja nas ultimas décadas do século XIX,
houve também sobre essas familias um investimento do higienismo, para tentar
controlar os habitos considerados prejudiciais para o capitalismo.

Assim, conforme o autor, as instru¢des e técnicas de puericultura
eram levadas pelas maes de classe média as maes proletarias, na tentativa de
convencé-las e converté-las aos moldes da familia burguesa, estimulando a
assisténcia materna, a domesticidade e privacidade, até que elas acabaram
sucumbindo a pressdo e adotando os mesmos ideais de familia.

Poster (1979) conclui, ressaltando que a teoria critica da familia,
ao analisar essas quatro estruturas citadas, indica para o dinamismo das

mudancas e a multicausalidade que as justificam.

A histéria da familia € hoje conceptualizada como descontinua,
nao linear e ndo homogénea. Os quatro modelos descritos
sugerem que a histéria da familia consiste em padrbes
familiares distintos, cada um deles com sua propria historia,
cada um deles requerendo seu préprio conjunto de
explicacdes, de origem e mudanca. A familia na Europa inclui
multiplas formas, estruturas distintas e historias particulares.
(POSTER, 1979, p.215-216).

Seguindo na linha do tempo, Roudinesco (2003) aponta para a
vulnerabilidade da familia diante de acontecimentos histéricos, de mudancas

tecnolégicas e avancos da ciéncia, ocorridos no século XX, os quais vao
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interferir diretamente em suas configuragdes e arranjos, sendo 0s precursores
da familia contemporanea.

A autora destaca o periodo logo apés a Segunda Guerra Mundial,
guando a mulher é chamada para o mercado de trabalho, e sua saida do lar faz
com gque se modifiquem seus desejos e aspiragdes. A partir desse momento,
ela faz conquistas importantes, que alteram definitivamente sua relagdo com a
dominacdo masculina.

A evolucdo das técnicas de contracepcdo, como os dispositivos
intrauterinos, a pilula anticoncepcional e o preservativo masculino, ocorridas
nos anos 1950, auxiliam a mulher no controle da natalidade e, assim, ela passa
a dominar o processo de procriacdo. Esse acontecimento também modifica a
relacdo com sua propria sexualidade, de modo que ela passa a reivindicar o
direito ao prazer, deixando em segundo plano o dever, antes exclusivo, de
procriacao.

Badinter (1985) salienta o Movimento Feminista deflagrado na
década de 1960, que teve inicio nos Estados Unidos e rapidamente se
expandiu pelo mundo. O movimento traduzia a contradicdo entre os desejos
femininos e os valores sociais dominantes, e a mulher foi a luta para reivindicar
direitos iguais aos dos homens, como o direito ao voto, a equiparacao salarial,
entre outros, forcando a transformacéo dos papéis ocupados pelos homens e
pelas mulheres, na sociedade da época.

A autora focaliza os acontecimentos daquele momento historico, os
quais ajudaram a disparar o feminismo como movimento politico-social, que
estava integrado a outras bandeiras e lutas civis minoritarias e pretendia a

emancipacao da mulher. Relaciona, entre eles: a macica insercdo da mulher no
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mercado de trabalho no periodo pos-guerra, que abalou a ideia de “rainha do
lar”; as técnicas contraceptivas e a consequente liberdade sexual, antes restrita
ao casamento e as relagbes monogamicas, e a difusdo de livros de autoras que
pretendiam desconstruir e questionar o papel da mulher na sociedade, como
Simone de Beauvoir, ao publicar O Segundo Sexo.

A aprovacao da Lei do Divorcio também afeta a organizacdo da
familia e, se, em meados de 1950, a mulher descasada e a mée solteira eram
consideradas transgressoras dos “bons costumes” e, por isso, discriminadas e
excluidas da convivéncia com as “boas familias”, nas décadas seguintes, estas
vao ser tornar cada vez mais comuns e ja serao vistas com menor condenacao
moral e atitude menos repressora.

De acordo com Roudinesco (2003), outro acontecimento
importante para as mudancas na estrutura da familia, na década de 1970, foi o
avanco nas técnicas de procriacdo médica assistida, quando os tratamentos
para a esterilidade ganharam forca e se tornaram mais sofisticados e efetivos.
A inseminacéo artificial e a possibilidade da substituicdo do sémen do pai pelo
de um doador anbénimo, entre outras alternativas, provocam uma “revolucao”
na instituicdo do casamento, porque a reproducdo nao necessitava mais do
ato sexual, questionando, dessa maneira, as concepcdes de familia da

ideologia judaico-crista.

No direito laico o casamento perdeu efetivamente sua funcéo
simbdlica a medida que aumentava o numero de divorcios.
Como podia ele continuar a encarnar o poder do vinculo
familiar se este j4 ndo era mais indissoltvel? De fato, foi cada
vez mais assimilado a um rito festivo que acontecia ndo mais
como ato fundador de uma célula familiar Unica e definitiva,
mas como um contrato mais ou menos duradouro entre duas
pessoas. (ROUDINESCO, 2003, p.153).
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A partir desses fatos e em plena reorganizagédo de suas relacoes
internas e externas, surge a nocao de “familia recomposta”, no momento em
gue a mulher jA pode controlar o numero de nascimento de seus filhos, por
meio do dominio de técnicas contraceptivas, como o dispositivo intrauterino, a
pilula e o aborto, auxiliando no planejamento familiar. E possivel procriar com
outros parceiros e criar os filhos em outra familia.

Tais mudancas levaram a revolugcdo da condicdo feminina,
marcada por conquistas decorrentes de lutas dificeis, que geraram a
diminuicdo da dominacdo masculina e a modificacdo dos gostos e aspiracdes
da mulher. Nessa perspectiva, Roudinesco (2003) salienta o abalo ao mito da
maternidade, a medida que a mulher rompe tabus e busca o prazer sexual
dissociado da procriacdo, ao mesmo tempo em que o homem/pai também
perde seu lugar na estrutura familiar, pois ndo lhe cabe mais, exclusivamente,
0 poder de transmissdo da vida e da morte. Assim, 0s homens assumiram um
papel “maternalizante” no exato momento em que as mulheres ndo eram mais
obrigadas a ser mées, porque detinham o controle da procriacao.

Giddens (2000) partiha das ideias de Roudinesco e
complementa, ressaltando que a familia-padréo da década de 1950 — “[...] com
ambos os pais morando juntos com os filhos nascidos de seu casamento,
sendo a mde uma dona de casa em periodo integral e o pai assegurando o
sustento” — estd em extingdo. Pesquisas indicam que, atualmente, em alguns
paises, mais de um terco de todos os nascimentos ocorrem fora do matrimonio.
Por isso, o que emerge sdo casais com suas “historias préprias e exclusivas”,
suas “biografias”, sendo uma unidade baseada em comunicacdo ou intimidade

emocional.
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Nas palavras de Roudinesco:

Em lugar de ser divinizada ou naturalizada, a familia
contemporanea se pretende fragil, neurética, consciente de sua
desordem, mas preocupada em recriar entre os homens e as
mulheres um equilibrio que nao podia ser proporcionado pela
vida social. Assim fez brotar de seu proprio enfraquecimento
um vigor inesperado. Construida, reconstruida, recuperou sua
alma na busca dolorosa de uma soberania alquebrada ou
incerta. (ROUDINESCO, 2003, p. 153).

A autora trabalha, ainda, com o0s novos termos derivados da
parentalidade, utilizados para se referir a familia em suas novas configuracdes,
tais como: coparentais, recompostas, biparentais, pluriparentais ou
monoparentais, propondo outras possibilidades e arranjos que contemplam as

relacdes estabelecidas nos tempos atuais:

De agora em diante esta ndo sera mais vista apenas como
uma estrutura de parentesco que restaura a autoridade
derrotada do pai, ou sintetizando a passagem da natureza a
cultura através dos interditos e das funcdes simbdlicas, mas
como um lugar de poder descentralizado e de mdltiplas
aparéncias. (ROUDINESCO, 2003, p. 155).

Nessa nova configuracdo proposta pela autora, na familia
contemporanea, a mae jaA ndo é mais obrigada a assumir sozinha e,
exclusivamente, o cuidado da prole, nem a cumprir sua funcéo procriadora, ao
mesmo tempo em que 0 homem ja pode assumir um papel “maternalizante”.

Para finalizar as consideracdes sobre a evolucdo da familia no
decorrer dos tempos, abriremos uma breve exposicdo sobre um dos
fendmenos que mais marcaram suas modificagcdes, o mito do amor materno,

estudado por Badinter (1985), que é uma construcdo social acerca do dever de

amar da mae para com seus filhos.
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O especial interesse por essa perspectiva teérica se justifica em
razdo da influéncia no modo como a sociedade e os individuos observam e
avaliam maef/filho em relacdo ao mito, e das expectativas que sao criadas em

torno desse elemento, presente e analisado nesta pesquisa.

1.2. O mito do amor materno: da responsabilizacdo a culpa

Badinter (1985), que tem uma obra intitulada Um amor
conquistado — o mito do amor materno, enfatiza que esse amor nao € um
instinto ou uma tendéncia inata da mulher e, sim, algo construido socialmente
gue se modifica, dependendo do tempo histérico e da cultura no qual se insere.

A autora segue em sua analise, desconstruindo a idealizacao feita
em torno da figura da mde como algo sagrado e perfeito, trazendo a tona
aspectos que colocam esse amor como qualquer outro sentimento humano,
portanto, incerto, fragil e imperfeito, desenvolvido por meio de mdultiplas
interacbes entre o mundo interno e externo de cada mulher, bem como
estabelecido de acordo com as variacdes socioecondmicas da historia.

O amor materno ndo constitui um sentimento inerente a condicao
de mulher, ele ndo € um determinismo, mas algo que se adquire e se
desenvolve a partir da inter-relacdo de diversos fatores sociais, culturais,

filosoficos, religiosos e econémicos. Nas palavras da autora:

Quanto a mim, estou convencida de que o amor materno existe
desde a origem dos tempos, mas ndo penso que exista
necessariamente em todas as mulheres, nem mesmo que a
espécie sO sobreviva gracas a ele. Primeiro, qualquer pessoa
gue ndo a mée (o pai, a ama, etc.) pode “maternar’ uma
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crianca. Segundo, ndo € s6 o0 amor que leva a mulher a cumprir
seus “deveres maternais”. A moral, os valores sociais, 0s
religiosos, podem ser incitadores tdo poderosos quanto o
desejo da mae. (BADINTER, 1985, p. 17).

Badinter (1985) fundamenta suas consideracdes pelo estudo das
manifestacfes desse amor em cada momento histérico e social, acrescentando
qgue foram necessarios diferentes discursos, para convencer as mulheres dos
beneficios de se dedicarem ao amor materno. Justifica que essas
argumentacfes estavam fundadas no interesse dominante, ou seja, na
ideologia burguesa, assim como foi com o tempo estimulado e legitimado pelo
discurso religioso.

Dessa forma, remetemo-nos novamente as modificacdes do lugar
da crianca na histéria, ja que ela é o objeto do amor materno, para
compreendermos sua evolucao.

Retornamos aos séculos XVII e XVIII, periodo histérico no qual
eram registrados altos indices de mortalidade infantil, fenbmeno até entéo
concebido como algo banal, mas que, ao chegar a um patamar alarmante,
exigiu intervencdes do Estado e da sociedade, para combaté-la.

De acordo com Marcilio (2006), no inicio do século XVIII, era
comum o habito de expor as criancas, ou, em outras palavras, abandona-las a
propria sorte, entregando-as as amas-de-leite, mercenarias e pouco
qualificadas para o cuidado — ou deixando-as nas Rodas, pratica que sera
detalhada no capitulo seguinte. Esse descaso e desinteresse por elas eram
responsaveis por sua mortalidade; em Paris, no final do referido século, a cada

1000 criangas expostas, 841 morriam antes de completar um ano de idade.
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Diante desses numeros alarmantes e como uma reagcdo as
elevadas taxas de morte na infancia, surgiram, em toda a Europa, tratados
médicos que abordavam os cuidados com as criangas, de sorte que se iniciou,
no ambito publico, uma cruzada contra a mortalidade infantil.

Aconteceram, na Europa, por exemplo, movimentos visando a
melhorar o atendimento nos asilos que recolhiam e atendiam essa populacéo
rejeitada — o que também sera tratado mais detalhadamente, no capitulo sobre
Infancia e Politicas Publicas. Neste momento, vamos nos ater ao papel da mae
e de que modo ele foi trabalhado, com a intencdo de se diminuir e evitar esse
abandono.

Para Badinter (1985), no final do século XVIII, foi necessario
lancar mao de muitos argumentos para convencer a mde de seu dever de

cuidar do filho:

Apés 1760, abundam as publicacbes que recomendam as
maes a cuidar pessoalmente dos filhos e lhes “ordenam”
amamenta-los. Elas imp6em, a mulher, a obrigacédo de ser mae
antes de tudo, e engendram o mito que continuard bem vivo
duzentos anos mais tarde: o do instinto materno, ou do amor
espontdneo o de toda méae pelo filho. (BADINTER, 1985, p.
145).

Nesse periodo, o amor materno € exaltado, representado tanto
como um valor natural como social, necessario a espécie e a sociedade,
chegando a representar um valor comercial, enquanto preservava o interesse
do capitalismo.

Dessa feita, um dos primeiros discursos que objetivava o

convencimento da mulher de seu novo papel foi o econémico. Os estudos

demograficos da época indicavam que a mortalidade descontrolada da crianga
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podia causar prejuizo ao Estado, pois ndo haveria populagédo suficiente tanto
para a producéo de riqueza como para a defesa do territorio, o que estimulou a
atencao para o problema do cuidado infantil mais adequado.

Conforme Badinter (1985), em segundo lugar, aparece o discurso
filosofico, nitidamente marcado pelas ideias iluministas de igualdade e
felicidade individual, as quais caracterizam a modificacdo na condi¢cdo do pai,
da mée e da crianca, dando aos dois Ultimos uma posicdo mais privilegiada do
que antes.

Por fim, tem-se o discurso higienista, propagado pela Puericultura
(1863) e pela Pediatria (1872), especialidade que se desenvolve no século XIX,
gue passou a priorizar a importancia do cuidado as criancas, sobretudo o
cuidado materno, as nocées de higiene e saude, sublinhando os beneficios da
amamentacao natural para a sobrevivéncia dos bebés. A mulher deveria se
aliar aos especialistas, para aprender a garantir os cuidados adequados a
prole.

Badinter (1985) propde uma nova perspectiva para pensar a
relacdo mae-filho, imposta por esses discursos. Pretende a desconstrucdo
desse mito naturalizado, levando em conta suas variantes, a medida que
contextualiza a mulher em sua classe social e observa como a maternagem se
desenvolve diferentemente em cada contexto.

Para a autora, a maternidade torna-se um papel gratificante, se
esta impregnado de ideal. H4 uma exaltacdo da nobreza da funcdo materna e a
mulher é comparada a uma santa, que deve ser devotada ao filho e ndo medir
sacrificios para ama-lo e educa-lo. A mulher aristocrata e, depois, a burguesa

cedem ao apelo de dedicacéo ao filho, mas de modo distinto:



40

Subsistem grandes diferencas entre as atitudes das maes, que
reagem de maneira muito diferente segundo sua classe social.
Os recursos econdmicos, mas também as ambicdes das
mulheres, condicionam amplamente seu comportamento de
mae. Problema e necessidade para umas, imposicao ou opgao
para outras, a chegada de um filho a familia é diferentemente
vivida pelas mulheres. (BADINTER, 1985, p. 227).

Aproveitamos as consideracdes da autora para fazer um recorte,
visando a discutir como esse processo de constru¢cdo do mito do amor materno
se deu nas populacdes mais desfavorecidas, ja& que esse € o foco do nosso
trabalho. A prépria autora entende que as mulheres das classes menos
abastadas foram as Ultimas a serem atingidas pelos discursos que tentavam
impor o amor materno incondicional e sagrado.

Badinter (1985) enfatiza que, enquanto, no final do século XVIII, a
mulher abastada comeca a incorporar a ideia de manter o filho consigo, a
mulher operéaria e pobre ainda tem necessidade de desfazer-se dele. Assim
como observa que o ambiente em que vivem essas mulheres desfavorecidas
nao propicia o estabelecimento de intimidade e carinho, e, para aquela que
permanece pressionada e sobrecarregada por todo tipo de encargo, a crianca
continua representando um fardo.

Aprofunda a andlise, quando procura compreender o0s
sentimentos ao mesmo tempo contraditérios e ambiguos dessas maes —
indagando por que, se nao podem cuidar dos filhos, continuam procriando sem
controle —, partindo para uma perspectiva psicolégica do fendmeno. Em suas

palavras:

[..] para as que nada tém afora uma vida conjugal dificil,
muitas vezes cruel, a maternidade é a grande ocupacdo da
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vida. Recusam qualquer contracepc¢dao, porque o filho preenche
uma caréncia afetiva e social e compensa por algum tempo
algumas frustracdes. Para retardar o momento fatal da solidao,
essas maes deixam agir a natureza e produzem tantos filhos
guanto seu corpo permite. (BADINTER, 1985, p. 225).

A propésito dessa questdo, porém, sem incorrer em
generalizagbes ou afirmativas levianas e superficiais, pensamos que 0S
motivos arrolados acima parecem pertinentes e viaveis para compreender o
contexto dessas mulheres até a atualidade de que estamos tratando, uma vez
gue a teoria corrobora as observacdes da pratica, que aponta para uma
ocorréncia muito semelhante a descrita pela autora.

Compreendemos e sinalizamos aqui que, assim como a autora,
partiihamos da ideia de que a qualidade da maternagem que se estabelece
com a crianca, ao invés de algo natural e instintivo é, antes de mais nada, uma
relacdo construida e suscetivel as interferéncias de cada contexto sociocultural.

Badinter (1985) explica que, para casais muito pobres da
sociedade, o filho pode representar uma ameaca a propria sobrevivéncia
desses pais, que encontram no abandono ou na entrega uma forma de
preservacdo de si mesmos e da propria crianca. Mesmo diante desse
pressuposto, ndo pretendemos desconsiderar que o abandono e a rejeicédo
podem ser motivados por outros aspectos internos e subjetivos dos individuos
e, nada tendo a ver com a situacdo concreta e real dos genitores para néo
naturalizar a equacdo de que ser desfavorecido materialmente implica
necessariamente em abandono das criancas.

Segundo a autora,

[...] os recursos econdmicos, mas também as ambicdes das
mulheres, condicionam amplamente seu comportamento de
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mae. Problema e necessidade para umas, imposicao ou opgao
para outras, a chegada de um filho é diferentemente vivida
pelas mulheres. (BADINTER, 1985, p. 237).

Por fim, constatamos que, dessa forma, se estabeleceram as
mudancgas da mae em relagédo a seus filhos, mas toda a construcdo foi tdo
incisiva e eficiente, que passamos da responsabilidade a culpa, imputada
aguelas mulheres que, por diferentes motivos, ndo podiam ou ndo queriam
assumir seu dever de mae, nos moldes que eram social e moralmente

impostos e impregnados de idealizacdes.
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CAPITULO 2

INFANCIA E POLITICAS SOCIAIS

2.1. O percurso historico do atendimento a infancia no Brasil

O atendimento a crianca e ao adolescente, no Brasil, teve inicio
praticamente junto com o descobrimento e, em cada periodo histérico, tem
caracteristicas préoprias, que revelam a ideologia da época.

Rizzini (2009), examinando o atendimento dispensado a
populacao infantojuvenil brasileira, observa que, em cada momento social e
histérico, ele esteve nas maos de diferentes responsaveis, comecando pelos
jesuitas, no periodo colonial, que tinham por objetivo catequizar e evangelizar
os indios.

Foram criados colégios, pelos padres da Companhia de Jesus,
que estruturaram um sistema educacional para submeter a infancia e moldéa-la
aos padrbes da nova cultura dos colonizadores. O modelo de Educagéo era
baseado em disciplina, castigos fisicos e punicdes.

Quando os jesuitas foram expulsos e proibidos de escravizar 0os
indios, o atendimento as criancas foi transferido para os senhores de escravos.
As criangas escravas eram facilmente abandonadas, pois 0s vinculos
familiares, especialmente entre mae e filho, eram cerceados e desestimulados,
como mecanismo de controle da propria escraviddo, de modo que a
mortalidade infantili era alta, em razdo das precarias condigcbes de

sobrevivéncia dos escravos.



44

Segundo a autora, desde 1521, o trabalho de atender os
abandonados e 6rfaos passou para as Camaras Municipais e Santas Casas de
Misericordia.

De acordo com Marcilio (1998), foi criada, na Bahia, em 1726, a
primeira Roda dos Expostos, que era um dispositivo cilindrico e giratério,
instalado nas Santas Casas, para receber os bebés enjeitados pelas familias,
por completa falta de condi¢cbes dos pais em assisti-los, produto do modelo de
sociedade discriminatéria e excludente ou porque eram filhos indesejados,
resultado de relagbes extraconjugais ou inter-raciais, consideradas
vergonhosas e condenadas pela moral e pelos “bons costumes” da época.

Essa pratica acabava estimulando o abandono das criangas, uma
vez gque 0s pais ou responsaveis tinham a identidade preservada no momento
da entrega, ndo sendo responsabilizados pelo ato.

Depois de entregues as Rodas, as criancas eram criadas por
religiosas, em regime de clausura, com principios morais muito rigidos, em um
modelo de atendimento segregatorio.

Marcilio (1998) complementa que, enquanto, na Europa, as
Rodas estavam sendo extintas, baseadas na divulgacdo das ideias higienistas
e devido aos altos indices de mortalidade infantil, no Brasil, estavam sendo
instaladas, na Bahia, Rio de Janeiro e Sado Paulo. As Rodas dos Expostos
perduraram por aproximadamente 150 anos e, apesar de abolidas formalmente
em 1927, so na década de 1950 foram definitivamente extintas.

Ainda conforme a autora, nesse mesmo periodo, outra forma de
atendimento era oferecido pelas “familias caridosas”, movidas por interesses

pessoais disfarcados de boas intencdes. Era 0 habito de assumir os chamados
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“filhos de criacdo”, pratica que omitia o objetivo de té-los como criados para o
trabalho doméstico, em troca de casa e comida, uma vez que eles deveriam
retribuir a familia com sentimentos de gratiddo e reconhecimento,
representando desse modo uma alternativa barata e vantajosa a escravidao.

Em seguida, explicita Rizzini (2009), as criancas abandonadas
foram para as maos dos asilos, pois a pratica de encaminhar as criancas e
adolescentes para as instituicbes, em sua maioria mantida por ordens
religiosas, era comum no século XIX.

O pensamento defendido nessa fase era o da formacdo da
“Nacao Brasileira”, portanto, se os abandonados e desvalidos ficassem “soltos”,
podiam ameacar a “ordem publica”. Rizzini afirma que essa pratica de recolher
menores em instituicdes ajudou a fundar uma cultura institucional que marcou
profundamente os modelos de “assisténcia ao menor” e perdura até hoje.

No final do século XIX, pela primeira vez, o termo “menor” é
instituido juridica e socialmente, para designar criancas e adolescentes pobres
e desprotegidos moral e materialmente, segregando, portanto, os filhos das
classes desfavorecidas.

O atendimento enfatizava a educacao de meninos e meninas das
familias pobres, os quais deveriam ser treinados para satisfazer os interesses
do governo. Pretendia-se, além de vigia-los, desenvolver suas capacidades e
habilidades para o mercado de trabalho, proporcionando a educacao industrial
para 0S meninos e a doméstica para as meninas — papéis masculinos e
femininos claramente definidos, para a preservacédo da ordem social.

A institucionalizacdo nesses moldes implicava: segregacdo do

meio social, confinamento e contencéo espacial, controle do tempo, submissao
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a autoridade, com praticas disciplinares, prevencéo de desvios e reeducacgao
dos degenerados.

Rizzini (2009) explica que o termo “asilo” foi abandonado e
substituido por outras nomenclaturas, tais como: escola de prevencdo,
premonitéria industrial ou de reforma, educandario, instituto, mas sem abdicar
do objetivo principal, que era o de incutir o sentimento de amor ao trabalho e
criar pessoas educadas moralmente.

A autora acrescenta que o atendimento a infancia passou também
pelas méaos da filantropia, com uma intervencdo baseada nos principios do
higienismo, usando métodos considerados cientificos, esperando resultados
concretos e imediatos. A “nova” filantropia contestava a “antiga” caridade,
acusando-a de fomentar a miséria e a improdutividade do pobre.

Os principios higiénicos, propagados pela Puericultura, definida
como ciéncia médica que trata da higiene fisica e social da crianca, estavam
presentes no inicio do século XX.

Nessa época, ocorre igualmente a disseminacdo de colégios,
tanto para as criancas pobres como para as de familias abastadas, porque o
forte argumento higienista, mesmo que privilegiasse a elite, pretendia

normatizar a familia como um todo.

O internato pode ser visto como o prototipo deste espaco
disciplinar dedicado ao corpo. No microuniverso dos colégios a
higiene antevia a sociedade ideal. As criancas, isoladas das
influéncias do ambiente prestavam-se, docilmente, aos ensaios
médicos sobre educacdo fisica e moral. (COSTA, p.179,
1999).

Entretanto, em meados de 1917, com o fortalecimento das classes

proletérias, sua politizacdo e participacdo nos assuntos sociais, foi possivel
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denunciar que havia uma parcela de meninos e meninas (criangas e
adolescentes) vivendo confinados em instituicbes fechadas e/ou em condi¢des
subumanas de sobrevivéncia, tendo toda a sorte de necessidades
desrespeitadas ou ignoradas.

O movimento enfatizava a maior participagdo do Estado em
varios setores da sociedade e, a partir dessas ideias, em 1921, foi elaborada a
primeira lei para proteger especificamente as criancas e adolescentes
abandonados (menores de até 14 anos de idade).

Segundo Arantes (2009), na década de 1920, aumenta a
intervencdo do Estado na assisténcia a infancia e, desse modo, ocorre a
inclusdo de especialistas do campo social para trabalhar com essa populacéo,
contribuindo muito mais para a “medicalizacdo” e “criminalizacdo” da pobreza
do que para seu enfrentamento e modificacao.

Mais adiante, em 1927, cria-se o0 primeiro conjunto de leis para
menores de 18 anos, legislacdo que também ficou conhecida como Cddigo de
Mello Mattos (nome do juiz idealizador da mesma), o qual foi homologado pelo
entdo presidente da Republica Washington Luiz Pereira de Souza. Assim, para
Rizzini (2009), nesse momento historico, a responsabilidade da infancia passa

para as maos dos Tribunais.

O codigo “Mello Mattos” estabelece, em seu Art. 1°:

O menor de um ou de outro sexo, abandonado ou delinquente,
gue tiver menos de 18 anos de idade, serd submetido pela
autoridade competente as medidas de assisténcia e protecao
contidas neste codigo. (BRASIL, 1970, p. 490-491).

A despeito do fato de o referido codigo ampliar o atendimento a

criancas e adolescentes, acrescentando ao modelo anterior, meramente
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punitivo, os principios da protecdo, ainda assistencialista, permaneceu dentro
do paradigma da normatizagdo, a medida que legislava para uma parcela
especifica da populacdo — “abandonados e delinquentes” — filhos e filhas das
camadas populares que, de alguma forma, poderiam perturbar a ordem
nacional; previa também acdes voltadas a crianga infratora, inspiradas na
doutrina da “situacdo irregular’, exercendo vigilancia pelos Juizados de
Menores e Policia aos “menores viciosos e delinquentes”.

Conforme Rizzini (2009), a infancia passa a ser responsabilidade
do Estado e, em 1941, é criado o SAM (Servico de Assisténcia a Menores),
orgao federal que controla a assisténcia. Trata-se de um periodo marcado pelo
clientelismo, no qual havia instituicdes oficiais e particulares conveniadas ao
governo, mas que, em geral, ndo ofereciam servicos de qualidade, em razao da
corrupcao, desvio de verbas, falta de fiscalizacdo e de critérios de atendimento.

Em 1964, a assisténcia a infancia foi as maos das Forcas
Armadas, portanto, um problema de Seguranca Nacional, passando a ser
competéncia do governo militar, que exercia uma politica de controle
autoritario e centralizador. A crianca e o adolescente eram vistos como objeto
legitimo de intervencdo e normatizacdo, com objetivos claros de reprimir 0os
sentimentos de revolta contra o regime e de aumentar o potencial produtivo
para o trabalho, necessério para o desenvolvimento do pais.

Nesse periodo, foram criadas a FUNABEM — Fundacéo Nacional
do Bem-Estar do Menor — e a PNBEM - Politica Nacional do Bem-Estar do
Menor, instituicbes que comandavam e centralizavam as ac¢des, na area da

infancia.
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Ha que se ressaltar que, nesse contexto sdcio-histérico, a familia
era vista como “marginalizada” e “marginalizante”, justificando-se a intervencéo
do governo militar nas familias pobres, as quais eram tidas como
ameacadoras a ordem, bem como responsaveis pelo abandono dos filhos,
conforme Rizzini (2009), gerando um produto social visivel e incbmodo ao
modelo de crescimento econémico adotado pelo governo militar.

Observa-se a expanséo de instituicdes publicas como a FEBEM —
Fundacao Estadual do Bem-Estar do Menor — e privadas, para o atendimento
dessa clientela, baseado no modelo carcerario e repressivo, que tinham como
prioridade o controle, a repressédo e a correcdo de supostos desviantes; Tais
instituicbes entrariam em declinio nos primeiros governos democraticos.

Um pouco mais além, o Brasil sofreu a interferéncia de
movimentos externos, como a Declaracdo Internacional dos Direitos da
Crianca, que, entre outros temas, definiu as responsabilidades dos adultos para
com as criangas; e internos, como a CPI instalada na Camara dos Deputados,
no ano de 1975, com o objetivo de investigar o problema da crianca e do
adolescente. Na opinido de Faleiros (2009), a CPI torna nacional a questédo da
infancia, tendo um efeito simbodlico de denuncia. O autor explicita que os
métodos de intervencdo utilizados até entdo ndo estavam surtindo os
resultados desejados, e que o0 numero de praticas antissociais entre os jovens
estava aumentando. Revela, ainda, a desigualdade na distribuicdo dos
recursos para o atendimento a infancia entre as regides do Brasil, confirmando
gue 90% das situacdes de abandono estavam relacionadas a pobreza.

Esses acontecimentos acabaram mobilizando esforcos, de forma

gue o Cddigo de Menores foi homologado, em 10 de outubro de 1979. Nele, foi
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adotada a doutrina de “situagéo irregular’, pela qual “...] os menores sé&o
sujeitos de direito quando se encontrarem em estado de patologia social,
definida legalmente”.

Portanto, a nova legislacado tinha por objetivo prioritario atender
desvalidos, abandonados e infratores, na perspectiva de adotar meios de
prevenir e corrigir as causas de potenciais desajustes desses menores. Assim,
ampliou os poderes da autoridade judiciaria e, consequentemente, a
intervencao do Estado na vida familiar das camadas populares, rotulando-as de
desestruturada, gerando a desqualificacdo dos pais em relacdo aos filhos,
desautorizando-os perante 0s mesmos e acusando-os de incapazes,
acabando, de alguma forma, por legitimar e estimular a institucionalizacdo de
criancas e adolescentes.

Faleiros escreve sobre o novo codigo:

O Cddigo de 1979 define como situacao irregular: a privacao
de condi¢des essenciais a subsisténcia, saude e instrugao, por
omisséao, acdo ou irresponsabilidade dos pais ou responsaveis;
por ser vitima de maus-tratos; por perigo moral, em razdo de
exploragdo ou encontrar-se em atividades contrérias aos bons
costumes, por privacdo de representacao legal, por desvio de
conduta ou autoria de infragcdo penal. Assim as condicbes
sociais ficam reduzidas a ac¢é@o dos pais ou do proprio menor,
fazendo-se da vitima um réu e tornando a questao ainda mais
juridica e assistencial, dando-se ao juiz o poder de decidir
sobre o que seja melhor para 0 menor: assisténcia, protecao ou
vigilancia. (FALEIROS, 2009, p. 70).

Tal atendimento foi mantido, ainda, nos moldes de instituicbes
fechadas (asilares), com o olhar voltado para a ordem. Nesses contextos, as
criancas e adolescentes eram desvinculados parcial ou totalmente das familias,

fragilizando as relacdes e desestimulando o fortalecimento do grupo de origem,

além de sofrerem os impactos do atendimento em massa e despersonalizado.
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Havia uma ideia de que a crianca tinha que ser protegida da propria familia
(mito que legitimava o afastamento).

Na maioria das vezes, a institucionalizacdo acontecia por
intervencdo do Estado, na figura do juiz de menores, a quem era atribuido o
poder de decidir o que era melhor para a sociedade, sem qualquer direito de
defesa para os envolvidos ou a préprio pedido da familia, que se sentia
absolutamente incapacitada para criar e educar os filhos, delegando esse

dever/direito ao Estado.

2.2. A redemocratizacdo politica e o Estatuto da Crianca e do

Adolescente

No periodo pés-Ditadura Militar, com o inicio da abertura politica,
em 1980, os movimentos sociais organizados e as organizacfes nao
governamentais ganham forca e levantam bandeiras, incluindo a luta pelos
direitos das criancas. A populacdo, por uma participacdo mais ativa e critica,
deseja e busca a redemocratizacdo do pais, com reivindicacfes dos direitos a
cidadania.

Para Rizzini (2009), nesse periodo historico, a infancia passa para
as maos da sociedade civil, ja que a década de 1980 abre a discussao acerca
da nocdao de irregularidade, contida no Codigo de Menores.

O formato de atendimento a infancia pobre foi duramente
questionado e ja eram conhecidos os efeitos negativos desse tipo de

intervencao para o desenvolvimento do “menor institucionalizado”.
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A autora também leva em conta o cenario internacional, no qual
aconteciam discussdes a respeito da crise do modelo manicomial para o
tratamento de pacientes psiquiatricos, detonando um forte movimento pela
desinstitucionalizacao.

Nessa época, foram divulgados nameros alarmantes relacionados
a populacdo de 0 a 17 anos de idade, indicando que a metade desses se
encontrava em “situacdo irregular” e estava na faixa da pobreza e
denunciando que o0 modelo vigente de atendimento em massa e
despersonalizado, como vinha sendo praticado, gerava jovens estigmatizados
e despreparados para a reinsercao social, apés a desinstitucionalizacao.

Assim, a Convencdo das Nacdes Unidas pelos Direitos da
Crianca, de 1989, e o cenario politico nacional fomentam discussdes e estudos
sobre a infancia. Faleiros (2009) destaca o fato de que, apesar da oposicdo de
setores conservadores da sociedade, o Movimento Nacional de Meninos e
Meninas de Rua, a Pastoral da Crianca e entidades de direitos humanos
continuaram na luta pela causa da crianca e do adolescente, apresentaram
emendas para a defesa dos direitos da infancia e da juventude, mobilizando a
sociedade nesse sentido.

Em 1988, € homologada a Constituicdo Federal, que introduz a
ideia de direitos, ndo mais visando ao bem-estar de uma elite, mas o ampliando
para “todos os cidadaos brasileiros”. A Carta Magna avanca e moderniza, ao
garantir o principio “da protecédo social” ndo contributiva, isto €, a garantia de
servicos e direitos sociais independentemente da vinculacdo social ou ao
mercado de trabalho, como responsabilidade publica. Em especial, as criancas

e adolescentes passam a ser considerados como sujeitos de direitos, sob a
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doutrina da “protecéo integral” e com a observancia de que sdo pessoas em
condi¢gbes peculiares de desenvolvimento. A ConstituicAo Federal expressa,
em seu Art. 227, os direitos desses jovens e o papel dos pais, responsaveis e

do proprio Estado, na garantia desses direitos:

[...] dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar
a crianca e ao adolescente, com absoluta prioridade, o direito a
vida, a saude, a alimentacdo, a educacdo, ao lazer, a
profissionalizacdo, a cultura, a dignidade, ao respeito, a
liberdade e a convivéncia familiar e comunitaria, além de
colocéa-la a salvo de toda forma de negligéncia, discriminacao,
exploracao, violéncia, crueldade e opresséo. (BRASIL, 2007).

Em consonéncia aos principios norteadores da Constituicao
Federal e dando continuidade aos debates, o Estatuto da Crianca e do
Adolescente, popularmente conhecido como ECA, lei 8069/90, de 13/7/1990, €
homologado e publicado em 16/7/1990, com vigéncia a partir de 12/10/1990.

O Estatuto da Crianca e do Adolescente € um conjunto de
normas, regras e principios de cidadania da crianca e do adolescente,
elaborado com base em um amplo debate entre juristas, especialistas que
atuavam na area da infancia (assistentes sociais, médicos, pedagogos,
psicologos, através de seus respectivos conselhos profissionais), associacoes
e clubes de servico, religiosos (Pastoral da Crianca) e de movimentos
populares (Movimento Nacional de Meninas e Meninos de Rua).

Inicialmente, a ideia, ap0s a promulgacédo da Constituicdo Federal
(1988), era promover reformas no antigo Codigo de Menores, que estava em
desacordo com 0 novo texto legal e com a propria Convencao Internacional de

Direitos que o Brasil havia ratificado.
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Para Faleiros (2009, p. 87), no processo de transi¢ao da Ditadura
Militar a Democracia, 0os questionamentos levantados na area da infancia
explicitaram o confronto entre a politica clientelista estatal/privada e uma
politica de parceria publico/privada em defesa da cidadania.

Portanto, havia o conflito de interesses, a medida que alguns
conservadores (especialmente juizes de menores e legisladores burocratas)
tentavam ndo avancar; mas a pressao popular e dos grupos organizados foi
mais forte e, legitimados pelos acordos Internacionais de Direitos Humanos e
com o apoio da UNICEF, conseguiram fazer mudancas estruturais e aprovar a
nova lei (ECA).

O avanco e a conquista s6 foram possiveis em razao do
comprometimento de profissionais, intelectuais, juristas e das representacoes
populares, que se dedicaram ao estudo aprofundado de questdes relativas a
infancia e a adolescéncia, enviando contribuicbes e sugestdes ao grupo de
trabalho (relatores que analisaram e compilaram as ideias) e, principalmente, a
militancia em favor da causa “protecao integral aos sujeitos de direitos”.

Todo esse empenho se deu, porque se pretendia elaborar uma
lei, concebida como um conjunto de normas burocraticas, ou seja, desejava-se
a modificacdo de um paradigma e a mudanca cultural de uma sociedade com
principios mais igualitarios, visando a justica social.

A nova lei vem consolidar a doutrina da “protecao integral”, que
representa a mudanca do paradigma em relacdo a infancia, com principios
muito mais amplos e avancados, legislando para todas as criancas
(consideradas de 0 a 12 anos de idade) e adolescentes (de 12 a 18 anos de

idade), independentemente da classe social ha qual estejam inseridos.
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Nesse momento historico, a infancia é reconhecida como
detentora de direitos fundamentais: vida, liberdade, respeito e dignidade e
direitos sociais: saude, educacéo, cultura, convivéncia familiar e comunitaria,
por intermédio de medidas protetivas e socioeducativas.

A homologacdo do ECA preconiza a “desjudicializacdo” das
guestdes concernentes a infancia, diminuindo o papel e a interferéncia do
Poder Judiciario, que exercia uma funcdo normativa/punitiva, atribuindo-lhe o
exercicio de “guardido de direitos”. Além disso, definiu obrigacbes de outros
Poderes, a exemplo do Executivo, com o dever de investir na elaboragcao e
operacionalizacdo de Politicas Publicas, pautadas no objetivo central de
atendimento da crianca e sua familia.

De acordo com Faleiros (2009), o ECA, em seu artigo 1° a
propésito da Doutrina da Protecéo Integral, estabelece a prioridade na atencdo
a infancia e formas de operacionalizacdo da garantia de direitos. Nas palavras

do autor:

[...] reconhece a crianga e o adolescente como cidadaos;
garante a efetivacdo dos direitos da crianga e do adolescente;
estabelece uma articulacdo do Estado com a sociedade na
operacionalizagdo da politica para a infancia com a criagao
dos Conselhos de Direitos, dos Conselhos Tutelares e dos
Fundos geridos por esses conselhos; descentraliza a politica
através da criacdo desses conselhos em niveis estadual e
municipal, estabelecendo que em cada municipio havera no
minimo, um conselho tutelar, composto de cinco membros,
escolhidos pela comunidade local, de acordo com a lei
municipal; garante a crianga a mais absoluta prioridade no
acesso as politicas sociais; estabelecendo medidas de
prevencdo, uma politica especial de atendimento, um acesso
digno & Justica com a obrigatoriedade do contraditorio.
(FALEIROS, 2009, p. 81).

Embora extremamente moderno, o Estatuto da Crianca e do

Adolescente é bastante complexo e impde desafios, em sua execucdao integral.
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Para tal, foi criado o Sistema de Garantia de Direitos, formado por um conjunto
de atores sociais que devem trabalhar pela protecdo integral desses sujeitos.
Sao os atores sociais: a familia, as organizagbes sociais, os Conselhos
Tutelares, os Conselhos de Direitos — e o poder publico, por intermédio do
Ministério Publico, Varas da Infancia e da Juventude, Defensoria Publica e
Secretaria da Seguranca Publica.

Rizzini (2009) salienta que o Estatuto da Crianca e do
Adolescente trouxe um novo paradigma juridico, politico e administrativo,
visando a resolucédo do problema da infancia e da juventude, no Brasil, agora
no contexto de uma sociedade democratica e participativa.

No entanto, na realidade, ainda ha muitos desafios a serem
superados e transpostos, para o cumprimento integral do texto da lei. Entre as
dificuldades estdo a demora para implantacdo dos conselhos e as limitacdes
para 0 seu bom funcionamento, em razdo da falta de experiéncia, de
capacitacao e fundos.

Ha igualmente que se considerar a ineficiéncia das Politicas
Publicas de atendimento a familia, quer por diminuicdo no repasse de recursos,
qguer por incompeténcia dos gestores estaduais e municipais, 0s quais
demoram para assimilar a demanda como prioridade e, consequentemente,
nao garantem equipamentos suficientes para o atendimento a populacédo, como
0 CRAS e 0 CREAS (Centro de Referéncia da Assisténcia Social e Centro de
Referéncia Especializado da Assisténcia Social), dependendo do grau de
complexidade.

Contudo, passados vinte anos da homologacdo do Estatuto da

Crianca e do Adolescente, ja € possivel observar alguma modernizacdo em
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relacdo a assisténcia de criancas e adolescentes; avancos, como o bom
funcionamento de alguns Conselhos, que atuam na defesa e garantia de
direitos; tentativas no sentido da desinstitucionalizagcdo; maior visibilidade a
respeito da violéncia contra criangas e adolescentes, seja na propria familia,
seja nas instituicdes que tém por missdo protegé-los — como escolas, hospitais
ou locais destinados ao cumprimento da medida de privacédo de liberdade para
adolescentes em conflito com a lei, permitindo que o problema seja enfrentado
com maior eficiéncia.

Para superar as dificuldades mencionadas, h& respaldo legal no
préprio Estatuto e na Constituicdo Federal, que trazem recomendacdes, como

nos artigos a seguir transcritos:

Art. 203-

A assisténcia social serd prestada a quem dela necessitar,
independente de contribuicdo a seguridade social, e tem por
objetivos:

|- A protecdo a familia, a maternidade, a
adolescéncia e a velhice;

- O amparo as criangas e aos adolescentes
carentes;

- A promocdo a integracao ao mercado de trabalho;
V- A habilitacdo e reabilitacdo das pessoas
portadoras de deficiéncia e a promocdo de sua integracdo a
vida comunitéria;

V- A garantia de um salario minimo de beneficio
mensal a pessoa portadora de deficiéncia e ao idoso que
comprovem nao possuir meios de prover a propria manutencao
ou de té-la provida por sua familia, conforme dispuser a lei.

Art. 204-

As acdes governamentais na area da assisténcia social serdo
realizadas com recursos do orcamento da seguridade social,
previsto no Art. 195, além de outras fontes, e organizadas com
base nas seguintes diretrizes:

|- Descentralizacdo politico-administrativa, cabendo
a coordenacdo e as normas gerais a esfera federal e a
coordenacdo e execucao dos respectivos programas as
esferas estadual e municipal, bem como a entidades
beneficentes e de assisténcia social;
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- Participacdo da populacdo, por meio de
organizacdes representativas, na formulacao das politicas e no
controle das acdes em todos 0s niveis.

A despeito das garantias legais, ainda se esta longe de atingir
esse grau de aplicabilidade e desempenho, tendo em vista a tradi¢cdo historica
da sociedade brasileira da nédo participacdo popular na agenda publica e pela
inexperiéncia no exercicio do controle social, 0 que revela que se caminha a
passos lentos, para alcancar esse nivel de cidadania.

Em outras palavras, apesar de acbes isoladas que vém
mostrando bons resultados, ainda se esta longe de se conseguir, de fato, um
trabalho em rede para o atendimento integral a crianca e a familia, dentro de
sua prépria comunidade, entendida como lugar social, evoluindo para praticas
intersetoriais, nas quais 0rgdos governamentais e ndo governamentais e a
sociedade civil deixem de lado vaidades e interesses pessoais, para, juntos,

trabalharem pela garantia dos direitos da crianga como cidada.

2.3. O acolhimento institucional na perspectiva atual

E possivel pensar a questdo do acolhimento institucional em
varias perspectivas, entretanto, daremos prioridade aos aspectos psicolégicos
e politicos da medida.

Para fundamentar a perspectiva psicoldgica, utilizamos autores da
Psicanalise, especialmente Winnicott, que, ao estudar a privacdo e o0
amadurecimento emocional humano, trouxe valiosas contribuicbes para
pensarmos sobre os efeitos dos rompimentos afetivos e da falta de um

ambiente acolhedor e suficientemente bom, para o desenvolvimento da crianca
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e do adolescente; contudo essa vertente sera aprofundada em capitulo
préprio.

Ha, também, contribuicbes de pesquisadores nacionais, que
estudam a questdo da institucionalizacdo prolongada, especificamente no
Brasil e outros paises da América Latina, como Lidia Weber, Irene Rizzini e
colaboradores.

As autoras partilham dos pressupostos que fundamentam os
prejuizos da institucionalizacdo, para o desenvolvimento biopsicossocial, da
populacao infantojuvenil proveniente das camadas populares.

Weber descreve as instituicdes de acolhimento:

[...] quase sempre, tudo é muito limpo, organizado e... coletivo.
Nada é de ninguém e a maxima € o funcionamento do lugar
como uma industria: planejamento de atividades com énfase na
ordem e na rotina, falta de privacidade (quartos coletivos, que
sdo trancados durantes o dia), falta de contato fisico, disciplina
embasada no siléncio, na submissdo e auséncia de autonomia
e quebra periddica de vinculos afetivos. Nestas instituicbes
existe uma total destituicdo do direito a palavra, dificultando ao
sujeito o autoconhecimento e sua constituicdo enquanto sujeito
singular. Essa coletividade excessiva faz com que até mesmo
seus comportamentos privados sejam descobertos, sua
subjetividade transforma-se em uma insercdo mecéanica e
massificada do cotidiano, tornando-os seres sem uma historia
diferenciada. (WEBER, 1999, p.38).

Em relacdo ao que ocorre entre os pais e os filhos
institucionalizados (WEBER; KOSSOBUDZKI, 1996), em pesquisa realizada no
Estado do Parana, revelou-se que a maioria dos internos (64%) tem entre 07 e
17 anos de idade e que somente 5% desse universo sdo orfaos bilaterais.
Constatou-se que cerca de 70% desses, abrigados ha mais de um ano, nunca
receberam visitas, enquanto 30% receberam, no inicio do acolhimento

institucional, mas estas cessaram apoés algum tempo. Outro dado analisado foi
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gue, mesmo sem contato com a familia biolégica, essas criangas continuaram
abrigadas e apenas 8% delas tiveram os pais destituidos do Poder Familiar,
ficando legalmente habilitadas para a adocéao.

Ainda fundamentada em dados de pesquisa, Weber defende a
ideia de que mudancas na legislacdo n&o s&o suficientes para modificar a
realidade de criancas e adolescentes em acolhimento institucional prolongado,
se nao forem concomitantemente analisadas e enfrentadas as condi¢cdes
abandonantes da existéncia das familias. Na verdade, como enfatizam Pereira
e Costa (2004), ha a necessidade de romper o “ciclo recursivo do abandono”.

Weber aponta ainda para dados de um relatério da ONU, de
1997, no qual o Brasil ocupava o 10° lugar na economia mundial e o 68° no
estagio de desenvolvimento, revelando que 59% da populacdo eram de pobres
e excluidos, além de existir 19 milhdes de analfabetos e quase 4 milhbes de
criancas e adolescentes (de 05 a 14 anos) que trabalhavam, mesmo isso
sendo proibido pela Constituicdo. Eramos o segundo pais em prostituicdo
infantil e assistiamos passivamente ao exterminio de criancas e jovens, de
forma violenta, por esfagueamento, espancamento, estupro, assassinatos e
outros meios.

Na mesma linha do que a autora chamou de “condicdes
abandonantes”, os dados do Relatério Mundial da Infancia, divulgados pelo
UNICEF, em 2011, revelam que o Brasil avancou em relacédo ao atendimento
as criancas, desde 1990, conseguindo reduzir a taxa de mortalidade infantil em
33% (periodo de 1998 a 2008). Entretanto, notam-se falhas no atendimento
aos jovens, visto que 70 milhdes de adolescentes em idade de frequentar

Ensino Fundamental estdo fora da escola (a cada 100 estudantes, apenas 59
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terminam a 82 série e somente 40, o Ensino Médio) e 81 mil adolescentes (15
a 19 anos) sdo assassinados, dados que se relacionam entre si, pois a
diminuicdo do acesso a escola aumenta a exposi¢do a situacbes de abuso,
exploracéo e violéncia. Como exemplo dessa vulnerabilidade, estdo as 300 mil
criancas que nascem, anualmente, filhas de pais adolescentes.

J& o relatério de 2011, da ONU, evidencia que o Brasil ocupa o 8°
lugar no indice de desenvolvimento econémico e a 732 posi¢do, quando
medido o indice de desenvolvimento humano (IDH), num universo de 169
paises analisados. Os dados atuais revelam que 30% da populacao total do
Brasil (191 milhdes de habitantes) ttm menos de 18 anos, 11% dos quais tém
de 12 a 17 anos, isto €, 21 milhdes séo adolescentes e 38% deles vivem em
situacao de pobreza.

Os documentos oficiais demonstram, também, 0 uso excessivo
das medidas de abrigamento ou acolhimento institucional e da privacdo de
liberdade para jovens em conflito com a lei, colocando a reducdo desses
nameros como um desafio a ser alcancado pelo pais.

Tanto as pesquisas como a producéo teédrica e a divulgacédo dos
relatorios nacionais e internacionais que tratam da problemética da infancia
brasileira ajudaram a fomentar e dar visibilidade para algumas questdes muito
polémicas, entre as quais a institucionalizacdo de criancas e adolescentes, que
tem um ranco historico e uma cultura a ser modificada e substituida por formas
mais humanas e éticas de atendimento ao abandono.

Assim, apropriando-se desses conhecimentos e utilizando-os
para instrumentalizar os Conselhos de Direitos, representantes maximos da

participacéo popular e do controle social na agenda publica se organizaram e
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estabeleceram parcerias com 0s representantes e interessados na causa da
infancia, para estruturar o Plano Nacional de Promocé&o, Protecéo e Defesa do
Direito da Crianca e do Adolescente a Convivéncia Familiar e Comunitaria.

O referido Plano foi elaborado pelo Conselho Nacional dos
Direitos da Crianca (CONANDA) e Conselho Nacional de Assisténcia Social
(CNAS), com base nos “Subsidios para a elaboracdo do Plano Nacional de
Promocado, Protecdo e Defesa do Direito de Criancas e Adolescentes a
Convivéncia Familiar e Comunitaria”, propostos pela Comisséo, criada para
esse fim pelo decreto presidencial de 19/10/2004, e contribuicdes da Consulta
Publica, realizada entre 01 /06 e 31/07/2006.

Esse Plano é um documento que resultou de um processo
participativo de elaboracdo conjunta, com representantes de varios segmentos
governamentais e ndo governamentais, que teve como prerrogativa o estudo
das diversas realidades brasileiras para pensar, criar e implementar politicas
publicas de atendimento a crianca e a familia, que dessem conta das
diversidades.

O objetivo central é superar e romper definitivamente com a
institucionalizacdo de criancas e adolescentes, para investir em acfes que
visam a preservacao dos vinculos familiares, pretensédo essa inserida em um
momento historico, no qual tanto o Estado como a sociedade reconhecem a
necessidade de mobilizacdo nesse sentido, procurando a superacdo do modelo
fragmentado, para inaugurar um atendimento humano integral, com politicas
publicas articuladas com o principio da intersetorialidade, ou seja, do trabalho

em rede.
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As estratégias, objetivos e diretrizes desse Plano estédo
fundamentados, primordialmente, na prevencdo ao rompimento dos vinculos
familiares, na qualificacdo do atendimento dos servicos de acolhimento e no
investimento para o retorno ao convivio da familia de origem.

A elaboracao do documento representa um marco importante na
politica de atendimento, necessaria para dar conta da erradicacdo de praticas
ainda fundadas em politicas anteriores, quanto ao acolhimento institucional de
criancas e adolescentes.

Para subsidiar a elaboracdo do documento, nos anos de
2003/2004, foi solicitada uma pesquisa ao IPEA — Instituto de Pesquisa
Econbmica Aplicada — fundacédo publica federal vinculada a Secretaria de
Assuntos Estratégicos da Presidéncia da Republica, que desenvolve atividades
de pesquisa e fornece subsidios técnicos e institucionais as acoes
governamentais, com vistas a formulacéo e reformulacéo de politicas publicas,
coordenada por Enid Rocha Andrade, técnica da Diretoria de Estudos Sociais.

A pesquisa foi intitulada “Levantamento Nacional de Abrigos para
Criancas e Adolescentes da Rede SAC (Servico de Acdo Continuada)” e
pretendeu conhecer as caracteristicas, a estrutura e o funcionamento dos
abrigos. Seus principais resultados estdo expostos a seguir:

Foram pesquisadas 589 instituices de acolhimento, sendo 65,0%
destas ndo governamentais, assim divididas por regiao:

49,1% - Sudeste

20,7% - Sul

19,0% - Nordeste

7,0 % - Centro-Oeste
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4,2% - Norte

A pesquisa denota que a maior parte das instituicbes esta
concentrada na Regidao Sudeste, lideradas pelo Estado de Sao, totalizando
34,1%, o equivalente a mais de um tergo do total.

As instituicdes de acolhimento pesquisadas atendem a 20 mil
criancas e adolescentes, sendo 58,5% dos acolhidos meninos; destes, 63,6%
afrodescendentes e 61,3% com idades entre 07 e 15 anos.

Em relacdo ao tempo de permanéncia, estado institucionalizados:

55,2% de 07 meses a 05 anos;

32,9% de 02 a 05 anos.

Esses dados comprovam que a excepcionalidade e brevidade da
medida de privacdo da convivéncia familiar ndo estdo sendo respeitadas.

Embora a situacdo de pobreza néo justifique a institucionalizacéo
(Art. 23 do ECA), ainda aparece como o principal motivo para o acolhimento,
representando 24,2% dos casos, seguidos de 18,9% (abandono), 11,7%
(violéncia doméstica), 11,4% (dependéncia quimica e/ou alcoolismo), 7,0%
(vivéncia de rua) e, finalmente, apenas 5,2% (orfandade).

Segundo a pesquisa, apesar das garantias do Estatuto de
inclusdo das familias pobres em programas oficiais de auxilio, continua
prevalecendo esse motivo como justificativa para a aplicacdo da medida de
privacdo da convivéncia familiar, que pode estar associado a outros fatores
determinantes da violacdo de direitos, como, por exemplo, a condicédo
socioecondmica e a dependéncia quimica.

Dos dirigentes das instituicbes de acolhimento entrevistados,

35,5% alegam que o retorno ao convivio familiar ndo € possivel, em razao das
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condi¢cdes socioecon6micas, pela miserabilidade ou precariedade para a
sobrevivéncia das familias. Isso revela que as politicas de atendimento ainda
nao séo eficazes para trabalhar a superacdo do problema que levou ao
acolhimento, assinalando falhas no modelo de atendimento, e, na pratica, o
carater provisorio da medida ndo € cumprido, gerando um grande contingente
de criancas e adolescentes “esquecidos” e “criados” nas instituicbes de
acolhimento.

Depois e a partir das etapas planejadas, o Plano estabeleceu
diretrizes de acdo para a garantia do direito a convivéncia familiar e
comunitéria, elencadas abaixo:

- 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
organizacao interna e na superacao de suas dificuldades;

- Respeito a diversidade etnicocultural, a identidade e orientacao
sexuais, a equidade de género e as particularidades das condi¢cfes fisicas,
sensoriais e mentais;

- Fortalecimento da autonomia da crianca, do adolescente e do
jovem adulto, na elaboracéo de seu projeto de vida;

- Garantia dos principios de excepcionalidade e provisoriedade
dos Programas de Familias Acolhedoras e de Acolhimento Institucional de
criancas e adolescentes;

- Reordenamento dos Programas de Acolhimento Institucional;

- Adocéao centrada no interesse da crianca e do adolescente; e
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- Controle Social das politicas publicas.

Na sequéncia historica, através de um projeto de autoria da
deputada Patricia Saboya (PDT-CE), nasceu a Nova Lei de Adocéo, a qual foi
sancionada pelo entdo Presidente da Republica Luiz Inacio Lula da Silva, em
03 de agosto de 2009, para entrar em vigor 90 dias ap6s a publicacao.

A Lei de n®12.010/09 estabelece:

Art. 1° - Esta Lei dispbe sobre o aperfeicoamento da
sistematica prevista para garantia do direito a convivéncia
familiar a todas as criangcas e adolescentes, na forma prevista
pela Lei n°® 8.069 de 13 de julho de 1990.

O objetivo da lei é atualizar e aprimorar as questdes referentes ao
acolhimento institucional de criancas e adolescentes, fixando novas regras,
visando fundamentalmente a agilizar as decisdes judiciais em favor da protecéo
de seus direitos.

Sintese das mudancas principais trazidas na Nova Lei:

Em relacdo aos abrigos (ou instituicdes de acolhimento, na nova
nomenclatura):

- Fixa o prazo de até dois anos para a destituicio do poder
familiar, em casos de violéncia e abandono, objetivando a colocacdo em
adocao;

- Limita o tempo de permanéncia em até dois anos, em
instituicbes de acolhimento, preferencialmente em programa préoximo da
familia;

- Proibe a separacdo de grupo de irmdos (coibindo e

recomendando que os programas de atendimento ndo facam restricbes a faixa
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etaria ou sexo, nem outras questdes especificas, como, por exemplo,
condicdes de saude);

- Exige a avaliacdo, a cada seis meses, da situacéo especifica e
pessoal de cada crianga e adolescente em acolhimento institucional, com vistas
ao retorno ao convivio familiar ou a colocacdo em familia substituta (adocao),
por intermédio de estudo realizado pelas equipes interprofissionais (assistentes
sociais e psicologos) das Varas da Infancia e da Juventude e,
concomitantemente, pelos profissionais dos abrigos; e

- Amplia a familia, incluindo os parentes préximos, como tios-
avos, primos e outros, sempre com a proposta de manter-se primordialmente a
crianca e o adolescente em seu grupo familiar e comunidade.

Em relacédo a adocéo:

- Criacdo do Cadastro Unico Nacional (CNA), com relacéo
atualizada de todas as criancas e adolescentes em condi¢cbes de serem
adotados e de pessoas ou casais habilitados (inscritos) e interessados em
adocdo, assim como relacdo de estrangeiros, para situacdes excepcionais,
somente quando esgotadas todas as outras alternativas; e

- Exige a preparacao prévia dos pais adotivos (pretendentes) para
acolhimento da crianca.

Posteriormente a homologacdo da Nova Lei de Adocédo, as
instituicbes e programas de acolhimento, como as Varas da Infancia,
precisaram de um tempo tanto para readequar a pratica e a rotina de
atendimentos as criancas acolhidas como para a reorientacdo do cadastro de

interessados em adocéo, implementando novas tarefas e acoes.
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De sorte a atender as exigéncias e regras estabelecidas pelos
Planos e Sistemas Nacionais, como o Atendimento Socioeducativo, de
Convivéncia Familiar e Comunitaria e de Enfrentamento a violéncia sexual
contra criangas e adolescentes, foram elaborados instrumentos, em parceria
com o Ministério Publico, Defensoria Publica, Secretarias de Assisténcia e
Desenvolvimento - Estadual e Municipal, como o PIA (Plano Individual de
Atendimento), modelo de analise que visa a levantar, relacionar e considerar
todas as peculiaridades de cada crianca e adolescente em acolhimento
institucional, para oportunizar seu retorno ao convivio familiar ou o
encaminhamento a outra familia.

O modelo de Audiéncias Concentradas foi introduzido no
atendimento, de que participam o Juiz da Infancia e representante do Poder
Executivo, com o objetivo de revisar cada caso, utilizando dados do PIA,
prevendo a participacdo ativa das criancas, adolescentes e suas familias,
pensando e buscando, todos juntos, acdes que garantam a reinsercéo familiar,
com a garantia dos direitos sociais. Outra inovacdo é a presenca obrigatoria da
figura do Defensor Publico, antes inexistente, nos processos chamados
“pedidos de providéncias” a pessoa que ira representar o0s interesses da
crianca, peca fundamental para garantir o direito de defesa antes pouco
valorizado, mas atualmente indispensavel.

De acordo com dados analisados das primeiras audiéncias
concentradas, ja foi possivel encaminhar algumas solucbes/decisbes de
situacdes que ha tempos estavam paradas, isto €, acolhimentos que

permaneciam sem nenhuma ac¢éao ou trabalho efetivo.
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Destacando-se especialmente a operacionalizacdo dessa pratica
no Estado de Sao Paulo, regido estudada na presente pesquisa, tem-se a
colaboragéo da Coordenadoria da Infancia e Juventude, comissao permanente
composta por desembargadores e juizes que atuam na area da infancia. Criada
formalmente em 1° de abril de 2007, essa Coordenadoria tem por missao o
aprofundamento de estudos, a assessoria técnica e juridica, a idealizacao de
projetos inovadores e o fomento de articulacbes dos magistrados com o0s
demais atores sociais do Sistema de Garantia de Direitos, que estabeleceu
parcerias na capital e no interior do Estado, colaborando na normatizacéao,
organizacdo e divulgacdo, tanto do material produzido, como de sua
operacionalizacao.

Ha que se considerar, finalmente, que esse caminho historico
percorrido pela assisténcia a infancia foi longo e envolveu continuas
construcdes e desconstrucdes tedricas e ideoldgicas, as quais ainda néo estédo
prontas, em razdo do dinamismo das questdes que envolvem as criancas, 0S
adolescentes e suas familias. Tudo isso evidencia que, para atuar na area, €
necessario conhecimento, informacdo e atualizacdes frequentes, além da
dedicacdo a estudos continuados e a producao de pesquisas para analisar 0s

resultados e eventuais conquistas.

2.4. A insercdo dos assistentes sociais e psicélogos no Tribunal de

Justica de Sao Paulo e a atuacdo nas Varas da Infancia e da Juventude

A histéria da insercdo dos assistentes sociais e psicélogos no

Tribunal de Justica de Sao Paulo teve inicio em 1940, quando os assistentes
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sociais trabalhavam como voluntarios nos Juizados de Menores, no periodo em
gue os problemas da infancia pobre eram encarados como “caso de policia” e
exigiam acgbes concretas para o enfrentamento dos chamados “problemas
sociais”. Até 1957, a atuacdo desses profissionais foi-se ampliando, mas
mesmo assim eles ndo faziam parte da estrutura funcional da instituicao.

No ano de 1967, houve o primeiro concurso publico para
assistentes sociais e, em 1979, com a promulgacédo do Cédigo de Menores, 0
servico desses profissionais consolidou-se. De acordo com Favero (2005),
esse fortalecimento se deu muito em razdo, sobretudo, da compatibilidade
entre o enfoque assistencialista que regia a nova lei e os principios desses
profissionais, naquele tempo.

Embora os psicologos tenham chegado muito mais tarde, na
década de 1980, eles também comecaram a atuar de forma voluntéria,
inicialmente num modelo de trabalho terapéutico, na perspectiva clinica, que
oferecia apoio psicolégico e encaminhamentos para 0S recursos da
comunidade.

Somente com a promulgacdo do Estatuto da Crianca e do
Adolescente, em 1990, houve uma significativa e expressiva ampliagcdo do
namero dos profissionais. Em decorréncia, o Tribunal de Justica do Estado
realizou processo seletivo nesse mesmo ano, para contratacdo imediata de
assistentes sociais e psicologos para atuarem nas Varas da Infancia e
Juventude do interior e da capital, ou nos Juizados onde ainda ndo havia vara
especializada, com o proposito de se adequar a nova legislacdo que dispde de

dois artigos especificos, normatizando o trabalho interprofissional.
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Art. 150

Cabe ao Poder Judiciario, na elaboracdo de sua proposta
orcamentaria, prever recursos para manutencdo de equipe
interprofissional, destinada a assessorar a Justica da Infancia e
da Juventude.

Art. 151

Compete a equipe interprofissional dentre outras atribuicbes
que lhe forem reservadas pela legislacdo local, fornecer
subsidios por escrito, mediante laudos, ou verbalmente, na
audiéncia, e bem assim desenvolver trabalhos de
aconselhamento, orientagdo, encaminhamento, prevencdo e
outros, tudo sob a imediata subordinagdo a autoridade
judiciaria, assegurada a livre manifestacdo do ponto de vista
técnico.

Conforme consta do texto, as equipes foram formadas para
atender a casos referentes a infancia e juventude, todas as vezes que a
situacdo demandar medidas judiciais, através de uma analise profunda e
contextualizada dos casos, tendo em vista as especificidades das duas areas
de conhecimento (Servico Social e Psicologia) e a singularidade de cada
situacdo estudada. Esse trabalho traz a tona elementos novos ao “processo”,
promovendo a ampliagdo do olhar do Juiz, do Ministério Publico e demais
operadores do Direito que tém alguma participacdo na area da infancia.

O Tribunal de Justica do Estado de S&o Paulo esta dividido em 56
Circunscricdes, que abarcam 225 Comarcas e 95 FoOruns Distritais ou
Regionais®. H& cidades do Estado que ndo possuem Féruns locais, sendo a
demanda legal da populagéo atendida na comarca mais préxima.

No Estado de Sao Paulo, ha algumas Varas da Infancia e da Juventude
especializadas, ou seja, aguelas que possuem um Juiz e um cartdrio exclusivos

para dar conta da demanda. Entretanto, a especializacdo da vara s6 é possivel

1 a4 : . S . L o

A titulo de esclarecimento, comarca é um termo juridico que designa uma diviséo territorial
especifica, cujos limites territoriais sdo da competéncia de um juiz. O territério do Estado é
dividido em Comarcas, as quais sédo agrupadas em Circunscri¢cdes ou Regides.
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nos centros de maior porte, a saber, Campinas, Santos, Rio Preto, Ribeirdo
Preto, Marilia etc.. O tamanho da comarca e sua complexidade sédo definidos
pelo nimero de habitantes do municipio e de seus eleitores. Assim, na maioria
das comarcas, ndo ha juiz exclusivo para a infancia e os processos tramitam
acumulados com outras varas judiciais, contudo, sem prejuizo quanto a
presenca de equipe interprofissional.

Na década de 1990 o numero de profissionais no Tribunal de
Justica de S&o Paulo chegou a 1135, dos quais 699 eram assistentes sociais e
314 psicélogos, distribuidos entre o interior e a capital. Por serem os psicélogos
em menor namero, eles, normalmente, sdo lotados na Comarca-sede da
Circunscricdo e se deslocam para realizar o trabalho em mais de um
Forum/Municipio da regido (ex. Marilia € sede de Galia, Garca, Pompeia) .

A Associacdo dos Assistentes Sociais e Psicologos do Tribunal
de Justica de Sdo Paulo concluiu uma pesquisa, em 2005, com o objetivo de
levantar e produzir um conhecimento cientifico da realidade de trabalho desses
profissionais, nos diversos espacos onde atuam, e os resultados revelaram a
multiplicidade e complexidade das acées com as quais trabalham, da dinamica
e gravidade expressas pela realidade social e de questbes de ordem
emaocional, postas no cotidiano da intervencao.

E oportuno salientar que, a despeito da prioridade e de a maioria
dos profissionais atuarem diretamente no trabalho das Varas da Infancia e da
Juventude e Familia e Sucessfes, novos espacos de atuacdo dentro da
estrutura institucional foram conquistados, a saber, na area de recursos
humanos, onde realizam treinamento e programas de reabilitacdo de

funcionarios e andlise de beneficios, aléem do Servico de Atendimento
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Psicossocial para os magistrados e funcionarios do Tribunal de Justica, com
duas frentes de atendimento — vocacional e clinica.

Os dados da referida pesquisa foram compilados, analisados e
publicados em um livro intitulado O Servigo Social e a Psicologia no Judiciario:
construindo saberes, conquistando direitos, sob coordenacdo de Favero. Nessa
obra, foram apontadas algumas questdes problematicas que interferem na
gualidade do trabalho desenvolvido pelas equipes, tais como:

- a desvalorizacdo do trabalho na instituicdo, pela caréncia de
informacé&o e compreenséo do papel do profissional,

- a precariedade das condicfes de trabalho (nUmero reduzido de
profissionais x grande demanda e inexisténcia de espaco fisico adequado para
os atendimentos); e

- 0 excesso de demanda, somado a pressao dos prazos para
entrega dos laudos, que acaba privilegiando a burocracia em detrimento da
qualidade do trabalho.

Outros fatores mencionados se relacionam com a diversidade e a
peculiaridade da realidade social de cada Vara, dificultando a padronizacdo da
atuacao e dos procedimentos, sendo possivel apenas lancar eixos norteadores
do trabalho.

Todas as atividades de competéncia do assistente social e do
psicologo estao expostas em um documento (Anexo 1), mas, por uma questao
de enfoque, serdo priorizadas as praticas diretamente associadas com a
institucionalizacdo de criancas e adolescentes, quer no contexto mais individual

de andlise (sobre a necessidade da medida e o acompanhamento desta), quer
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no ambito coletivo (pela fiscalizagdo, junto a autoridade judiciaria, das
instituicbes de acolhimento).
Ha que se levar em conta que nao cabe aos profissionais do
Judicidrio a execucdo direta de acbes para a reinsercdo familiar, como a
intervencdo psicoterdpica ou a oferta de qualquer outro atendimento
especializado de que a crianca, adolescente e/ou sua familia necessitem, o que
deve ser operacionalizado pelo Poder Executivo. Entretanto, € fundamental que
se busque a articulagdo com outros profissionais das instituicbes de
acolhimento, Conselhos Tutelares e demais atores do Sistema de Garantia de
Direitos, para uma acéo integral e coesa, visando ao interesse da crianca.
Este se destaca como um dos principais desafios profissionais,
visto que o Judiciario tem um lugar, historicamente construido, de controle e
vigilancia, o qual marca e dificulta a interlocucdo com as outras instituicoes.

Como define Favero (2005):

[...] um espaco que se desvela ora como efetivo distribuidor de
justica, garantindo direitos, seu objetivo primeiro, ora como
opressor, excessivamente burocratizado e apegado a ritos e
normas por vezes descolados da realidade do tempo presente.
(FAVERO, 2005, p. 25).
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CAPITULO 3
ASPECTOS TEORICOS DO ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL DE CRIANCAS

E ADOLESCENTES

3.1. Uma breve reviséao bibliografica

A institucionalizacdo de criancas e adolescentes ja foi estudada e
pesquisada sob varias perspectivas, de forma que, realizando a revisdo
bibliografica, encontramos alguns estudos interessantes que estao relacionados
neste capitulo, com o objetivo de situar a questdo da institucionalizacéo, a partir
de alguns aspectos ja levantados, como o tempo de permanéncia, o modelo de
atendimento, a visdo da familia que tém a crianca ou o adolescente acolhidos,
entre outros.

Assim, sem a pretensdo de esgotar o assunto, foi efetuado um
rastreamento das referéncias (entre o periodo de 2000 a 2010), por intermédio
da consulta de artigos dos sistemas Scielo e Athena, bem como do acesso a
teses e dissertacdes de algumas importantes universidades brasileiras,
registrando a dificuldade em localizar trabalhos que estudam diretamente a
questdo do acolhimento institucional, fazendo-se necessaria uma busca indireta
sobre os temas familia, infancia e desenvolvimento infantil.

A selecao dos trabalhos mencionados foi baseada no interesse e
na similaridade com o tema da presente pesquisa, ou seja, o acolhimento
institucional na perspectiva dos profissionais.

Comecamos por Bazon (2000), que examinou as trajetérias das
familias que tinham criancas e adolescentes em instituicdo de acolhimento

prolongado, tendo concluido que se repetia em todas elas a desagregacao do
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grupo familiar inicial, de sorte que a institucionaliza¢é@o era vista como uma saida
para enfrentar as dificuldades de sobrevivéncia.

Oliveira (2001) pesquisou a perda da filiacdo com a familia de
origem, no processo de (des)acolhimento da crianca e do adolescente em
instituicdo e, diferentemente da maioria dos trabalhos encontrados na area,
focou seu estudo nas préticas judiciarias efetivadas nos casos de abrigamentos
prolongados, tendo como sujeitos aqueles que perderam o vinculo com a familia
de origem nédo proviséria, mas permanentemente (até a maioridade). Examinou
14 autos processuais, envolvendo 31 criancas e adolescentes (paulistanos,
pardos, faixa etaria acima dos 06 anos — a maioria entre 9 e 15 anos, abrigados
sozinhos ou em grupo de irmaos), com longo periodo de acolhimento
institucional.

A autora reuniu consideracdes importantes que evidenciaram tanto
aspectos inadequados da pratica judicial e da ineficiéncia das politicas publicas,
casos em que a idade das criancas, além da indicacdo da provisoriedade da
medida, acabou gerando uma pressao para a solucéo do problema, que implicou
pouco ou nenhum investimento junto a familia de origem ou a propria crianca e
adolescente, levando a ruptura definitiva com o grupo de origem.

Assinalou que a medida de acolhimento institucional trouxe
protecdo do ponto de vista material e fisico, mas néo foi capaz de proteger os
vinculos afetivos, os quais acabaram rompidos. Desse modo, concluiu que
parcela significativa dos meninos e meninas mantidos institucionalizados néao
precisava estar, mas que tanto as intervencdes judiciarias como as acdes das

politicas publicas de atendimento a crianca, ao adolescente e sua familia néo
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conseguiram superar os problemas, terminando por reproduzir o ciclo de
abandono e negligéncia, na instituicdo de acolhimento.

Pereira e Costa (2004) pesquisaram a articulacédo entre a Justica
(por meio das Varas da Infancia) e a instituicdo de acolhimento, quanto ao
cadastramento de criangas maiores e adolescentes para adogéao, como forma de
evitar a institucionalizacdo prolongada (até a maioridade).

Observaram que as praticas profissionais ocorrem por acdes
fragmentadas, com baixo ou nenhum investimento no atendimento em rede,
gerando, assim, familias abandonadas, com filhos institucionalizados e o
esquecimento destes, nas instituicbes, o que denominaram “ciclo recursivo do
abandono”.

Foram estudadas as caracteristicas comuns dessas familias que
vivenciam normalmente processos migratérios e exclusdo social e que, em
razdo da pobreza material, ndo resistem as pressdes externas e acabam
rompendo vinculos afetivos e se afastando das redes sociais de apoio. Tal
fendmeno denota que as familias também ficam sozinhas, nesse processo de
afastamento dos filhos pela institucionalizacdo, e, dessa maneira, se encontram
fragilizadas e sem condicbes para exercer e desempenhar as funcbes de
cuidados e protecéo de suas criancas e adolescentes. Com efeito, a dificuldade
de romper esse ciclo de abandono € reforcada pela inexisténcia de apoio do
grupo social extenso.

Todavia, o que mais interessa, nos resultados obtidos, refere-se a
pratica profissional, ja que o trabalho buscou justamente compreender como

essa acao é realizada e o que desperta em seus atores.
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Nesse sentido, a andlise dos profissionais da Justica e dos abrigos,
contemplada na pesquisa de Pereira e Costa (2004), revelou a imagem de
abandono e de falta que se tem, na prépria estrutura de funcionamento das
instituicbes abordadas, o que remete a Bleger, quando ele comenta a tendéncia
das organiza¢cbes em “[...] manter a mesma estrutura do problema que ela tenta
enfrentar e pelo qual foi criada” (1991, p. 68).

Foi ainda detectada uma postura comum dos profissionais em
culpabilizarem e responsabilizarem o Estado pelo abandono politico e financeiro
das instituicbes. Outro dado relevante foi o discurso de acusagdo muatua entre 0s
profissionais do abrigo e da Justica.

Um terceiro aspecto levantado na referida pesquisa indica a falta
de conhecimento apropriado de suas atribuices e competéncias, bem como do
papel dos outros atores que compdem a rede de atendimento, sugerindo
auséncia de comunicacdo entre eles, o que provoca a desarticulacdo e a
fragmentacao de acoes, paralelamente a uma tendéncia ao isolamento.

Uma das mais importantes contribuicbes do trabalho esta ligada a
ampliacdo da visdo do abandono/institucionalizacéo, pois, além de estudar o que
€ mais comum e normalmente foco dos trabalhos (a crianca, o adolescente e
suas familias), procurou compreender as relacdes institucionais e as praticas
mais comuns na forma de enfrentamento do problema.

Pereira (2006), por seu turno, estudou as representacdes que as
criancas e os adolescentes tém da familia e do abrigo, partindo da ideia de que
a institucionalizacdo € medida usada corriqueiramente e, na grande maioria dos
casos, por tempo prolongado demais, o que denuncia a grande lacuna existente

entre as legislacdes brasileiras e a realidade.
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Procurou conhecer as instituicdes de acolhimento e as familias e,
em ambas, encontrou elementos contraditérios de prote¢cdo/abuso, idealizacdo
de figuras/auséncia destas.

Em sua conclusdo, aponta a ineficiéncia do modelo real/atual de
atendimento e a necessidade de mudanca do paradigma da assisténcia,
propondo que se retirem a crianca e o adolescente do foco de atendimento e se
cologue a familia, no centro do atendimento das politicas publicas, para somente
assim ser possivel garantir os direitos de convivéncia familiar as meninas e
meninos institucionalizados. Propbe a reflexdo aos profissionais (assistentes
sociais e psicologos) que atuam na area, visando a praticas mais assertivas e
efetivas, para impedir definitivamente a revitimizac&do, no acolhimento por tempo
indeterminado.

Outra referéncia que nos parece importante é a publicacéo, feita
pela Associacdo dos Assistentes Sociais e Psicologos do Tribunal de Justica de
Sdo Paulo — AASPTJ-SP (através de parcerias com a Amic dei Bambini,
CMDCA-SP e com a Prefeitura de S&o Paulo) — de um trabalho intitulado “Quero
voltar para casa” — O trabalho em rede e a garantia do direito a convivéncia
familiar e comunitaria para criancas e adolescentes que vivem em abrigos, sob a
coordenacdo de Oliveira (2007). O livro € o resultado de um trabalho de
pesquisa, iniciado em 2003, junto a instituicdes de acolhimento de Sdo Paulo —
Capital, profissionais do Judiciario, dos Abrigos e demais componentes do
Sistema de Garantia de Direitos, com as criancas e adolescentes
institucionalizados e suas familias, cujos resultados foram compilados nesse
texto final. Trata-se de um estudo extenso e complexo, do qual pretendemos nos

ater apenas aos aspectos comuns a presente pesquisa, cujos dados confirmam
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a permanéncia prolongada de muitas criancas e adolescentes, em instituicdes
de acolhimento; as dificuldades de interlocucdo dos atores da rede de
atendimento, gerando situacdes diversas, que vao desde a falta de investimento,
em determinadas criangas e adolescentes e suas familias, a outro extremo, que
€ a duplicidade de a¢cées no mesmo caso.

Para encerrar, citamos duas pesquisas recentes, encontradas em
nossa busca:

A primeira delas, feita por Machado (2010), analisou a percepcéao
dos atores do Sistema de Garantia de Direitos sobre uma instituicdo de
acolhimento do interior de S&o Paulo e, entre outras descobertas, encontrou no
discurso dos atores (profissionais e outros) argumentos que ajudam a manter a
lacuna entre a legislacao e a pratica, quer dizer, apesar dos avancos, ainda ha
aspectos da mudanca de paradigma que nao foram plenamente assimilados,
como, por exemplo, o modo de pensar a crianca e o adolescente como sujeito
de direitos, ao invés de objeto de acao do Estado.

Por dltimo, destacamos as conclusées de Paido (2010), que,
pensando no desacolhimento institucional de criancas e adolescentes e na
atuacao do servico social, considerou que, apos esses anos da homologacéo do
Estatuto da Crianca e do Adolescente e da elaboracdo de outros documentos
oficiais importantes, os quais norteiam as acdes na area da infancia e juventude,
0 modelo de atendimento institucional se mantém, tanto em seus critérios, como

no tempo de permanéncia.

3.2. Contribuicdes da Psicanalise sobre o acolhimento institucional e a

privacdo da convivéncia familiar
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Pretendemos desenvolver, neste tépico do capitulo sobre os
aspectos tedricos do acolhimento institucional de criancas e adolescentes, as
ideias centrais da teoria de Winnicott, respeitado autor da Psicandlise, que
estudou profundamente o desenvolvimento humano e se dedicou a
compreender as situacdes nas quais, por algum motivo, criancas e adolescentes
acabavam se separando de seus pais e interrompendo a convivéncia familiar,
consequentemente, privados do contato com figuras afetivas importantes,
como méae, pai e irmaos.

Durante a Segunda Guerra Mundial, Winnicott assumiu como
psiquiatra a Consultoria do Plano de Evacuacdo Governamental, numa area de
recepcdo de criancas, na Inglaterra, ao que ele chamou de “histéria de
tragédias”. Essa experiéncia possibilitou o encontro e a observacgéo de criancas
gue evidenciavam comportamentos demasiadamente delinquentes para
permanecer com suas familias. Trabalhava supervisionando os funcionarios que
cuidavam das criancas enviadas a alojamentos ou “lares”, tendo feito
importantes observacdes que o ajudaram a ampliar sua experiéncia clinica e a
formular parte de uma teoria verdadeiramente original.

Winnicott (1999) logo percebeu que o ambiente contribuia para a
acao delinquente, de maneira que a privacdo subjacente se encontrava na
origem dessa tendéncia. Entretanto, apesar das evidéncias e de uma estreita
relacdo entre privacdo e delinquéncia, que outros autores ja haviam
mencionado, ele ndo se contentou e continuou buscando uma compreenséao

mais profunda desse problema, através da Psicanalise.
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Essas contribuicdes tdo especificas de Winnicott sustentam a
escolha do referencial tedrico ja que, guardadas as devidas proporcdes e
diferencas historicas, politicas e culturais, ao estudar o acolhimento institucional
de criangcas e adolescentes, nO0s nos aproximamos muito dos temas
desenvolvidos por ele, em sua teoria.

O acolhimento é entendido aqui como uma interrupcdo da relacao
da crianca e adolescente com sua familia, ou pessoas em quem eles
minimamente confiavam. Um momento de ruptura, no qual vdo necessitar de um
ambiente suficientemente bom, para ressignificar essas vivéncias de separacao
na maioria das vezes tdo traumaticas, restituindo o cuidado que foi
abruptamente interrompido.

Para pensar no desenvolvimento humano, Winnicott (1983) leva
em conta a importancia da provisdo ambiental nos processos que vao ocorrendo
do nascimento do bebé a vida adulta do individuo. Esse ambiente provedor tem
a funcdo essencial de facilitar a organizacdo das experiéncias emocionais da
crianca, para que ela adquira, com o tempo, maturidade emocional e
independéncia relativa.

Grolnick (1993), um estudioso dos principios winnicottianos,
escreve sobre as questdes do desenvolvimento, na perspectiva do autor,
assinalando que ele nédo é linear e sim espiralado, cuja progresséo é seguida de
regressao, que nao € patoldgica, e que esse “retorno” pode ser equiparado a um
lugar de descanso, estabilizador e reabastecedor.

O bebé humano nasce e permanece por tempo consideravel em
um estado de dependéncia absoluta, necessitando completamente de um

adulto, preferencialmente a mae ou figura substituta, para garantir sua
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sobrevivéncia, tanto em termos fisicos como emocionais. Winnicott (1983)
postula a ideia de que um bebé nado existe sozinho, descrevendo “um bebé e
alguém mais”, assinalando que eles ndo podem ser conceitualmente separados,
a quem chamou de “par cuidador”.

Newman (2003) lembra que Winnicott criou a expressao
“preocupacao materna primaria” para descrever um modelo pessoal de ser das
maes imediatamente antes e depois do nascimento de seus bebés. Um estado
no qual a mée fica com uma sensibilidade exacerbada e se volta para dentro, 0
gue em outras circunstancias poderia ser visto como um distlrbio psicotico.
Contudo, nesse momento, pode ser considerado um padrdo de quase todas as
maes, e esse estado especial e regressivo, de dependéncia e vulnerabilidade é
fundamental para receber o bebé, ao que ele chama de a “mae devotada
comum”.

Nessa fase, a mae apresenta alto grau de adaptacdo ao seu bebég,
esta identificada com ele e sabe bem o que ele esta sentindo. Desse modo, para
Winnicott (1983) a “preocupacado materna primaria” possibilita que a méae atenda
e satisfaca a tempo as necessidades do seu bebé, porque ele esta no centro de
sua vida e ela completa e totalmente envolvida com ele.

Embora Winnicott (1983) ndo tenha aprofundado a relacdo do pai
com a mae e o bebé, ele ndo deixa de anotar que, mesmo ndo estando no
centro desse vinculo, ele tem papel fundamental na protecdo do “par cuidador”

contra a adversidade.

Acontece que este adaptar-se dos processos de maturacdo da
crianca é algo extremamente complexo, que traz tremendas
exigéncias aos pais, sendo que inicialmente a mée sozinha € o
ambiente favoravel. Ela necessita de apoio por essa época,
gue é melhor dado pelo pai da crianca (digamos seu esposo),



84

por sua mae, pela familia e pelo ambiente social imediato. I1sso
€ terrivelmente 6bvio mas apesar disso precisa ser dito.
(WINNICOTT, 1983, p. 81).

Nessa perspectiva, o pai oferece uma importante contribuicdo na
sustentacdo da familia, @ medida que proporciona suporte a mae, ajudando-a a
promover um ambiente suficientemente bom. A sustentacdo desse ambiente da
mais segurancga a crianga, a qual sente que nao sera destruido pelo seu adio,
portanto, ao se relacionar com um ambiente indestrutivel, pode migrar da
relacéo de objeto para o uso do objeto.

Com essa afirmacdo, Winnicott (1983) deixa claro que nao
pretende uma idealizacdo das funcdes da méae para com seu bebé, pensando
numa relacdo viva e humana, que, como qualquer outra, esta inserida em um
contexto mais ou menos facilitador. Em outras palavras, a qualidade da
maternagem se relaciona também com a situagdo social da méde e as
caracteristicas de sua cultura e de sua época.

Ha que se salientar, neste ponto, que esses conceitos
desenvolvidos por Winnicott nada tém a ver com a ideia de uma mée perfeita. A
“mae suficientemente boa” ou a “mae devotada comum” sdo expressdes que
incluem a capacidade de estar sujeita a cometer erros e de utilizar a condicéo
necesséria de ensaio e erro, até que chegue a uma sintonia desenvolvimentista
razoavelmente certa.

A mae suficientemente boa é a mae do holding, a que protege de
uma ruptura traumatica e invasiva (impingement), da o sentido de continuidade
para o bebé, a fim de que ele se sinta seguro, gerando estabilidade. A
internalizacao vai sendo gradativa e pode ser conceituada em termos de linhas

de desenvolvimento.
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Para Winnicott (1983), sem um holding suficientemente bom, os
estagios do desenvolvimento ndo podem ser alcangcados ou, uma vez
alcancados, ndo podem ser mantidos. Por conseguinte, o holding ndo é apenas
o segurar fisico de um lactante, mas a provisdo ambiental total.

Nos primeiros estagios, além da funcao de sustentacao (holding), a
mae também desempenha outras funcdes igualmente importantes para o bebé,
a saber, o manejo (handling) e a apresentacdo de objetos.

O handling ou manejo facilta a formagdo da parceria
psicossomatica no lactante, contribui para a sensacéo de “ser real”, oposta a de
“ndo ser real”. Se o manejo é feito de modo inadequado ou insuficiente,
prejudica o desenvolvimento do tdbnus muscular, da coordenacdo motora e da
capacidade de o bebé sentir prazer nas experiéncias do funcionamento corporal.

A outra funcéo é chamada de apresentacdo de objetos para o bebé
ou realizacdo, na qual o impulso criativo do lactante se torna real. Da inicio a
capacidade da crianca de se relacionar a objetos e com o mundo real.

Desse modo, o desenvolvimento acontece em funcédo da heranca
de um processo de amadurecimento e da acumulacdo de experiéncias de vida
em um ambiente facilitador.

Seguindo o percurso do desenvolvimento com seu filho, aos
poucos, a mée vai descentralizando o bebé e comeca a sentir seus proprios
desejos e desejos das outras pessoas da familia, fase que Winnicott (1983)
chamou de desilusdo gradativa para o bebé. Esse estagio é tdo necessario para
o desenvolvimento, como o anterior, pois vai cooperar para a construcéo do self

interior e do mundo objetal. Em decorréncia, a medida que a mae diminui o grau



86

de adaptatividade as necessidades do bebé, ela modifica a relagdo anterior de
fusao e principia o estagio de separacao do self.

Inicialmente, o bebé ndo tem meios para perceber o cuidado
materno, necessitando e se beneficiando com o cuidado ou sofrendo pela falta
dele. No entanto, diante dessa nova postura da mae, quando ela retira do bebé
seu interesse exclusivo, no estagio de dependéncia relativa, ele ja se da conta
da necessidade de cuidados e vai-se desenvolvendo emocionalmente e aos
poucos se tornando habilitado e capaz de tolerar as possiveis falhas do
ambiente. Cabe aqui diferenciar a frustracdo necessaria para o desenvolvimento
daquelas situacdes mais invasivas, quando o ambiente provedor falha com o
bebé e o deixa a mercé de seus préprios processos constitucionais (inclusive
dos impulsos), nas palavras de Winnicott, o “deixa cair’, o que pode gerar
estancamento ou parada no desenvolvimento da crianca, aspecto que sera
mais adiante detalhado.

Em estagio posterior, rumo a independéncia, a crianca desenvolve
meios para viver sem o cuidado real, devido ao acumulo de recordacbes do
cuidado suficientemente bom. Isso pressupde que, durante o desenvolvimento,
teve oportunidade pela maternagem suficientemente boa de construir uma
crenca num ambiente benigno, o que Ihe da certa autossuficiéncia para ficar
contente, a0 menos temporariamente, mesmo com a auséncia de objetos ou
estimulos externos, em razdo da repeticdo das experiéncias de gratificacédo
satisfatorias.

Assim, a mae, quando desempenha suficientemente bem as
funcdes de holding, por intermédio do ritmo do seu corpo, de uma rotina

confiavel dos cuidados diarios e dando uma sustentacdo fisica ao bebé, vai
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auxiliando a realizacdo de algumas tarefas necesséarias ao desenvolvimento,
para que ele entre no estagio posterior da dependéncia relativa. Dessa forma, o
bebé tem que lidar com tendéncias construtivas e destrutivas préprias da
natureza humana e realizar tarefas como a integracdo no tempo e espago e a
capacidade de vivenciar subjetivamente o tempo e o espaco.

Ocorre o que Winnicott (1983) chamou de alojamento da psique no
corpo, possibilitando o surgimento da elaboracdo imaginativa das funcdes
corporeas, tornando viavel a integracdo das experiéncias motoras e sensoriais.
Vai acontecendo um processo que ele denomina personalizacao, ou integracao
entre psigue e soma, que nada mais € do que o relacionamento da pessoa com
0 proprio corpo e a sensacéao de habita-lo.

O inicio das relacbes objetais ocorre através do contato com a
realidade, quando, no gesto espontaneo, a mae vai apresentando
constantemente e com regularidade os objetos ao bebé. A principio, o bebé
tem a ilusdo de que criou o objeto, porém, aos poucos, conforme vai
amadurecendo, ele descobre que nédo foi ele quem criou, mas permanece 0
sentimento de que € possivel criar.

Se tudo transcorrer suficientemente bem, nos estagios iniciais, na
passagem da dependéncia absoluta para a dependéncia relativa, quando o bebé
passa a ver a mae como nao sendo parte dele mesmo, surge uma area
intermediaria de experimentacdo, uma area que nao é inteiramente subjetiva
nem objetiva. E o uso de um objeto externo adotado pela crianga como primeira
posse, ao que Winnicott chamou de objeto transicional.

O objeto transicional concerne a um objeto especial de que o bebé

toma posse, sendo sua “primeira posse nao-eu”, que atua como uma
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preparacao para a separagao e o desmame, funcionando como uma defesa
contra a ansiedade. O bebé assume direitos sobre o objeto que é afetuosamente
acariciado e outras vezes mutilado com excitagcdo, sobrevivendo ao amor e ao
odio. Do ponto de vista do adulto, ele vem de fora, mas ndo do ponto de vista do
bebé; também n&o pode ser considerado uma alucinacdo. Seu destino é ser
descatexizado e, com o passar dos anos, ir perdendo o sentido — nas palavras
de Winnicott, sendo relegado ao limbo.

Esse processo dindmico se refere ao que Winnicott denominou
desenvolvimento em espiral, no qual as tentativas e erros da criangca sao
necessarios para que amadureca, de sorte que esses erros sao tao importantes
guanto os acertos. Winnicott chamou de “relacionamento com 0 ego”, uma

espécie de relacédo entre a mée e a crianca, que apoia o0 ego.

A mée pode fazer isto porque ela se dispds temporariamente a
uma fungéo Unica, a de cuidar do seu nené. Sua tarefa se torna
possivel porque o nené tem a capacidade, quando a funcdo de
ego auxiliar da mée est4d em operacgdo, de se relacionar com
objetos subjetivos. Neste aspecto o bebé pode chegar de vez
em quando ao principio da realidade, mas nunca em toda parte
de uma s vez; isto €, o bebé mantém &reas de objetos
subjetivos juntamente com outras em que h& algum
relacionamento com objetos percebidos objetivamente, ou de
objetos ndo-eu. (WINNICOTT, 1983, p. 56).

Winnicott (1983) identifica trés estagios de desenvolvimento
dentro de sua teoria, a saber, dependéncia absoluta, dependéncia relativa,
rumo a independéncia ou independéncia relativa, enfatizando que nao existe
independéncia, tendo em vista que esse estado implicaria doenca, jA que a
maturidade reside na interdependéncia.

Como ja foi frisado, o bebé, quando nasce, ndo sabe dos

cuidados maternos e ndo percebe sua dependéncia, entretanto, necessita do
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cuidado ou sofre pela falta dele. No estagio seguinte, da dependéncia relativa,
ele comeca a perceber que ha alguém além dele, isto é, se da conta do
envolvimento com a mae; trata-se do estagio de adaptacdo a uma falha gradual
dessa mesma adaptacdo. Assim, boa parte das mées prové uma desadaptacao
gradativa, o bebé vai se desenvolvendo rapidamente, hda o comeco da
compreensao intelectual e isso vai capacita-lo a esperar um pouco mais.

No ultimo estagio, que dura praticamente até a morte, num
processo de integracdo constante, a crianca comeca a aprender maneiras de,
pelo menos por algum tempo, ir em frente, mesmo sem ajuda concreta. I1sso
pode ser alcancado por meio do acumulo de memodrias e recordacbes do
cuidado, que foram provisionadas nos primeiros tempos, ainda quando da
dependéncia absoluta, e ajudaram a desenvolver a confian¢a no meio.

Nessa perspectiva, Winnicott sustenta que, para alguém se tornar
um individuo positivo e sentir que existe um self efetivo, precisa se sentir
verdadeiro, por meio de uma interagdo amorosa de um relacionamento.

Winnicott (1999) faz, em acréscimo, consideracfes acerca das
consequéncias que as falhas ambientais podem gerar, no desenvolvimento
humano, levando em conta o periodo em que essas falhas da provisdo
ambiental ocorrem e referendando que, quanto mais precoces, maiores 0S
danos para o individuo.

Quando as falhas ambientais acontecem precocemente e sdo
intensas e constantes, estdo associadas com a construgdo de um falso self e
implicam o estancamento do desenvolvimento, como nos quadros psicoticos.

Ou, quando ha falta de vinculo entre psiqgue e soma, ainda no estagio de
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dependéncia absoluta, pode causar a despersonalizagcdo, também comum as
psicoses.

Na fase posterior, pode levar a distlrbios psicossomaticos, e o
desenvolvimento de doengas corresponde a tentativas de cura dessa
dissociacdo. Quando as falhas acontecem ja na fase rumo a independéncia,
surgem as neuroses.

Winnicott (1999) estudou amplamente os conceitos de privacéo e
deprivacao, diferenciando-os e esclarecendo que a privacdo esta relacionada
as falhas ambientais ocorridas nos momentos iniciais do desenvolvimento,
guando da dependéncia absoluta. JA a deprivacdo se da no estagio da
dependéncia relativa; em suas palavras, “[...] houve um inicio suficientemente
bom e quando houve o desastre as coisas que iam bem passaram a nao ir tdo
bem”. Sendo assim, para o autor, a tendéncia antissocial esta relacionada a
deprivacdo e pode ser observada por meio de diversas manifestacfes da
crianca: enurese noturna, roubo, mentira, agressividade no relacionamento
interpessoal, acdo compulsiva.

Para Winnicott (1999), a crianca deprivada ainda nao teve tempo
habil para incorporar um sentimento de seguranca ambiental, nem de criar um
ambiente interno bom, mas ja tem a capacidade de perceber as falhas no
ambiente. Por conseguinte, ela sofreu uma angustia impensavel ou
inimaginavel, que ele descreve como algo proximo do medo do colapso.

As principais angustias ou agonias, conforme ele denomina, estao
ligadas ao medo de desintegrar-se, de cair para sempre, de ndo ter nenhuma

relacdo com o corpo e ficar sem orientacdo, sem saber qual caminho tomar.
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Desse modo, o ato antissocial pode ser visto como uma
esperanca que ressurge ou um pedido de socorro. Pode representar a busca
de uma mée e da autoridade paterna, para recuperar os instintos primitivos de
amor, sentimento de culpa e desejo de reparacdo. A fim de mudar o curso
dessa tendéncia, hd que se restabelecer o cuidado e a provisdo ambiental
suficientemente boa, pois, se, em nenhum momento dessa busca for oferecida
a estabilidade ambiental, os atos antissociais se repetirdo, até que um individuo

se torne um criminoso.

Se a situacdo se mantém, o ambiente deve ser testado
repetidamente em sua capacidade para suportar a agressao,
para impedir ou reparar a destrui¢cdo, para tolerar o incébmodo,
para reconhecer o elemento positivo na tendéncia anti-social,
para fornecer e preservar o objeto que € procurado e
encontrado. (WINNICOTT, 1999, p. 146).

Essas consideracdes teoricas se articulam com a questdo do
acolhimento institucional, a medida que a crianga, ao ser separada da familia e
colocada em instituicdo, na maioria das vezes vivencia uma experiéncia
dolorosa e ameacadora. Ainda que se considere que, em alguns casos
especificos, como os de violéncia e abusos, o afastamento da familia pode
significar alivio e protecéo, acabam sendo vivenciados como uma ruptura ou
descontinuidade daquele padréo de cuidado que era conhecido da crianga ou
do adolescente.

O modelo de acolhimento institucional que se tem, na maior parte
dos casos, néo vai restabelecer, a curto prazo, a continuidade dos cuidados,
visto que pela propria organizacdo funcional do ambiente ndo ha constancia
dos cuidadores, os quais frequentemente ndo possuem preparo para lidar com

demandas mais internas dos acolhidos.
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Resende (2011), ao trabalhar as questbes do acolhimento
institucional, na perspectiva da Psicanalise, enfatiza a necessidade de essas
instituicbes estabelecerem um verdadeiro acolhimento de sujeitos, o que vai
além da atencdo as necessidades béasicas. Contudo, a autora considera que,
na maioria das vezes, as equipes de atendimento sdo despreparadas e néo
conseguem oferecer um ambiente facilitador para que se amenizem as
consequéncias das dores insuportaveis e da sensacdo de descontinuidade do

self para a crianga.

N&ao ha lugar, nem estratégia para o resgate dessas vidas, e a
educacao ndo parece instrumento confiavel, entre cuidadores
que agem com base em certezas pessoais, sem qualquer
fundamento cientifico; acreditam na obediéncia forcada e
momentanea, e ndo no pacto consciente, estabelecido a partir
do respeito. Desse modo, a dor e o constrangimento explodem
em outros espagos, com outras pessoas, de maneira quase
incontrolavel, levando a crianga a acreditar em sua capacidade
de desestabilizar, agredir e aterrorizar colegas e adultos.
(RESENDE, 2011, p. 131).

Nao h& aqui a intencdo de pensar esse ambiente ou as relacdes
de modo idealizado, negando um menor ou maior grau de distorcbes no
desenvolvimento humano, mas que o acumulo de vivéncias suficientemente
boas possa levar a um individuo mais equilibrado e maduro.

Para o proprio Winnicott (1990), um individuo saudavel né&o
significa apenas aquele em que ha auséncia de doenca psiquica, mas muito
mais alguém que tem um viver criativo e uma existéncia psicossomatica. Na
verdade, a vida se compfe por medos, sentimentos conflitivos, duavidas,
frustracdes e também pelos aspectos mais positivos e criativos. Em suas

palavras, “[...] o principal é que as pessoas sintam que estao vivendo a propria
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vida, assumindo responsabilidades pela agdo ou falta dela e se tornem

capazes de assumir os aplausos pelas vitdrias e censura pelos fracassos.”
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CAPITULO 4
A PESQUISA
4.1. Um breve percurso da histéria da ciéncia até o surgimento da

Psicanélise

Na historia da humanidade, a vida foi-se tornando cada vez mais
complexa e exigiu a busca de solucbes para os problemas que iam surgindo,
as guais se submetiam ao conhecimento, descobrindo-se, em consequéncia, a
importancia de armazenar tal conhecimento para poder, quem sabe, utiliza-lo
na prevencao de problemas futuros.

Segundo Silva (1993), com a evolucdo da civilizacdo, foi-se
tornando clara a ideia de que, para problemas comuns, era interessante se
procurar solucdes gerais. Dessa maneira, algumas pessoas passaram a colher,
registrar e analisar os conhecimentos adquiridos, e tal procedimento acabou
incorporado pela sociedade e se tornando uma instituicdo, ou melhor, varias
instituicées, dependendo da definicdo do problema e da maneira de soluciona-
lo, a saber, a magia, a religido, a filosofia e a ciéncia.

Na atualidade, a instituicdo que tem mais credibilidade é a ciéncia,
mas ela propria vem sendo considerada como algo mutante, que esta em
constante transformacao.

Conforme demonstra Silva (1993), a principio, acreditava-se que
era possivel a aplicacdo do método cientifico, concebido como um modo
particular e institucionalizado de pensar, para se obter conhecimentos,

independentemente de quem o aplicava, pretendendo-se assim universais e
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Uteis para toda a coletividade. Consequentemente, “cientifico” ficou sendo
sindnimo de “verdadeiro”.

Silva (1993) acrescenta que algumas pessoas, como
filbsofos e outros cientistas, passaram a questionar a prépria ciéncia, seu
objeto e modo de conhecer, o que evitou que ela fosse equiparada a religido,
em seu principio dogmatico. Nesse sentido, ndo sé progrediu o conhecimento
cientifico, como também se alterou sua percepcdo e seu refinamento.
Entretanto, a despeito da abertura, manteve-se o0 modelo positivista de ciéncia,
no qual o conhecimento deve ser objetivo, universal e atemporal, valorizando a
neutralidade do pesquisador.

Silva (1993) analisa as contribuicbes de Freud,
contemporaneo de Einstein e Marx, que, com a Psicanalise, inaugura uma
nova disciplina, que tem como objeto, ou problema, o proprio aparelho de
pensar.

Com as descobertas de Freud, a ciéncia positivista sofre
seu primeiro golpe, ja que o novo modelo vai priorizar muito mais o aparelho
que produz o conhecimento do que o proprio objeto do conhecimento,
ocorrendo uma inversao da razao para o inconsciente.

Dessa maneira, transforma-se radicalmente a relacéo

sujeito-objeto da pesquisa:

A relacdo S-O substitui-se assim pela relacdo S-S, ou seja,
entre dois sujeitos, cada um com uma parte consciente
comunicando-se “oficialmente” com o consciente do outro, e
uma parte inconsciente de cada um utilizando-se de seu estilo
peculiar de interacdo, que passa desapercebido. Trazer a tona
esse nivel submerso, essa intersubjetividade, e relaciona-la
com o nivel da superficie constitui o complexo e delicado
trabalho da psicandlise. (SILVA, 1993, p. 17).
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O paradigma do modelo positivista de ciéncia se vé abalado pelo
guestionamento de alguns cientistas e filésofos, impedindo que ciéncia fosse
sinbnimo de verdade absoluta. A Psicanalise também contribuiu para essas
mudancgas, dando lugar a um novo modo de constru¢cado do conhecimento muito
mais dinamico, que pressupde a inter-relagdo entre pesquisador e o objeto ou
sujeito da pesquisa.

Salienta Mattioli:

Dentro da psicanalise, a verdade é relativa, subjetiva, datada e
assinada e como produto de uma relagdo, esta sujeita a
distorcbes que I|he conferem singularidade. Esta nova
concepcdo rompe com verdadeiros mitos da era moderna,
como a neutralidade cientifica e o conceito de verdade objetiva,
atemporal e universal. (MATTIOLI, 2000, p. 9).

4.2. Algumas consideracfes sobre a metodologia de pesquisa

psicanalitica

De acordo com Mattioli (2000), somente ap0s quase um século de
existéncia, a Psicanalise foi reconhecida como uma disciplina importante, cujas
contribuicdes e modelo de investigacdo lancaram luz para a analise das mais
variadas produc¢des humanas, como o proprio Freud ja havia proposto.

A Psicanalise como método iniciou-se como um modelo clinico,
mas Freud lhe atribuiu, além deste, outros dois sentidos — como método de
investigacao e teoria. Todavia, para Silva (1993), ainda hoje ha uma tendéncia
a reduzir a Psicandlise ao rigido setting do consultério, embora Freud, seu

principal representante, tenha demonstrado grande liberdade em utiliza-la
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amplamente, mesmo fora desse enquadre, ao analisar os produtos humanos
como quadros, esculturas, mitos, pecas teatrais, instituicdes, entre outros.

Para Silva (1993), € possivel transpor investigacdo clinica do
consultério para o campo de pesquisa, desde que esta conserve algumas
caracteristicas do método psicanalitico, as quais sdo fundamentais para
possibilitar a emergéncia do significado submerso.

O objeto da Psicandlise é o inconsciente, a gama de significados
emocionais possiveis, que podem se manifestar a consciéncia e, assim, ao
ambiente.

Dessa forma, para a autora, 0 método psicanalitico apresenta-se

com uma dupla face:

[...] de um lado a associagéo livre — a oferta de material sem
critica ou intencao determinada; e, de outro, a atencao
flutuante — captacao de material sem critica ou intencao pré-
determinada. (SILVA, 1993, p. 20).

Dando sequéncia ao pensamento da autora, a Psicanalise €
concebida como um método receptivo, que valoriza mais a escuta do que a fala
e a espera no lugar da inducdo de um sentido.

Na opinido da autora, a mente do pesquisador deve suportar o
acumulo de estimulos e a auséncia de significacdo, esperando que o
inconsciente faca seu trabalho e, aos poucos, aconteca a emergéncia de
significados.

Para Herrmann (1993), toda vez que se pretende estudar
psicanaliticamente um conjunto de significacdes humanas, forma-se um

inconsciente relativo, o que € semelhante ao que ocorre na situacdo de
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consultério, quer dizer, gera-se um saber ou campo transferencial do estudioso
em relacao ao objeto estudado.

Essas concepces tedricas podem ser identificadas na presente
pesquisa, N0 momento em gque acontecem as entrevistas com os profissionais
assistentes sociais e psicologos, visto que a pesquisadora possibilita a eles
falar livremente sobre seus conceitos e opinides acerca dos temas enfocados,
gerando um campo transferencial. Ha que se considerar que nao se tem o
objetivo de fazer interpretacbes, nem o0s entrevistados estdo em busca de
conhecer os significados inconscientes, mas essa relacédo estabelecida permite
a emergéncia de materiais latentes e inconscientes, que vao além do discurso
verbal e manifesto.

Parece conveniente trabalhar, neste tépico, alguns conceitos-
chave da Psicandlise, descobertos e descritos por Freud, que tém lugar na
investigacdo psicanalitica, tanto na situacao clinica como na pesquisa.

De acordo com Mezan (1993), uma das mais importantes
descobertas de Freud foi que todo fendmeno psiquico € codeterminado pelo
inconsciente, e que os proprios individuos nao tinham facilmente acesso a
esses conteudos.

Freud percebeu que se estabelecia entre 0 paciente e o terapeuta
um vinculo afetivo, o qual ele denominou transferéncia, conceito que significa a
reedicdo de sentimentos e vivéncias que tiveram origem nas primeiras relacdes
objetais e que o paciente transfere para o analista, sem ter consciéncia disso.

Assim, para Freud, a Unica forma de trazer a consciéncia esse
material desconhecido para o0 paciente era a interpretacdo vista como um

instrumento do método. Nas palavras de Meyer (1993), a interpretacdo nao se
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reduz a fornecer o sentido oculto do discurso do paciente, mas desvendar a
existéncia de formas de vida psiquica “inaparentes”, mas tao “reais” e ativas
como as explicitas, propiciando o surgimento de novas significacfes
apreensiveis como experiéncias e que funcionam como aberturas.

Outra descoberta relevante de Freud foi que o contato com o
paciente despertava no analista sentimentos, ao que ele chamou de
contratransferéncia. Safra (1995) tece consideracbes que ajudam a

compreender a questdo do analista.

Nesse sentido, dentro do modelo psicanalitico, ndo se pode
falar do estudo do fendmeno psiquico sem levar em conta
também o psiquismo do pesquisador. Os objetos de
investigacao psicanalitica fazem parte também da vida psiquica
do investigador. Esse fato tanto pode contribuir para elucidar os
fenbmenos observados na sessdo, quanto pode oculta-los.
(SAFRA, 1993, p. 130).

4.3. A entrevista como instrumento de pesquisa

A entrevista foi utilizada no trabalho com o objetivo de coletar os
dados da experiéncia trazidos pelos profissionais participantes da pesquisa.

Bleger (1980) salienta que a entrevista € um instrumento genérico
largamente usado por diferentes profissionais e com 0s mais variados
objetivos. No entanto, enfocaremos neste trabalho a entrevista psicologica,
uma modalidade especifica do campo de atuacdo do psicologo, apesar de se
entender que toda entrevista contém aspectos psicolégicos, uma vez que eles
séo inerentes a todas as atividades humanas.

Na concepcédo de Bleger (1980), a entrevista pode ser de dois

tipos fundamentais: aberta e fechada. Por uma questédo pratica, descreveremos
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a entrevista aberta, porque ela foi a eleita para a coleta dos dados desta
investigacao.

O autor explica que a denominagao entrevista aberta ndo se
reduz a ideia de estar livre para fazer perguntas, mas muito mais pela
flexibilidade suficiente para permitir que o campo da entrevista se configure

pelas variaveis que dependem do entrevistado.

Se bem que todo emergente é sempre situacional ou, dito em
outras palavras, provém de um campo, dizemos que nha
entrevista tal campo estd determinado, predominantemente,
pelas modalidades da personalidade do entrevistado. De outra
forma, poder-se-ia dizer que o0 entrevistador controla a
entrevista, porém quem a dirige € o entrevistado. (BLEGER,
1980, p. 14).

Esse tipo de entrevista, inspirado no modelo clinico e conceituado
por Bleger (1980), constitui-se numa relacdo humana, entre duas ou mais
pessoas (individual ou grupal), que acaba configurando uma dinamica capaz de
levar a observacdo de aspectos da personalidade do entrevistado. Desse
modo, vai além do objetivo de coletar informac6es e opinides dos
entrevistados, pretendendo ensejar o conhecimento de suas crencas,

concepcoes, atitudes e sentimentos sobre o tema abordado.

4. 4. Roteiro das entrevistas

Como ja foi exposto no topico anterior, optamos pela entrevista
aberta e, ainda que ela ndo exija um roteiro rigido e formal, havia alguns temas

que o pesquisador tinha interesse em desenvolver, a saber, o acolhimento
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institucional de criangas e adolescentes, e o relacionamento dos profissionais
com esses casos e com as familias desses meninos e meninas acolhidos.

Cabe ressaltar que, em todas as entrevistas, apareceram outros
temas relacionados, mas sob perspectivas diferentes e dadas por cada
profissional: por exemplo, houve quem enfatizasse a questdo institucional;
outros, as politicas publicas, e assim por diante — o que denota que cada
participante conduziu a entrevista, revelando seu olhar pessoal sobre o tema
estudado.

De forma geral, foi pedido aos participantes que contemplassem

as seguintes tematicas:

1. Identificacdo (idade, sexo, formacao e trajetéria profissional);
2. Cotidiano de trabalho nas Varas da Infancia e Juventude,
principalmente no que tange ao acolhimento institucional;
3. Encaminhamento dos casos:
- medidas mais aplicadas;
- tempo de permanéncia em acolhimento;
- destituicdo do poder familiar;
- reinsercao familiar ;
4. Aspectos que sao despertados nos profissionais do Judiciario:
- préprios sentimentos;
- dos colegas de equipe;
- juizes e promotores;
5. Arelacdo com a familia dessas criangas e adolescentes;

6. Com a instituicdo de acolhimento;
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7. Atuacao dos assistentes sociais e psicélogos nessas demandas;

8. Consideracdes gerais e sugestoes.

4.5. Sobre os participantes da pesquisa

Conforme ja explicitado, trabalhei como psicéloga na Vara da
Infancia e da Juventude durante varios anos, e observava que a medida de
acolhimento institucional era usada frequentemente, assim como era
igualmente comum a permanéncia prolongada das criancas e adolescentes
nessas instituicbes, para além dos prazos recomendados. Acostumada aos
discursos de que tal fato se dava em razao da morosidade da justica, da falta
de politicas publicas mais efetivas ou de outras razbes de ordem concreta,
sempre questionei e tive interesse em conhecer que outros elementos
poderiam também estar relacionados a essa realidade, aspectos esses mais
subjetivos e simbdlicos e que passavam pelas concepcfes e opinides dos
préprios profissionais sobre a demanda, assim como sobre a infancia, a familia
e, num sentido mais amplo, a comunidade e a sociedade. Segundo a
Psicanalise, ter acesso ao conteudo latente ou inconsciente, que determina
algumas acdes e foge a logica das explicacfes externas e manifestas.

Fundamentada nessa ideia e no desejo de conhecer outras
justificativas para o fato, optei por fornecer uma escuta aos profissionais
mencionados, a fim de que pudessem fazer emergir novos elementos e

significados para o problema, para além do discurso intelectual.
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Os participantes da pesquisa foram assistentes sociais e
psicologos do Tribunal de Justica Paulista, que atuam nas Varas da Infancia ou
da Juventude, lotados no interior do Estado. Foram escolhidas algumas
localidades do interior — Avaré, Marilia e Palmital —, pois, resguardadas as
diferencas locais e regionais, 0s contextos se aproximam mais entre si do que
ao da capital, havendo semelhancas no trabalho e nas formas de relacdo com
a instituicdo, com a comunidade e outros. A escolha das comarcas foi aleatéria,
ja que o referido dado nédo foi analisado e tem pouca interferéncia no que se
pretendeu estudar.

O grupo final de sujeitos foi constituido de cinco profissionais;
destes, dois assistentes sociais e trés psicologos, sendo um deles do sexo
masculino. A titulo de informacdo, a maioria absoluta dos profissionais que
compdem as equipes das Varas da Infancia € do sexo feminino. Cabe aqui um
esclarecimento de que a escolha de um profissional do sexo masculino foi
intencional, a medida que se pretendia comparar as suas concep¢des com as
das mulheres, visto que os temas tratados estdo intimamente relacionados com
a maternidade e com questbes mais familiares ao universo feminino.
Entretanto, as percepg¢des se mostraram semelhantes.

Os nomes utilizados sao ficticios, para preservar a identidade dos
profissionais, da mesma maneira que nao se diferenciou ou identificou se eram
assistentes sociais ou psicélogos, na selecdo dos fragmentos. O tempo de
trabalho dos profissionais no Judiciario, que varia de 6 a 20 anos de atuacao,
nas Varas, nao foi levado em conta. No quesito qualificacdo profissional dos

participantes, dois sdo especialistas, dois mestres e um doutor.
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O presente projeto foi devidamente encaminhado para analise do
Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos do Hospital Regional de
Assis-SP e aprovado (Anexo 2). Dessa forma, no ato da entrevista, além das
orientacdes de praxe, o “Termo de Consentimento Livre e Esclarecido” (TCLE)
foi lido e assinado pelo participante (Apéndice 1).

Estes se mostraram muito disponiveis e receptivos, 0 que resultou em
entrevistas ricas em termos de contetdo, nas quais puderam verbalizar
livremente e sem censura suas opinides, ansiedades e criticas.

Cabe, aqui, um paréntese para comentar que, apesar da rigorosa
organizacdo hierarquica e do rigido controle institucional, os profissionais
entrevistados ficaram muito a vontade para colocar seus pontos de vista. A
livre manifestacéo Ihes € assegurada pela legislacéo e, além disso, ocupam um
espaco na instituicdo de narradores, “sujeitos falantes”, como descreve
Bernardi (2005), o que possivelmente favoreceu e facilitou o dialogo com a
pesquisadora.

As entrevistas foram previamente agendadas e o0s locais
definidos conforme a disponibilidade de espaco, mas atenderam as exigéncias
de costume, garantindo o seu bom andamento. Das cinco entrevistas, duas
ocorreram em uma das salas de atendimento da Vara da Infancia da Comarca
de Marilia, localizada no prédio do Forum; outras duas, na sala de atendimento
do Servico de Atendimento Psicossocial, situada em outro endereco, e uma
delas na sede da Associacdo de Combate ao Cancer, local onde o0s
profissionais da regido se reinem mensalmente para um grupo de estudos.

Foram gravadas em gravador digital e posteriormente transcritas,

na integra, com o objetivo de preservar a riqueza de detalhes e a autenticidade
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dos relatos; as mesmas se encontram aos cuidados e responsabilidade da
pesquisadora.
No capitulo seguinte, o contetdo das entrevistas sera subdividido

em temas, para facilitar a andlise.
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CAPITULO 5
ANALISE DAS ENTREVISTAS

5.1. Os profissionais e o contexto de trabalho

Neste tépico, apresentamos alguns aspectos sobre a realidade
dos profissionais do Judiciario e em que contexto institucional eles
desenvolvem sua pratica cotidiana, nas Varas da Infancia e da Juventude.

Para contextualizar o exercicio profissional, salientamos que ha
uma grande diversidade na composicdo das equipes, tanto na capital como no
interior do Estado, mas daremos énfase ao aspecto da formacao profissional.

Os profissionais sdo admitidos por concurso publico e, desse
modo, variam suas idades, experiéncia e formacéao profissional. A maior parte
do quadro é composta por profissionais contratados no ano de 1990, portanto,
em média, com 20 anos de experiéncia; as demais contratacbes foram
esporadicas, para atender a demandas locais ou a titulo de reposicao.

Ainda sobre a diversidade das realidades, o numero de
profissionais por comarca € completamente variavel, ndo havendo nenhum
critério pratico ou pré-estabelecido para determinar a necessidade destes;
assim, na maioria das vezes, ndo ha proporcéo equilibrada entre a quantidade
de profissionais e a demanda de trabalho, ocorrendo, em muitos lugares, o
acumulo de trabalho e a falta de profissionais.

Pela estrutura funcional do Tribunal de Justica, ndo é exigido do
profissional, apés a admissao, que continue sua formacdo ou aprimoramento

tedrico e técnico, a excecao dos primeiros anos da década de 1990, quando a
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propria instituicdo disponibilizou algumas capacitagfes internas, mas que, ha
anos, foram interrompidas com a justificativa de falta de recursos no
or¢camento.

Essa caracteristica justifica, ao menos parcialmente, a grande
heterogeneidade no quesito qualificagcdo profissional, podendo ser
encontradas, no mesmo universo de profissionais, pessoas que atuam somente
com os conhecimentos da graduacdo ou de sua formacdo de base, até pos-
graduados, com mestrado e doutorado na area da Infancia.

Os profissionais participantes da pesquisa tém alguma
qualificacdo adicional apds a graduacao, ndo importando qual, tendo em vista
gue, ao menos teoricamente, estes, através da formacdo continuada, estédo
pensando e refletindo sobre o processo profissional e institucional e, dessa
forma, em condicdes de dar inUmeras contribuicdes.

O perfil especifico dos profissionais ja se encontra descrito no
capitulo anterior, conforme um quadro explicativo.

Os participantes da pesquisa, assistentes sociais e psicélogos sao
do quadro do Tribunal de Justica e prestam servicos nas Varas da Infancia e da
Juventude das suas respectivas comarcas, exercendo as funcdes ja descritas
anteriormente (ver no Anexol). Assim, apesar das diferentes realidades, tém
em comum o atendimento de criancas, adolescentes e suas familias, em
situacao de negligéncia ou abuso fisico, psicolégico ou sexual.

Compete a equipe a recepcdo e/ou acolhimento dos casos, a
partir do momento em que estes sao notificados a autoridade judiciaria,
abrindo-se um procedimento judicial, frequentemente chamado de “pedido de

providéncias”. Nessa etapa do caso, 0 promotor requer e 0 juiz determina a
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avaliacao interprofissional, primeiro passo a ser encaminhado por ele, visto que
a analise e as consideracdes dos profissionais vado subsidiar as decisdes
posteriores. Especificamente sobre a medida de acolhimento institucional, o
estudo visa a conhecer a circunstancia do acolhimento — se ha possibilidade de
trabalho com essa familia, para a reinsercao familiar, ou, em ultima analise, se
sera necessaria a destituicdo e a colocacao do individuo em familia substituta.
O exercicio profissional vai além do atendimento direto da
populacao-alvo das intervengdes — criancas, adolescentes e familias, incluindo
o relacionamento com juizes, promotores, rede de atendimento (conselhos

tutelares, CRAS e CREAS) e as préprias instituicées de acolhimento.

5.2. Os conteudos analisados

Nos capitulos anteriores, procuramos percorrer a historia do
atendimento a infancia, no Brasil, da institucionalizacdo a pratica atual de
“protecdo e promocdo do direito a convivéncia familiar e comunitaria”,
passando pelas questbes referentes ao conceito de familia, do periodo
medieval a modernidade, com suas novas e diversas configuracdes, incluindo
uma breve consideracdo do papel da mae e da construcdo do mito do amor
materno, destacando que a familia se constitui a partir da inter-relacdo dos
aspectos socioculturais e historicos de uma sociedade

Procuramos, no referencial psicanalitico, sustentacdo para a
importancia do ambiente facilitador ao desenvolvimento humano e seus
desdobramentos, quando ha falhas significativas na provisdo ambiental,

pensando e relacionando esses conceitos tedricos com as criangas e
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adolescentes atendidos pelas Varas da Infancia e da Juventude que sé&o
colocados em acolhimento institucional, portanto, privados da convivéncia com
pais, irmaos e comunidade de origem.

Nesta parte, pretendemos analisar as impressfes, concepcgoes,
sentimentos e significados que os assistentes sociais e psicologos do Judiciario
tém acerca do tema estudado, bem como estabelecer conexdes e articulacbes
entre os conteudos e a fundamentacéao tedrica, intencionando dar sustentacéo
as observacdes empiricas dos profissionais entrevistados.

Apoés a transcricdo das entrevistas, elas foram lidas e relidas,
diversas vezes, com o0 objetivo de identificar os conteudos mais significativos e
diretamente relacionados ao tema estudado.

Os fragmentos das entrevistas foram agrupados por temas, com o
propésito de organizar o contetdo e estabelecer as linhas de analise, a saber:

- sobre a medida de acolhimento institucional e seus principais desfechos —
destituicdo do poder familiar e colocacédo em familia substituta;

- percepcdes dos profissionais sobre as familias, especialmente em relacéo as
maes;

- principais sentimentos mobilizados nos profissionais, mediante o abandono e
o0 desamparo humano;

- sobre a realidade profissional e sugestdes para minimizar as dificuldades

vivenciadas no contexto judiciario.

5.3. Sobre a medida de acolhimento institucional e seus desfechos
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Os profissionais entrevistados foram unanimes em conceber a
medida de acolhimento institucional como recorrente, frequente e banalizada,
em detrimento de outras alternativas; confirmam que, na maioria das vezes, 0
acolhimento institucional se prolonga demais, comprometendo o
desenvolvimento da crianca e do adolescente acolhidos, de sorte que estes
acabam “esquecidos” nas instituicdes. Nomeiam alguns aspectos que
costumam motivar os acolhimentos, como a simplificacdo e a superficialidade
na analise dos casos, a falta de compromisso ideolégico com as questfes da
infancia e a prevaléncia do mito de que o abrigo € melhor que a familia
desfavorecida. Acrescentam que somente um numero menor de acolhimentos
institucionais ocorre por absoluta falta de alternativas. Indagados sobre como

se concretiza a medida, responderam:

O acolhimento acho que ocorre com certa frequéncia, acho que
devia acontecer bem menos do que acontece. Na maioria das
vezes eu acho que s&o por motivos que nao justificariam o
abrigamento de verdade. Por exemplo, questdes de extrema
pobreza, alcoolismo, uso de drogas de pai e mae, questbes
gue poderiam ser tratadas de outra forma, que nao o
abrigamento. (Fernanda).

A gente ja teve crianca que ficou muito tempo na casa
transitoria até ser destituida e colocada em familia substituta;
tempo eu digo € 3 anos, ja chegou a quase 4 anos. (Sandra).

E, sdo demoradas; demora muito, e a crianga vai crescendo
no abrigo. (Cibele).

Eu vejo, estou atendendo um caso, atualmente, de um menino
gue esta com 7 anos de idade, e esse menino era o caso de
uma colega de trabalho que pediu transferéncia e, ai, a gente
esta percebendo que se estendeu muito a situacao e, a gente
observa, realmente, a ndo condigéo de a familia acolher. Agora
ele estd na entidade, ha uns 5 anos aproximadamente. Agora
gue saiu a destituicdo do poder familiar e, consequentemente,
a dificuldade para encontrar familia substituta. (Antonio).
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Os fragmentos selecionados ilustram que, muitas vezes, as
criancas chegam ainda nos primeiros anos de vida e permanecem em
acolhimento durante as fases mais importantes do desenvolvimento.

A ideia de que a criangca necessita do cuidado ou da proviséo
ambiental, desde o nascimento, e € preciso o holding para que, aos poucos, ela
va fazendo aquisicdes e se fortalecendo em termos emocionais, como concebe
Winnicott, leva a indagacdes de como essa relacao se estabelece na instituicao
de acolhimento, nos moldes como se estrutura hoje.

E possivel pensar que, por melhor que seja — e, as vezes, ndo é —
o atendimento nas instituicbes de acolhimento ndo chega a restituir o cuidado
interrompido a partir do rompimento que acontece da crianca com sua familia,
provocando normalmente um impacto no desenvolvimento e gerando a

sensacao de invasao, intruséo e descontinuidade do self.

Se vocé quer ver o retrato de uma pessoa que cresceu ho
abrigo, € so6 olhar pros meninos e ver o olhar deles perdido no
nada, sem sonho, porque nao teve referéncia para sonhar,
para ver alguém saindo pro trabalho, até mesmo os catadores
de reciclaveis falam: “Ah! estou indo trabalhar’, que é o
minimo; mas acho que forma mais, da mais no¢ao de afeto do
gue no abrigo, vazio (Cibele).

A entrevistada se refere a um caso de dois irmaos que foram
acolhidos institucionalmente, com 2 e 4 anos de idade, porque moravam em
um lixdo. Hoje, eles tém 16 e 18 anos, respectivamente; portanto, viveram e
cresceram na instituicdo e se desvincularam completamente da familia, mae e

irmaos.

Como escreve Resende:
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[...] observa-se forte tendéncia para abordar isoladamente a
guestao do abandono, inscrevendo a crianga na ordem juridica
e assistencial, como se toda a existéncia pudesse reduzir-se a
essa dimensdo. Esse descuido faz a cadeia de atendimento
tornar-se conivente com a violéncia psicologica, autorizada por
um estilo de protecdo, que promove um corte no senso de ser,
de existir e de se ver como pessoa. (RESENDE, 2010, p. 127).

by

As consideragdes da autora remetem a ideia de Winnicott, em
relacdo a experiéncia de deprivacdo, que leva a descontinuidade e interrupcéo
do self.

Prosseguindo, ainda nessa tematica, os profissionais abordam
uma tendéncia da instituicdo de acolhimento de proteger a crianga da propria
familia, mesmo quando ndo h& necessidade real para isso — e, na maioria das
vezes, nao ha. As instituicbes também demonstram ambivaléncias e
contradicbes, ao lidarem com as criancas e adolescentes, oscilando do apego
e posse das criancas “boazinhas” a expulsado dos que se comportam mal. Isso
denota despreparo para lidar com as complexas situacdes apresentadas.

Destacam ainda que as ac¢bes de atendimento a familia sao
fragmentadas e n&do produzem mudancas nas relagdes afetivas, nem no
processo de autonomia dessas pessoas, conduzindo a manutencdo da
fragilidade e limitacdes das familias em cuidar suficientemente bem dos seus

filhos.

[...] mas a gente também tem uma familia que est4, que vive
numa situacdo de vulnerabilidade social muito grande, sem
uma, ela esta naquele modelo de reproducdo, o pai reproduz,
reproduz para o filho e aquilo vai, o préprio sistema
econdmico, o sistema brasileiro, ele ndo contribui para que
essa familia realmente tenha um progresso, a rede nem
sempre funciona de acordo, para vocé poder fazer essa familia
ter mais autonomia, ter um emprego, ter uma renda fixa.
(Maria).
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Essa perda de ndo poder mais escolher o médico, escolher o
dentista, escolher o que vocé quer para seu filho. Por exemplo,
a cesta béasica, ndo € um desamparo? Vocé recebe aquilo
empacotado, vocé ndo pode escolher ali, eu ndo vou comprar
goiabada este més, vou comprar outra coisa. (Cibele).

As falas das profissionais revelam o quanto o atendimento as
familias € insuficiente, preservando a situagdo de vulnerabilidade delas. De
forma analoga pode ser pensado o projeto velado que a instituicdo de

acolhimento tem, para o desenvolvimento daquela criancga.

O espaco de tempo decorrido do periodo colonial aos dias
atuais ndo deu a crianca e, por extensdo, ao adolescente, o
lugar social atribuido a quem se reconhece como pessoa de
direitos. A distancia € visivel: enquanto, nas classes mais
favorecidas, fetos e embribes ganham status de cidaddos com
identidade e referéncia construidas através de aparelhos de
ultrassonografia, os 6rfdos, negligenciados, abandonados e
desprovidos, principalmente do afeto familiar, ndo sdo vistos,
nem tratados como pessoas. Aqueles, desde muito cedo,
escolhem até o que ndo possuem condicbes de avaliar, ao
passo que os demais séo silenciados, precisam apenas
obedecer, aceitar-se como o “ndo ser” e tornar-se incapaz de
“querer”. (RESENDE, 2010, p. 131).

Resende (2011) faz uma critica ao atual modelo de atendimento a
infancia, dentro das instituicdes, e, por nossa conta, estendemos essa critica a
ineficiéncia das intervencdes com as familias desfavorecidas, as quais, apesar
dos progressos e avancos na legislacdo e de algumas iniciativas isoladas,
ainda recebem o tratamento insuficiente para promoverem mudancas e, de
fato, alcancarem o status de sujeito de direitos, ajudando seus filhos a se
tornarem cidadaos. A crianca pobre estd para a instituicdo de acolhimento
como a familia desfavorecida esta para a sociedade capitalista, ou seja, a

parte.
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5.4. Percepcdes dos profissionais sobre as familias, especialmente em

relacdo as maes

O relato espontaneo dos profissionais evidencia que as familias
sao percebidas como desfavorecidas e inseridas em um ciclo de abandono.
Segundo Pereira e Costa (2004), o ciclo de vida das familias pobres pode ser
prejudicado pelo enfrentamento de situacées materialmente adversas e, desse
modo, o sistema familiar fequentemente nédo consegue dar conta das tensdes
externas, levando a uma ruptura das relacoes afetivas e ao afastamento dos
vinculos sociais, e, ndo raro, o acolhimento institucional dos filhos emerge

como uma estratégia de sobrevivéncia.

Eu acho que acaba sendo uma violéncia com essas familias,
porque a gente vé que a estrutura dessas familias, que o perfil
da maior parte delas, que a maioria das vezes tem criancas
acolhidas sao familias, que vém de um histérico também de
abandono, ndo necessariamente também de acolhimento, néo
€ isso, ndo é porque uma mae foi acolhida que ela vai,
necessariamente, colocar seu filho em acolhimento, ndo € isso;
mas abandono de outros tipos, sdo familias abandonadas, sdo
maes abandonadas, sdo maes totalmente frageis. As vezes,
vocé vé uma mée de 30, 40, 50 anos, que sdo bebés, sao
pessoas que tém um funcionamento psicolégico como de uma
crianca, que elas precisam ser acalentadas, elas precisam
dessa ajuda, elas precisam de alguém que as carregassem no
colo, porque elas ndo tém condigdo de carregar um outro no
colo. (Fernanda).

Nesse fragmento da entrevista, a profissional se refere aquelas
situacdes em que tanto os profissionais como 0s juizes e promotores tém
dificuldades em aceitar e admitir que algumas maes nao tém condicdes
internas e externas de ficarem com os filhos, e insistem na devolugdo ou na
manutencdo com elas, o que, do ponto de vista dessa participante, € uma nova

forma de violéncia, j& que ndo se respeita aquela condicdo da mae, nem o seu
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desejo, que nem sempre conhece conscientemente, a medida que se forca ou

forja o interesse pelo filho ou filhos.

Mas foi assim um caso que mostra que, as vezes, nao é sé a
guestdo da pobreza em si, do dinheiro, da caréncia material,
mas de uma outra caréncia que ela tinha, ela nao tinha
ninguém para dar esse apoio para ela, dividir esse papel de
mae que sozinha ela ndo suportava. (Maria).

A participante, ao relatar esse caso, chama a atencéo para outras

dimensdes da pobreza. Sado aspectos igualmente observados por Pereira e

Costa (2004), como, por exemplo, o rompimento com o grupo social ou familia

de origem, pela migracdo ou outros fendbmenos, gerando o isolamento e a

perda de uma rede de apoio. Trata-se de uma mée que tinha trés filhos; destes,

dois eram portadores de necessidades especiais e foram colocados em

acolhimento institucional, apés longo periodo de acompanhamento, tendo em

vista que ela ndo conseguia atendé-los suficientemente bem. Entretanto, algum

tempo depois, foram reassumidos por ela, quando a mesma encontrou um
companheiro e ele Ihe deu sustentacdo material e principalmente emocional.

Na negligéncia com a crianca, no jeito que ela larga aqui, deixa

ali; até na necessidade, mesmo, dela ser cuidada. Sabe uma

mae que nunca foi cuidada? Que ainda é jovem e precisa de

cuidados? Ela sabe ndo ter condi¢cdes, ndo tem espaco para

ela cuidar de outra pessoa, e eu acho que as autoridades néo
veem isso. (Sandra).

Nunca teve uma vida regular, estavel, alguém que acolhesse,
sabe? Que amparasse mesmo, que tivesse um vinculo de
amor com ela;.ela ndo da conta: por mais que ela goste, por
mais que ela tenha tido essa experiéncia ruim, de uma hora
ela estar numa casa, outra hora estar na outra, outra hora estar
no abrigo, outra estar sozinha. (Sandra).
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As observacdes evidenciam que € comum a propria mae ter uma
historia de falha na provisdo ambiental e apresentar prejuizos, em seu
desenvolvimento pessoal, ndo adquirindo maturidade suficiente para assumir

as responsabilidades da vida adulta.

5.5. Sentimentos mobilizados nos profissionais por meio do contato com

0 abandono e o desamparo

Sem querer reduzir a importancia dos demais temas, esse nos
parece essencial ao trabalho, uma vez que vai enfocar os sentimentos mais
internos, as emocdes e fantasias dos profissionais que atendem a essa
populacdo em circunstancias tao criticas. Partimos da hipétese de que essas
percepcbes e sentimentos se relacionam com a pratica ou num nivel
consciente, quando o profissional se da conta do que a situacdo despertou
nele, ou inconsciente, quando até para ele esses sentimentos permanecem
desconhecidos.

Neste ponto, torna-se necessario retomar alguns principios do
meétodo psicanalitico. A transferéncia, compreendida como um fenémeno geral,
universal e espontaneo, pertencente a realidade psiquica, ou inconsciente, que
traz para o presente a relacdo vivenciada originalmente com um objeto
primitivo do passado. E a contratransferéncia, que, segundo Etchegoyen
(2004), na base do modelo freudiano, opera de trés formas: como obstaculo
(perigo de pontos cegos), como instrumento (para detectar o que esta se
passando com o paciente) e como campo (no qual o analisando pode

realmente adquirir uma experiéncia viva e diferente da que teve originalmente).
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Os participantes da pesquisa, quando estimulados a falar, como
na associacdo livre, a respeito do que o contato com o abandono e as
separacoes de pais e filhos despertava neles, enumeraram varios sentimentos,
tais como compaixao, pena, do, raiva, impoténcia, entre alguns outros. Eles o
fizeram, demonstrando reconhecer a importancia de se manterem atentos a
essas emocoOes, para que elas ndo chegassem a interferir nas avaliacoes e
encaminhamentos.

Uma das participantes chegou a verbalizar como o0s conceitos
pessoais podem interferir no fazer profissional, quando indagada sobre o
posicionamento dos profissionais com as familias naturais, e se isso poderia ter

alguma relacdo com a experiéncia pessoal de cada um.

Eu acho que sim. Infelizmente, a gente tem uma dificuldade
gue a gente acaba baseando nosso trabalho, muito, na
experiéncia pessoal e numa ideologia pessoal de vida, e acaba
gue o trabalho deixa de ser profissional. Entdo, nosso trabalho
profissional deixa de ser imparcial, deixa de ser técnico, deixa
de ser profissional. Entdo, nosso trabalho profissional, muitas
vezes, é baseado mais em tabus pessoais, mitos pessoais,do
que em algo técnico. (Fernanda).

Esse posicionamento revela e confirma que, muitas vezes, 0
profissional ndo tem espaco para o aprimoramento técnico, nem para trabalhar
suas angustias e dificuldades, produzindo e reproduzindo uma pratica baseada
no senso comum, com condutas preconceituosas e imediatistas. A pesquisa
realizada em 2005, pela Associacao os Assistentes Sociais e Psicologos do TJ-
SP, apontou para a inexisténcia de um projeto institucional que disponibilize o
acesso ao conhecimento cientifico relacionado a dindmica da realidade social,

da subjetividade do ser humano e da prépria realidade profissional.
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Para Favero, o investimento no e do profissional sé&o

fundamentais para a qualidade de sua prética:

O conhecimento atualizado e consistente do projeto
profissional, posto pelo referencial ético-politico, teorico-
metodolégico e técnico-operativo de cada area, impregna
fortemente o agir profissional, da mesma forma que o
distanciamento desse projeto. Assim, conforme o nivel de
envolvimento e de compromisso assumido pelo profissional
com as questdes e debates postos pela profissdo na
contemporaneidade, ele pode definir os objetivos para uma ou
outra direcdo, como, por exemplo, para 0 compromisso para
com a defesa, ampliagdo e garantia de direitos, como para o
controle, de cunho disciplinar e normatizador, de
comportamentos considerados desviantes de convengdes
moralizantes. (FAVERO, 2005, p. 100).

Outro fragmento ressalta a atuacao de alguns colegas que nao
percebem essa interferéncia dos valores pessoais, no atendimento e

encaminhamento do caso:

Entdo, o profissional, acho, faz muitas vezes um trabalho muito
contraproducente. Ele ndo permite a desvinculacdo da mae
com o filho e vice-versa, por conta dessa incapacidade dele de
dar conta que, muitas vezes, essa mae nao vai dar conta de
fazer isso, por mil motivos. (Fernanda).

Entdo, eu penso que também é uma falta de respeito quando
eu imponho a essa mée a necessidade, a obrigatoriedade dela
amar essa crianca, ou de ela mudar alguma coisa na vida dela
por causa dessa crianca. Eu ndo consigo dar conta de aceitar
gue muitas maes nédo criaram vinculos afetivos com os filhos,
ou ndo tém forcas emocionais ou psiquicas, ou ndo tém
estrutura maternoffilial. (Fernanda).

Eu acho que, talvez, porque é uma medida, assim, tem carater
irreversivel. Eu acho que é o préprio preconceito sobre essa
coisa, assim, da cultura que a mée é boa, sabe? Entdo, todas
as maes sao boas e vocé ndo vé o quanto aquilo néo esta
sendo bom para aquela crianca. Vocé néo consegue. As vezes,
o histérico, mesmo, das pessoas, o jeito de encarar a vida, ou
mesmo, sei l&!, as relagbes que tenham com as maes (risos),
ou como vé esse papel da méde, ndo consegue pensar que
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existe do outro lado, que nem todas as mées sao boas. Eu vejo
esta questdo assim, de relagdo com essa figura, com essa
imagem que, talvez, as pessoas tenham. (Sandra).

Outros fragmentos similares foram encontrados nas
entrevistas; mas, para nao nos estendermos demais, ficaremos apenas
com esses que ja conseguem ilustrar, especialmente, a dificuldade em
lidar com as questbes da maternidade e desconstruir mitos fortemente
arraigados na nossa sociedade, como o mito do amor materno, estudado
por Badinter (1985). Constituem ideias construidas socialmente sobre os
deveres da mae para com os filhos, idealizando a relagdo como algo
natural, simples e descomplicado, que € inata na mulher, sem levar em
consideracao outros interesses e necessidades da mesma e seu proprio
contexto sociocultural.

Todavia, segundo uma das entrevistadas, isso deve ser

vencido, para ndo comprometer a qualidade do trabalho, e

especialmente o psicologo pode lancar méao de instrumentos para lidar

com essa questdo, como a andlise pessoal, a supervisdo e o trabalho
tedrico.

A seguir, os profissionais contam um pouco sobre como se

sentem, nos atendimentos:

Eu fico com muito do, muita compaixdo, mesmo. Ate, inclusive,
assim: eu me lembro de um caso que eu tive, que eu tinha
tanto d6 da moca que estava doando as criangas, que ela nao
conseguia falar para mim e, ela ja tinha falado para a
assistente social que ia dar e, comigo, em entrevista, ela ndo
falava. (Sandra).

Eu fico com muita pena (suspiros). As vezes, eu fico com raiva.
Eu tenho raiva de algumas maes, quando vocé vé, assim, o
jeito delas cuidarem da criangca, ou mesmo quando elas ndo
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recebem sua orientacdo. Sabe quando vocé esta falando, e
para elas aquilo ndo esta dando eco. (Sandra).

Os sentimentos mais mencionados foram a impoténcia diante
da familia, que ndo melhora; da crianca que continua em acolhimento
institucional e vai crescendo, ali, sem que se consiga fazer nada para
interromper esse ciclo. Outra situacdo que desperta impoténcia sao as
decisdes judiciais que ndo levam em conta os laudos técnicos: os juizes
fundamentam as sentencas e decisfées N0 senso comum, em um Viés
moralista, decorrente da leitura superficial e distorcida dos fatos.

Em relacdo a familia:

Eu fico, assim, angustiado, por poder perceber que ndo ha
recursos internos para essa mudanca. Entdo, isso me vem e
me causa esse sentimento de angustia, muitas vezes, em
perceber que, apesar de todas as dificuldades e da néo
organizacao, que nao vai acontecer, as vezes; tem uma linha ai
de afeto, mas que nao é suficiente para tentar, muitas vezes,
contornar a situacdo. Isso é angustiante. A0 mesmo tempo, o
grau de impoténcia é muito grande por ndo conseguir provocar
essa modificagédo, ndo €? (Antonio).

No contato com as decisdes judiciais, h4 uma diferenca essencial
na forma de olhar a problematica dos assistentes sociais e psicélogos em
relacdo ao juiz e promotor, ja que estes Ultimos se mantém mais focados nas
guestdes legais, em detrimento dos aspectos psicossociais.

Uma das participantes comenta sobre um caso que foi
acompanhado por bastante tempo, e as avaliacdes indicavam que nao havia

possibilidade do retorno da crianca a familia, mas que, ao ouvir a familia em

uma audiéncia, o juiz tomou outra medida, baseada nas verbalizacfes da mae,



121

bem como pareceu comovido pelo seu choro e resisténcia em aceitar a

decisao.

Eles chamam para audiéncia e, muitas vezes, essa familia da
uma demonstracdo de estar emocionada naquele momento,
ou, simplesmente a familia: ndo, a gente ndo quer a
destituicdo. N&ao tem o menor filtro por eles, entdo ndo tem uma
leitura critica dessa atitude, desse comportamento dessa
familia naquele momento. Nao tem uma leitura historica
daquela familia. Entdo, ndo é porque a mae chorou, ali, na
audiéncia, dizendo que nao aceita a destituicdo, que ela tem
um vinculo afetivo com a crianca, aquele choro significa que a
destituicdo nao é tranquila para ela, que é um momento que
esta permeado por um monte de conflito emocional, ndo é facil
para essas maes. Mas, agora, ndo é porque nao é facil que a
gente tem que achar que ela tem vinculo afetivo ou que ela vai
conseguir dar conta dessa crianga e, nao existe essa critica por
parte do juiz e do promotor. (Fernanda).

A entrevistada continua contando que muitas decisbes s&o
pautadas em mitos, provavelmente porque a formacdo ndo contempla um
conhecimento filoséfico, nem sociolégico da familia, bem como pela propria
formacdo pragmatica do Direito. “Na base de um julgamento legal ha sempre
um julgamento moral”, nas palavras dela.

Outro sentimento registrado foi o da onipoténcia, que alguns
profissionais deixam transparecer, ao trabalhar os casos, como se se
identificassem com o poder institucional e o incorporassem, sem a menor
consciéncia disso, fato que, com certeza, € desastroso para 0 exercicio

profissional.

Fico incomodado quando vejo um profissional atender um pai
ou uma méae a partir dos seus preconceitos; da gente, até, ouvir
pessoas falando de forma muito autoritaria, de forma muito
investigativa, meio que intimidando aquele pai e aquela méae
por ter tratado o filho de determinada forma. (Anténio).
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A partir dessa percepcdo, 0 participante trouxe ainda a
necessidade de se estabelecer uma escuta para o usuario que chega ao
Tribunal de Justica no momento de crise, sejam os adultos (pais), sejam as
criangas (filhos), mas que, muitas vezes, isso ndo € priorizado pelos
profissionais.

Outra fala interessante de uma das participantes demonstra que,
em determinados momentos, os profissionais se identificam com as familias,
criancas e adolescentes desamparados, pois se sentem também muito
solitarios e “abandonados” dentro da estrutura organizacional do Tribunal de
Justica.

[...] nés também somos esquecidos, a gente fala de abandono,
de negligéncia dessas familias, e eu acho que até tem uma
identificacdo nossa, sabe assim uma contratransferéncia, uma
coisa que rola louca entre nés e essas familias, porque nés
também somos abandonados, também somos negligenciados.
Porque sao coisas extremamente angustiantes que a gente
passa e o Tribunal nos deixa soltos com esses casos. Eu néao
tenho espaco de supervisdo, ndo tenho espaco de troca, ndo
tenho espaco de didlogo, ndo tenho espaco de formacdo e nao
tenho espaco de cuidado pessoal, nada disso. Se eu nao for,
por mim mesmo, buscar isso, vai ficar, as pessoas vao
adoecer. (Fernanda).

Esse fragmento de uma das entrevistadas chega a parecer,
inclusive, um desabafo, mas ele foi recorrente nas demais entrevistas. E os
profissionais participantes apresentaram, cada um a seu modo, alternativas
para superar as angustias e os sentimentos vivenciados: o aprimoramento
tedrico e técnico continuado, o investimento em psicoterapia pessoal e a

criacdo e a manutencao de espacos de discussdo para superar 0s problemas e
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avancar, melhorando a qualidade do atendimento dispensado a infancia, dentro

do Poder Judiciario.
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CONSIDERACOES FINAIS

O objetivo desta pesquisa foi analisar as concepc¢des, opinides e
significados atribuidos pelos assistentes sociais e psicologos ao acolhimento
institucional prolongado de criancas e adolescentes e seus possiveis
desfechos, entre os quais a Destituicdo do Poder Familiar, e quais as relagdes
com o trabalho desenvolvido na area da Infancia.

Os aspectos ligados a familia também foram estudados, com o
objetivo de conceituar do que estamos falando, quando nos referimos a
crianca, adolescente e suas familias; pois, se a familia € uma construcdo socio-
historica e cultural, h4 que se ter diferentes lugares para a infancia, em cada
tempo e espaco.

Assim, o estudo da familia possibilitou conhecé-la um pouco
melhor em suas vicissitudes, relacionando esse universo a crianca e ao
adolescente acolhidos institucionalmente, ou seja, que familia se tem, de que
familia se fala e com qual familia se trabalha.

O interesse pelo conhecimento das mudancas ocorridas no
interior da familia e suas atuais configuracbes, derivadas do
redimensionamento da mulher no espaco familiar e da possibilidade do homem
se aproximar mais dos cuidados dos filhos, justifica-se em razao da importancia
de se compreender que lugar a crianga e o adolescente ocupam, dentro desses
diversos contextos relacionais.

Na sequéncia, percorremos o0 caminho historico sobre o
atendimento a infancia, no Brasil, com énfase na medida de acolhimento

institucional de criancas e adolescentes, pratica marcada pelo paradigma
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assistencialista e filantrépico, apesar de alguma evolugédo e avanco no modelo
de atendimento, apdés a promulgacdo da ConstituicAo Federal (1988) e do
Estatuto da Crianca e do Adolescente (1990).

Entretanto, mesmo diante dos progressos apontados, tanto na
legislagdo como nas relagbes e dindmicas familiares, as mudancas reais e
concretas na forma de atender as criancas e adolescentes pobres, em nosso
pais, sdo muito discretas, lentas e insuficientes.

O modelo de acolhimento institucional conserva o ranco das
politicas de atendimento assistencialistas e a sua pratica continua ocorrendo
demasiadamente facil e de maneira apressada, em detrimento das outras
alternativas, ao mesmo tempo em que o periodo de acolhimento supera o
recomendavel e o toleravel, para que ndo haja comprometimento do
desenvolvimento psicossocial das criancas e adolescentes.

Ao conversar, através das entrevistas, com 0s assistentes sociais
e psicologos que trabalham no Poder Judiciario, ficou claro que ainda ha muito
a caminhar, para alcancarmos um atendimento de melhor qualidade para a
infancia pobre, visando a coloca-la de fato, e ndo apenas de direito, como
sujeito de direitos.

Nessa perspectiva, o0s profissionais enfatizaram inUmeras
guestdes que dificultam o enfrentamento e a superacdo do problema do
acolhimento, ao mesmo tempo em que se colocaram como participantes desse
processo histdrico de mudancas.

Foram relacionadas questbes como a falta de politicas publicas
efetivas, cuja operacionalizacdo, de fato, contemple a emancipacdo das

criancas, adolescentes e suas familias, o despreparo das instituicbes de
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acolhimento para trabalhar a populacdo-alvo do atendimento, despreparo que
vai das questbes ideologicas a inexisténcia de profissionalizacdo dos
cuidadores, entre outros aspectos associados ao cenario politico e social do
pais.

Contudo, priorizamos, na analise, a perspectiva do proprio
profissional, jA que, como era imaginado e os dados confirmaram, a atuacao
destes passa por seus valores, concepcdes e significacbes sobre a familia, a
crianca e o adolescente. S&o aspectos que, se considerados e trabalhados,
podem contribuir para uma pratica de qualidade, ao passo que, se negados e
desconhecidos, tendem a funcionar como pontos cegos e implicar atuacdes
discriminatorias, preconceituosas e ultrapassadas, as quais sé vao perpetuar a
condicdo de submissao e de falta de autonomia das familias e legitimar um
projeto de vida muito empobrecido para as criancas e adolescentes acolhidos
institucionalmente, como se da, atualmente, na maior parte dos lugares de
acolhimento.

Ha que se considerar também que, no curso desta pesquisa,
novas alteracdes na legislacdo e no protocolo de atendimento dos casos
aconteceram e, sem negar a importancia de problematizar tais mudancas,
parece-nos que se pretendeu com elas restringir e controlar cada vez mais a
situacdo da populacéo infantojuvenil acolhida institucionalmente.

Sobre esse aspecto, partiihamos da opinido de Bittencourt (2010)
sobre as novas diretrizes de atendimento preconizadas pela Nova Lei de

Adocéo (2009):

Trata da situacdo da crian¢a abrigada, da necessidade da
reintegracao familiar, dos papéis da magistratura e do
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ministério publico, da facilitacdo do processo e,
finalmente da adog¢édo. Traz avanc¢os porque fixa prazos e
define competéncias de forma mais clara. Mas néo sera a
redencao total se ndo houver comprometimento com a
mudanca por parte das pessoas que ocupam as
posi¢cBes-chave no sistema de garantias.
(BITTENCOURT, 2010, p. 33)

O autor prossegue em sua analise, sublinhando que, apesar da
importancia da legislacdo e de suas atualiza¢cdes, elas por si s6 ndo garantem
direitos. Além disso, alguns atores sociais tém uma visdo muito romantica e
idealizada da familia, suscitando interpretacbes demagdgicas e
preconceituosas, enquanto mascara a realidade e interfere nas decisoes.

Paido (2010), em uma pesquisa realizada com assistentes sociais
sobre o desacolhimento institucional, conclui, da mesma maneira, que as
mudancas propostas pela legislagdo vém sendo gradativamente assimiladas e
incorporadas pelos profissionais que trabalham em defesa dos direitos da
criangca, mas que ainda estdo muito longe do proposto pelo ordenamento
juridico.

A perspectiva desses autores corrobora nossas observagoes
sobre o processo de transformacdo da medida de acolhimento institucional,
que é dinamico e supde a desconstrucdo de mitos e tabus acerca da familia, do
cuidado e da protecdo. Em outras palavras, os profissionais precisam se
preparar, do ponto de vista pessoal, tedrico e técnico, para dar conta de
demandas cada vez mais complexas e diversas.

Portanto, o presente estudo pretendeu dar visibilidade para essa

realidade e problematizar as questdes relacionadas.
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ANEXOS



trgir do Fatunde

Matéria.: ESTADUAL

Norma,: COM-000308 de marco de 2004

Situagdo.:

Ano.: 2004

Org.Exp.: DEPARTAMENTO DE RECURSOS HUMANOS - DRH
Fonte.: DIJE, de 12.03.2004, p. 05

.:Texto

Assunto: atribui¢Bes de Assistente Social Judicidrio.

O Departamento Técnico de Recursos Humanos - DRH , divulga, para conhecimento geral, o r. parecer do MM, Juiz
Assessor da E. Presidéncia, Dr. Jodo Omar Margura, exarado no processa n9 687/03 e aprovado pelo Excelentissimo
Senhor Desembargador Luiz Elias Tambara, Presidente do Tribunal de Justica: “"Excelentissimo Senhor
Desembargador Presidente Trata-se de expediente do Departamento de Recursos Humanos no qual sdo discutidas
as atribuigBes da Assistente Sacial Judiciaria.

O expediente teve inicio por oficio da Associagdo dos Assistentes Sociais e Psicélogos do Tribunal de Justica do
Estado de S8a Paulo e conta com parecer do DRH.

Consta do expediente ] texto do Cadigo de Etica Profissional.
E o relatério.

OPINO.
N&o existe ainda, um plano de carreira, com descrigdo de cargos, fungbes e saldrios dos quadros do Tribunal de
Justica, o que se espera possa ser em breve consolidado.

Todavia, para evitar possiveis desvios de fungdo ou mesmo para reafirmar as atribuicdes das Assistentes Sociais
Judicidrias, foram elencadas pelo DRH as principais atribuigdes que, futuramente, poderdc constar da descrigdo
formal a ser elaborada.

Por ora, a titulo de orientacdo, sugiro sejam publicadas as atribuicdes constantes da relagdo anexa para que sejam
observadss pelos magistrados e pelos profissionais de assisténcia social.

Diante do exposto, o parecer que, respeitosamente, submeto a elevada apreciagéo de Vossa Exceléncia & no sentido
de publicar, a titulo de orientagdo, o presente parecer € o anexo que o integra, para que os magistrados e os
Assistentes Socials Judicidrios possam saber quais s30, em principio, suas atribuiges. Sub censura,

Sao Paulo, 04 de margo de 2.004

(a}Jo3o Omar Marcura Juiz Assessor da Presidéncia
Aprovo o parecer supra. Proceda-se como nele proposto.
Sdo Paulo, 08 de margo de 2.004,

(a)LUIZ ELIAS TAMBARA Presidente do Tribunal de Justica®

"ATRIBUICBES DO ASSISTENTE SOCIAL JUDICIARIO"

1- Atender determinagdes judiciais relgtivas a préatica do Servico Social, em conformidade com a legislacdo que
regulamenta a profissdo e o Cddigo de Etica profissional.

2- Proceder a avaliagdo dos casos, elaborando estudo ou pericia social, com a finalidade de subsidiar ou assessorar
a autoridade judicidria no conhecimento dos aspectos socio-econdmicos, culturais, interpessoais, familiares,
institucionais e comunitérios.




3- Emitir laudos técnicos, pareceres e resposta a quesitos, por escrito ou verbalmente em audiéncias e ainda
realizar acompanhamento e reavaliacdo de casos.

4- Desenvolver, durante o Estudo Social efou Plantdo de Triagem, agdes de aconselhamento, orientacgdo,
encaminhamento, prevencdo e outros, no que se refere as guestdes soclo-juridicas.

5- Desenvolver atividades especificas junte ao cadastro de adocdo nas Varas da Infincia e Juventude, CEJA e
CEJAL

6- Estabelecer e aplicar procedimentos técnicos de mediagiio junto ao grupo familiar em situagdo de conflito.
7- Contribuir efou participar de trabalhos que visem a integracdo do Poder Judicidric com as instituigbes que
desenvolvam agbes na drea social, buscando a articulagéo com a rede de atendimento 2 infancia, juventude e
familia, para o melhor encaminhamento,

8- Acompanhar visitas de pais as criangas, em casos excepcionalis, quando determinado judicialmente.

9- Fiscalizar instituicdes e/ou programas que atendam crianga e adolescente sob medida protetiva efou em
cumprimento de medida socio-educativa, quando da determinagéo judicial, em conformidade com a Lei 8069790,

10- Realizar trabalhos junto 3 equipe multiprofissional, principalmente com o Setor de Psicologia, com objetive de
atender a solicitagdo de estudo psicossocial.

11- Elaborar mensal e anualmente relatdrio estatistico, quantitativo e qualitativo sobre as atividades desenvolvidas,
bem como pesquisas e estudos, cam vistas a manter e melhorar a qualidade do trabalho.

12- Atuar em programas de treinamento de Juizes e Servidores, inclusive os de capacitagio de Assistentes Socials
Judicidrios, come Coordenador, Monitor e Palestrante, promovidos pelo Tribunal de Justica.

13- Supervisionar estagio de alunos do curso reguiar de Servigo Social, mediante prévia autorizagdo do Tribunal de
Justica.

14- Planejar e coordenar as atividades técnices e administrativas especificas do setor social,
15- Elaborar e manter atualizado cadastro de recursos da comunidade,
16- Elaborar, implementar, coordenar, executar e avaliar, controlando e fiscalizando se necessdrio, planos,

programas e projetos que sejam do @mbito de atuagao do Servigo Social, de acordo com as diretrizes fixadas pela
E. Presidéncia, nos servicos de atendimento a magistrados e servidores.

17- Assessorar a Alta Administragdo sempre que necesséario, nas questdes relativas 3 matéria do Servico Social,



Matéria.: ESTADUAL

COM-000345 de maio de 2004

Norma.:

Situacdo.:

Ano.: 2004

Org.Exp.: DEPARTAMENTO DE RECURSOS HUMANOS - DRH

Fonte.: DIE, de 26.05.2004, p. 11

0 Departamento Técnico de Recursos Humanos - DRH, em cumprimento a r. decisdo da E. Presidéncia, exarada no
Processo DRH n® 22/2001 divulga, para conhecimento geral, o que segue: "ATRIBUICOES DG PSICOLOGO
JUDICIARIO"

1. Proceder a avaliagdo de criangas, adolescentes e adultos, elaborando o estudo psicologico, com a finalidade de
subsidiar ou assessorar a autoridade judicidria no conhecimento dos aspectos psicoldgicos de sua vida familiar,
institucional e comunitaria, para que o magistrado possa decidir e ordenar as medidas cabiveis;

2. Exercer atividades no campo da psicologia juridica, numa abordagem dlinica, realizando entrevistas psicoldgicas,
individuais, grupais, de casal e familia, além de devolutivas; aplicar técnicas psicométricas e projetivas, observagdo
ludica de criancas, criancas/pais, para compreender e analisar a problem3tica apresentada elaborando um
progndstico; propor procedimentos a serem aplicados;

3. Realizar estudo de campo, através de visitas domiciliares, em abrigos, internatos, escolas e outras instituigdes,
buscando uma discussdo multiprofissional, intra e extra equipe, para realizar o diagndstico situacional e a
compreensdo da psicodindmica das pessoas implicadas na problematica judicial em estudo;

4. Proceder encaminhamento para psicodiagndstico, terapia e atendimento especializado (escolar, fonoaudiolégico,
etc);

5. Realizar o acompanhamento de casos objetivando a clareza para definigdo da medida, avaliande a adaptagdo
crianga/familia; reavaliando e constatando a efetivagdo de mudangas; verificando se os encaminhamentos a
recursos sociais e psicolégicos oferecidos na comunidade, e a aplicacdo das medidas de protecdo e sdcio educativas
foram efetivados;

6, Aplicar técnicas de crientacdo, aconselhamento individual, casal e de familia;

7. Fornecer subsidios por escrito (em processo judicial) ou verbalmente {em audiéncia), emitir laudos, pareceres e
responder a quesitos;

8. Executar o cadastramento de casais interessados em adogdo, de criangas adotdveis, criangas e adelescentes
acothidos, de recursos e programas comunitérios psicossociais e de areas afins (educagdo, saude, cultura e lazer),
além de treinamento de familias de apolo, visando a reinser¢io 3 familia biolégica ou substituta;

9. Promover a preverigdo e controle da violéncia intra e extra familiar, institucional contra criangas e adolescentes e
de condutas infracionais;

10. Ministrar supervisdo de estagiarios na Segdo de Psicologia do Poder Judicidrio no Estado de S3o Paulo, aulas,
palestras e assessorias técnicas em treinamento, participar de curses, semindrios e supervisdo relacionados & area
da Psicologia Judicidria;

11. Elaborar pesquisas e estudos, ampliando o conhecimento psicoldgico na drea do Direito e da Psicologia
Judicidria, levantando o perfil dos atendidos e dos Psicélogos e Assistentes Sociais do Tribunal de Justica do Estado
de S&o Paulo;

12. Fornecer indicadores para formulacdo de programas de atendimento, relacionados a medidas de protecdo sécio-
educativas, na area da Justica da Infincia e Juventude, auxiliando na elaboragdo de politicas publicas, relativas a
familia, & infancia e a juventude;




13. Orientar e intervir em equipes de trabalho visando a melhoria da comunicagdo das relacdes interpessoais,
promovendo maior entendimento do papel da Instituigdo Judiciaria;

14. Avaliar, analisar, diagnosticar e crientar casos de servidores e magistrados;

15. Atuar em programas de capacitacdo e treinamento de Psicdlogos e Assistentes Sociais Judicidrios, Juizes e
Servidores sobre as atribuicGes e competéncias na Instituigdo Judiclaria, como coordenador, monitor e palestrante,
promovidos pelo Tribunal de Justiga do Estado de S3o Paulo, bem como a cenvites oficiais para entidades afins;

16. Participar de projetos que visemn & andlise, estudo e diagnostico das condigdes de trabalho nas Secdes de
Psicologia e Servigo Social Judiciarios, buscando o aperfeicoamento das fungdes desenvalvidas, prapondo nova
forma de atuacso;

17. Elaborar pareceres técnicos e informagBes, assessorando & Administrac3o visando esclarecimento, informagio e
orientacde quante as fungles exercidas pelos Assistentes Soclals e Psicdloges na Instituigdo Judicidria,




Parecer n° 496/2011 - CEP-HRA

Assis, 11 de margo de 2011,

Prof® Dr. Jorge Luis Ferreira Abrado

Com referéncia ao Projeto de Pesquisa sob titulo: “Os significados da destitui¢io do
poder familiar para as e os assistentes sociais e psicoldgos que trabalham nas varas da
infincia e da juventude” de autoria da Psicologa Mara Cristina Lourengo Lara Leite
Pavanello sob vossa orientagio recebeu PARECER FAVORAVEL.

Ressaltamos sobre a obrigatoriedade do pesquisador em entregar relatério final ao
Comité quando do término da referida pesquisa.

Sendo s6 para o momento, aproveitamos 0 ensejo para renovar os protestos de elevada

estima e distinta consideracéo.

/oL

Enf* Helena Maria Felicio
Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos
Hospital Regional de Assis
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APENDICE



TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)
(Capitulo 1V, itens de 1 a 3 da Resolugao 196/96- Conselho Nacional de Saude)

Projeto: “Os significados da destituicdo do poder familiar para as (0s) assistentes sociais e psicologos que trabalham
nas varas da Inféncia e da Juventude.”

Essas informagdes estdo sendo fornecidas para sua participagdo livre e de esponténea vontade neste estudo
cujo objetivo é compreender os significados atribuidos a destituicdo do poder familiar pelos profissionais que
trabalham com criangas e adolescentes em situagao de abandono e acolhimento institucional

1- Este estudo pretende conhecer os significados e sentidos que 0s assistentes sociais e psicélogos dao a destituicao
do poder familiar e como se sentem diante da demanda de afastamento e rompimento dos vinculos da crianca com a
familia natural. Para tal a pesquisadora ira realizar entrevistas com os referidos profissionais de diferentes comarcas
do interior do estado de Séo Paulo, a qual serd gravada. As entrevistas ocorreram com agendamento prévio podendo
acontecer no proprio local de trabalho (caso haja espaco fisico disponivel) ou em local a ser escolhido pelo
pesquisador.

2- VVocé tem o direito a se recusar a participar do estudo e a desistir de participar do mesmo a qualquer momento,
sem puni¢ao ou prejuizo algum.

3- Voceé tem direito a confidencialidade, privacidade e anonimato, ou seja, as informagdes obtidas neste estudo serao
analisadas em conjunto com as de outros profissionais, sem a identificagdo de nenhum destes.

4- Vocé ndo tera qualquer despesa para a participacdo neste estudo. Também ndo havera ajuda financeira para a sua
participacéo.

5- As entrevistas serdo analisadas pela pesquisadora, permitindo-lhe compreender algumas questdes sobre os
profissionais, o que chamamos resultado. Os resultados finais da pesquisa serdo divulgados através da dissertacao de
mestrado, devendo ser defendida até agosto de 2011. Os resultados parciais serdo divulgados em eventos cientificos e
sob forma de artigo cientifico, garantindo-se o sigilo e 0 anonimato de cada profissional participante.

6- Em qualquer momento do estudo, vocé tera acesso a responsavel pela pesquisa para esclarecimento de dividas. A
pesquisadora ¢ Mara Cristina Lourenco Lara Leite Pavanello, aluna do curso de Pés-graduacdo em Psicologia-
Mestrado- Universidade Estadual Paulista- Unesp, campus Assis-SP. O orientador é o Prof. Dr. Jorge Abrado...... e a
Co-orientadora é a Prof. Dra. Olga Ceciliato Mattioli. A pesquisadora pode ser encontrada a Rua Jorge Bernardoni n°.
238, Jardim Guaruja, Marilia, CEP 17.520-590- Fone: (14) 3417.5614.

7- Se tiver alguma consideracfo ou didvida sobre a ética desta pesquisa, entre em contato com o Comité de Etica em
Pesquisa (CEP)- Hospital Regional de Assis- Praga Dr. Symphronio Alves dos Santos s/n- CEP- 19814-015- Assis-
Fone (18) 3302.6000 Ramal 6017.

Eu conversei com Mara Cristina Lourenco Lara Leite Pavanello sobre a minha decisdo de
participar do estudo. Ficaram claros para mim qual a importancia da pesquisa, as garantias de sigilo, anonimato e
respeito para a minha participacdo, e de esclarecimentos sobre quaisquer dividas. Ficou claro também que minha
participacdo ndo inclui despesas ou recompensas financeiras. Sei que posso desistir de participar da pesquisa a
qualquer momento, sem prejuizos ou puni¢des de qualquer natureza.

Acredito estar bem informada a respeito do que li ou foi para mim lido. Concordo em participar
voluntariamente deste estudo, permitindo a divulgagdo dos dados obtidos em eventos, artigos e na dissertacdo de
mestrado.

Data__ / /

Nome e assinatura do participante

Declaro que obtive de forma apropriada e voluntéria o Consentimento Livre e Esclarecido do
participante do estudo.

Data / /

Assinatura da responsavel pela pesquisa



	CAPA
	FOLHA DE ROSTO
	FICHA CATALOGRÁFICA
	DEDIATÓRIA
	AGRADECIMENTOS
	EPÍGRAFE
	RESUMO
	ABSTRACT
	LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS
	SUMÁRIO
	INTRODUÇÃO
	1. A FAMÍLIA E A INFÂNCIA
	1.1. As diferentes concepções de família e o lugar da infância em cada contexto sócio-histórico
	1.2. O mito do amor materno: da responsabilização à culpa

	2. INFÂNCIA E POLÍTICAS SOCIAIS
	2.1. O percurso histórico do atendimento à infância no Brasil
	2.2. A redemocratização política e o Estatuto da Criança e do Adolescente
	2.3. O acolhimento institucional na perspectiva atual
	2.4. A inserção dos assistentes sociais e psicólogos no Tribunal de Justiça de São Paulo e a atuação nas Varas da Infância e da Juventude

	3. ASPECTOS TEÓRICOS DO ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL DE CRIANÇAS E ADOLESCENTES
	3.1. Uma breve revisão bibliográfica
	3.2. Contribuições da Psicanálise sobre o acolhimento institucional e a privação da convivência familiar

	4. A PESQUISA
	4.1. Um breve percurso da história da ciência até o surgimento da Psicanálise
	4.2. Algumas considerações sobre a metodologia de pesquisa psicanalítica
	4.3. A entrevista como instrumento de pesquisa
	4.4. Roteiro das entrevistas
	4.5. Sobre os participantes da pesquisa

	5. ANÁLISE DAS ENTREVISTAS
	5.1. Os profissionais e o contexto de trabalho
	5.2. Os conteúdos analisados
	5.3. Sobre a medida de acolhimento institucional e seus desfechos
	5.4. Percepções dos profissionais sobre as famílias, especialmente em relação às mães
	5.5. Sentimentos mobilizados nos profissionais por meio do contato com o abandono e o desamparo

	CONSIDERAÇÕES FINAIS
	REFERÊNCIAS
	ANEXOS
	APÊNDICE

