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RESUMO

A visita domiciliar € um instrumento utilizado por profissionais capacitados para tal servico.
Essa visita acontece como uma forma de melhor conhecer como vivem as familias de
determinada area e do que eles necessitam. Esta pesquisa teve como objetivo geral
compreender o significado das visitas domiciliares para a inser¢do e acompanhamento das
familias atendidas no CRAS Serviluz e, como objetivos especificos, analisar em que consiste
a atividade da visita domiciliar realizada pelos técnicos do CRAS Serviluz; registrar as
principais mudancas que ocorrem na familia a partir da inser¢cdo no servigco ofertado pelo
CRAS Serviluz e identificar as principais demandas apresentadas pelas familias durante as
visitas domiciliares. O método utilizado na execucdo deste trabalho foi o dialético, que
permitiu dialogar com diferentes autores que dominam o tema e, desse dialogo, alcancar
conclusbes também baseadas nos resultados obtidos na pesquisa de campo. Esta pesquisa
possibilitou observar melhor a falha que existe no meio dos projetos e das acdes voltadas para
a sociedade, devido a falta de profissionais que amem e facam com respeito e qualidade seu
trabalho. Assim, concluiu-se que se faz necessario realizar com frequéncia a visita domiciliar,
pois ela € um auxilio necessario para as familias que compdem a minoria social, pois elas
gostam das visitas e sentem falta dessa técnica. Assim, compreendemos que a visita
domiciliar € uma base forte e de suma importancia para melhor se conhecer as familias
cadastradas em projetos, pois através dela se tem acesso as casas das familias e essas ficam
mais abertas e relatam com mais confianca o que lhes é perguntado.

Palavras-Chave: Visita Domiciliar. CRAS. Familia.



ABSTRACT

The home visit is an instrument used by professionals trained for such service. This visit
happens as a way to better know how families live in a particular area and what they need.
The objective of this research was to understand the meaning of home visits for the insertion
and follow-up of the families served in the CRAS Serviluz and, as specific objectives, to
analyze the activity of the home visit performed by the CRAS Serviluz technicians; to record
the main changes that occur in the family from the insertion in the service offered by CRAS
Serviluz and to identify the main demands presented by the families during the home visits.
The method used in the execution of this work was the dialectic, which allowed to dialogue
with different authors who dominate the theme and, from this dialogue, reach conclusions also
based on the results obtained in the field research. This research made it possible to better
observe the fault that exists in the middle of the projects and the actions directed to the
society, due to the lack of professionals who love and do with respect and quality their work.
Thus, it was concluded that it is necessary to carry out a home visit frequently, since it is a
necessary aid for the families that make up the social minority, because they like the visits and
they miss this technique. Thus, we understand that the home visit is a strong and very
important basis to better know the families enrolled in projects, since through it one has
access to the homes of the families and these become more open and report with more
confidence what is asked of them.

Keywords: Home visit. CRAS. Family.
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1 INTRODUCAO

Sabe-se que os antagonismos decorrentes das correlagdes de forca entre capital e
trabalho na nossa sociedade tém reflexos nas desigualdades sociais, colocando muitas familias
em situagdes de vulnerabilidade social, sem protecédo social e sem garantias de direitos.

As familias eram responsaveis pela sua propria subsisténcia. Diante dessa
perspectiva, o Estado foi chamado para intervir em projetos sociais voltados para essa
populacdo que vivia em situacdo de vulnerabilidade social. A partir desse cenério, surgia a
Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS - 2004).

Na PNAS esta a construcdo de uma politica como publica e de direito, e nela sdo
estabelecidas trés vertentes de protecéo social, a saber: as pessoas, as circunstancias e, dentre
elas, seus nucleos de apoio a familia. A PNAS estabelece duas protecdes sociais: protecao
social basica e a protecdo social especial.

As acOes da protecdo social basica serdo executadas de forma direta nos Centros de
Referéncia da Assisténcia Social — CRAS. O CRAS atua com familias e individuos em seu
contexto comunitario, visando a orientacdo e ao convivio sociofamiliar e comunitario. Nesse
sentido, séo responsaveis pela oferta do Programa de Atencao Integral as Familias (PAIF). Na
protecdo social basica, o trabalho com as familias sdo: promover a protecdo e a socializacao
dos seus membros e constituir-se como referéncias morais, de vinculos afetivos e sociais, de
identidade grupal, aléem de ser mediadora das relacbes dos seus membros com outras
instituicoes sociais e com o Estado (BRASIL, 2009, p. 5-7).

De acordo com a Tipificacdo Nacional de Servi¢os Socioassistenciais regulamentada
em 2009, a protecao social basica oferta os seguintes servicos: Programa de Atencédo Integral
as Familias — PAIF; Programa de Inclusdo Produtiva e Projetos de Enfrentamento da Pobreza;
Centro de Convivéncia para 1dosos; Servi¢os para criancas de 0 a 6 anos, garantindo o direito
de brincar, com a¢6es de socializacdo e sensibilizacdo para a defesa dos direitos das criancas;
Servicos Socioeducativos para criangas, adolescentes e jovens na faixa etaria de 6 a 24 anos,
visando sua protecdo, socializacdo e fortalecimento dos vinculos familiares e comunitarios
(BRASIL, 2009, p. 5-7).

A protecdo social especial é realizada em duas etapas: protecdo social de média
complexidade e de alta complexidade. A protecdo social especial € destinada a familias e
individuos que se encontram em situacdo de risco pessoal e social, por ocorréncia de

abandono, maus tratos fisicos e psicolégicos, abuso sexual, uso de substancias psicoativas,
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cumprimento de medidas socioeducativas, vivéncia em situacdo de rua, trabalho infantil,
dentre outras.

Vale destacar programas que, pactuados e assumidos pelos trés entes federais,
surtiram efeitos concretos na sociedade brasileira, sendo esses o Programa de Erradicacdo do
Trabalho Infantil — PETI e o Programa de Combate a exploracdo sexual de criancas e
adolescentes.

Os servicos de média complexidade sdo aqueles que oferecem atendimento as
familias e individuos com seus direitos violados, cujos vinculos familiares e comunitarios ndo
foram rompidos. Assim, requerem maior estruturacdo técnica operacional e atencdo
especializada e mais individualizada e/ou de acompanhamento sistematico e monitorado, tais
como: Servi¢o de orientacdo e apoio sociofamiliar; Protecdo social, Abordagem de rua;
Cuidado em domicilio; Servigo de habitacéo e reabilitacdo na comunidade das pessoas com
deficiéncia; Medidas socioeducativas em meio aberto (Prestacdo de Servicos a Comunidade -
PSC e Liberdade Assistida — LA) (BRASIL, 2009, p. 5-7).

Ja os servicos de protecdo social de alta complexidade sdo aqueles que garantem
protecdo integral, como: moradia, alimentacédo, higienizacdo e trabalho, protecéo para familias
e individuos que se encontram sem referéncia e/ou em situacdo de ameaca, necessitando
serem retirados de seu nucleo familiar e/ou comunitario. Para que esses Servicos sejam
concretizados, sdo necessarios: atendimento integral institucional, casa, lar, albergues,
republicas, familia acolhedora, casa de passagem, medidas socioeducativas restritivas e
privativas de liberdade (semiliberdade, internacdo provisoria e sentenciada) e trabalho
protegido.

A Politica Nacional de Assisténcia Social na perspectiva do Sistema Unico — SUAS
—define e organiza os elementos essenciais e imprescindiveis a execucdo da Politica de
Assisténcia Social, possibilitando a normatizacdo dos padrdes nos servicos, qualidade no
atendimento, indicadores de avaliacdo e resultado, nomenclatura dos servicos e da rede
socioassistencial e, ainda, 0s eixos estruturantes e de subsistemas, conforme descrito aqui:
matricialidade sociofamiliar, descentralizacdo politico-administrativa, territorializacdo, novas
bases para a relacdo Estado e Sociedade civil, financiamento, controle social, o desafio da
participacdo popular, cidaddo usuario, a politica de recursos humanos, a informacdo, o
monitoramento e a avaliacéo.

De acordo com a PNAS - 2004, a familia é retomada como grupo afetivo basico,
capaz de oferecer a seus membros as condi¢cbes fundamentais para seu desenvolvimento

pleno. Para que isso se realize, é preciso que a familia seja protegida.
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O exercicio da funcdo protetiva da familia exige condi¢cdes materiais e espirituais. E
a familia s podera oferecer essas condicdes se estiver atendida nas suas necessidades sociais
basicas. As metodologias de atendimento a familia precisam ser revistas.

De acordo com a Tipificagdo Nacional de Servigos Socioassistenciais (2009), apesar
dos avancgos tedricos na compreensdo desta tematica, o padrdo burgués de funcionamento
familiar continua a pautar a forma de compreender a tarefa de atender as familias. Ha um forte
carater moralista e disciplinador que deve ser eliminado do trabalho do SUAS. Mas isto nao
se faz apenas pelo enunciado tedrico, uma vez que se enraizou no ideério do debate sobre o
trabalho com familias nas politicas sociais.

O trabalho com as familias pode ser considerado um avanco, pois retira a condi¢do
individual do atendimento da politica, mas pode repetir 0 mesmo equivoco, quando
particulariza a familia como se fosse um universo Unico, destituido de sua identidade coletiva
e de sua universalidade.

Preservar sua singularidade, trabalhar suas particularidades s6 tem sentido quando
elas materializam a condicdo dessas familias de se enxergarem como um coletivo que deve
buscar, conjuntamente, a resolugédo para suas questdes no espacgo de disputa do fundo politico
e do projeto societario emancipatdrio, como enuncia o SUAS.

Vendo essa fragilidade na qual a familia atual se encontra, em especial as familias
gue necessitam de uma assisténcia basica vinda do CRAS e de outras instituicbes que visam a
garantia de direitos, e tendo também como base as experiéncias que tive durante meu estagio
no CRAS do ServilLuz, pude perceber que muitas dessas familias ndo tém acesso aos seus
direitos por ndo os conhecerem. A caréncia de um atendimento de qualidade e de visitas
domiciliares enfraquecem ainda mais a garantia de direitos.

Diante disso, observei 0 quanto as visitas domiciliares sdo importantes para melhor
se conhecer cada uma dessas familias que necessitam de beneficios e garantias de direitos,
pois sdo nessas Visitas que a Assistente Social consegue ver claramente qual a necessidade de
cada familia visitada e, assim, esclarece o que elas devem fazer para conseguir seus
beneficios. Durante essas visitas, é possivel fazer uma andlise detalhada do que cada familia
vivencia no momento e do que ela esta precisando (por exemplo, se € alimentacdo, uma
melhor moradia, assisténcia basica, remédios, entre outros).

A caréncia dessas visitas domiciliares muitas vezes se da pela falta de profissionais
comprometidos com essa causa e também pela rotatividade do profissional, que muitas vezes,
passa pouco tempo na instituicdo e fragiliza o acompanhamento familiar, acompanhamento

esse que requer continuidade por ambas as partes.
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Diante desse contexto, que mostra a fragilidade dos programas ofertados pelo CRAS,
surgiu a seguinte questdo a ser pesquisada: Qual o significado das visitas domiciliares para a
insercdo e acompanhamento das familias atendidas no CRAS do Serviluz?

A escolha deste tema surgiu ainda mesmo na minha infancia, quando passei por
momentos dificeis no qual sempre me vi sozinha e sem nenhuma ajuda, pois sofri diversas
vezes abusos e ndo tinha com quem contar, pois ndo tinha coragem de sair de casa para ir
atras de denunciar o que me era ocorrido.

Além da vivéncia da minha vida pessoal, a escolha do tema se tornou mais viva
dentro de mim quando realizei 0 meu estagio no CRAS Serviluz, pois nesse periodo pude ver
de perto a dificil situacdo das pessoas que vivem em locais considerados como area de risco,
pessoas essas que sdo vistas como a escoria da sociedade capitalista. Dentre 0s Varios servigos
oferecidos pelo CRAS, o que mais me chamou atencdo foi o da visita domiciliar, pois com
essa visita podiamos ver de perto e com clareza como as pessoas sofrem com a falta de acesso
a recursos disponiveis para elas, como a falta de conhecimento sobre os seus direitos fazem
com que as mesmas sintam-se acomodadas por ndo saberem cOmMoO acessar 0S Servigos
oferecidos pelo CRAS.

Durante as visitas domiciliares realizadas pelos profissionais do CRAS, percebi
também a dificuldade que essas pessoas tinham em conseguir acessar seus direitos, direitos
esses garantidos por lei. Diante disso, essas familias ficavam vulneraveis aos projetos de
acOes sociais, em situacdo de desamparo, 0 que exigia estratégias mais complexas entre seus
membros para garantir satisfacdo de suas necessidades basicas mais urgentes.

Essas dificuldades que observei durante 0 meu periodo de estagio, em especial, na
parte da visita domiciliar, também aconteciam devido a falta de permanéncia continua dos
profissionais dentro do equipamento, pois esses profissionais sdo quase sempre rotativos, e
isso fazia com que as familias ndo tivessem uma continuidade no processo de visitacdo e
acolhimento. Essa rotatividade profissional acaba muitas vezes enfraquecendo a qualidade dos
servicos oferecidos e, assim, prejudicando as familias que dependem desses servicos.

Portanto, pude compreender que dentro da atuacdo do Assistente Social e dos demais
profissionais ofertados pelo CRAS, a visita domiciliar € um dos instrumentos que tem a
capacidade de ampliar a compreensdo do profissional sobre a familia e seu contexto,
aumentando as possibilidades de oferecer uma assisténcia adequada, tais como 0 mesmo
levard o conhecimento para o meio familiar, tendo a possibilidade de fazer um melhor
planejamento de acbes a serem executadas com essas familias e proporcionar um melhor

relacionamento entre eles. A visita domiciliar tem uma grande importancia para se conhecer
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mais profundamente o perfil da familia assistida naquele momento. Através dessa visita é que
o profissional encaminhara de forma correta a familia para os servicos que lhe convém

A visita domiciliar deve ser pautada nos principios de respeito a privacidade da
familia, pois, por mais vulneravel que essa esteja, deve ser sempre tratada com respeito e
dignidade. Se a familia ndo se sentir a vontade para receber aquele profissional ou ndo quiser
responder tudo o que Ihe é perguntado, ndo se deve obrigé-la, mas sim conquistar a confianca
daquela familia e mostrar-lhes que aquilo seré Gtil para sua melhoria de vida. Por isso, torna-
se tdo importante a presenca de um profissional que ndo seja rotativo, pois esse profissional é
que conquistara a confianca da familia.

Na visita domiciliar, o profissional deve discutir todos os aspectos relativos a visita e
suas observacoes, explicando de forma detalhada a importancia daquela visita e o objetivo da
mesma para que a familia ndo se sinta coagida, achando que aquela visita é feita para
incrimina-la. A explicagdo deve ser clara e objetiva. Devem ser considerados, no periodo da
visita, o relacionamento estabelecido com a familia e as necessidades identificadas ou
relatadas pelos usuéarios ou por seus familiares.

Esta pesquisa é importante, tanto para a area social como para a area académica e
pessoal. Na area social, vejo sua relevancia porque as familias ndo reconhecem os direitos que
possuem e, através da visita, elas passam a vivenciar isso. Para a area académica, a
importancia esta diretamente relacionada com o futuro profissional, pois é preciso conhecer
detalhadamente como a visita domiciliar ajuda no processo de insercdo do acompanhamento
das familias. Pessoalmente, vejo que esta pesquisa abriu mais minha mente e me fez
compreender que muitas familias carecem desse acompanhamento e que ele é extremamente
necessario para as mesmas, pois através dessa visita domiciliar € que as familias conseguem
adquirir e desfrutar dos seus direitos.

Com base nesta pesquisa, € possivel observar a importancia do fazer do Assistente
Social no atendimento a familia, a finalidade dos seus servi¢os, como a orientacdo, prevencao
e o fortalecimento dos vinculos familiares. Ao realizar essas visitas domiciliares, o
profissional busca garantir os direitos dessas familias e também consegue de forma correta
encaminha-las para o setor especifico das suas necessidades.

Para a realizacdo deste trabalho, o objetivo geral foi compreender o significado das
visitas domiciliares e o acompanhamento das familias atendidas no CRAS Serviluz. Os
especificos foram: analisar em que consiste a atividade da visita domiciliar realizada pelos

técnicos do CRAS Serviluz; registrar as principais mudancas que ocorrem na familia a partir
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da insercdo no servigco ofertado pelo CRAS Serviluz e identificar as principais demandas
apresentadas pelas familias durante as visitas domiciliares.

Para atingir 0s objetivos propostos neste trabalho, realizei procedimentos
metodoldgicos contidos nos itens: a natureza da pesquisa, 0 tipo da pesquisa, a area
geografica de analise, caracterizacdo dos informantes e o processo de coleta de dados.

A pesquisa € de natureza qualitativa e de carater exploratorio, que estimula os
entrevistados a pensar e falar livremente sobre qualquer tema, objetivo ou conceito. A
pesquisa qualitativa, para Minayo (2010, p. 21), vem aparecer dentro das Ciéncias Sociais
como algo que ndo pode ou ndo deveria ser quantificado. Esse tipo de pesquisa foi escolhido
porque irei trabalhar com a questdo de fundamentos e definigdes para compreender 0sS
comportamentos dos sujeitos analisados.

Segundo Godoy (1995, p. 62),a abordagem qualitativa tem caracteristicas
fundamentais, dentre elas destaca-se 0 ambiente natural como fonte direta da pesquisa e
coloca o pesquisador como instrumento fundamental para o desenvolvimento da pesquisa
onde 0 mesmo tera uma ligacé@o direta com os sujeitos escolhidos. Foi escolhido esse tipo de
abordagem porque minha pesquisa tera um carater mais exploratério, buscando apurar as
opinides dos sujeitos entrevistados.

Utilizei também a pesquisa bibliografica que, de acordo com Severino (2007, p.
122),¢é aquela na qual o pesquisador ird trabalhar com pesquisas ja estudadas
anteriormente. A pesquisa bibliografica, como explica Marconi e Lakatos (2010, p. 57), tem
por finalidade colocar o pesquisador em contato direto com tudo o que ja foi escrito,
dito. Nesse caso, utilizei livros, revistas, monografias e artigos que ja foram analisadas por
outros pesquisadores, tendo as leituras dos textos apenas como fonte para uma melhor analise
sobre as categorias que foram escolhidas como principais, que sdo elas Politicas de
Assisténcia Social, Familia e Visita Domiciliar.

Realizei pesquisa do tipo bibliografica e documental no decorrer de toda
investigacdo. Esse tipo de pesquisa consiste em realizar levantamento, consulta e estudo
sistematico de producdes cientificas relacionadas a tematica, disponiveis em bibliotecas, sites
especializados, revistas, monografias, etc. Tais procedimentos sdo fundamentais para a
compreensdo e aprimoramento do objeto desta investigacao.

No que diz respeito a pesquisa documental, detive-me no mapeamento e estudo de
materiais e documentos oficiais produzidos pela politica de Assisténcia Social, tais como:
regulamentacdes, manuais de orientacdo técnica, além de instrumentais utilizadas durante a

visita domiciliar disponibilizadas do CRAS Serviluz.
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Realizei esta investigacdo no Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS)
Serviluz, instalado na Comunidade em 17 de Janeiro de 2006. Nessa mesma data, a equipe
técnica da época foi colocada em uma unidade social ja existente, onde funcionava o saldo de
idoso Francisco Soares de Carvalho, e a partir desse iniciou-se o trabalho. Foi realizado pela
equipe técnica da época todo um processo de reconhecimento da area, suas vulnerabilidades e
potencialidades, bem como a divulgacdo do equipamento. Esse processo foi realizado através
de visitas domiciliares e institucionais para divulgacdo dos servigos, programas e projetos
ofertados pelo CRAS.

O CRAS Serviluz esté localizado na periferia da cidade, que apresenta problemas de
infraestrutura urbana comuns a varias comunidades carentes de Fortaleza. Trata-se de um
bairro inscrito na &rea de abrangéncia da Secretaria Executiva Regional Il - Ser Il do
municipio de Fortaleza.

S&o algumas wvulnerabilidades sociais encontradas: trafico de drogas e armas,
dependentes de substancias psicoativas, utiliza¢do de menores como ‘avides’, rivalidade de
territorio entre gangues, e alto indice de homicidios e violéncia urbana. Pode-se perceber,
conforme dados de pesquisa do Jornal Diario do Nordeste de 2012, que o bairro é um dos que
tem menor indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDH), que é de 0,386. Nele, 90%
da populacdo séo beneficiadas com o Programa Bolsa Familia e 80% tém apenas o Ensino
Fundamental e vivem na informalidade. Dos 21 mil habitantes, 20% sobrevivem da pesca.
Além disso, a comunidade é carente de servigos, tais como: saneamento basico, creche,
escolas, areas de lazer, esporte e cultura, falta de urbanizacdo (pracinha). E importante
ressaltar que o surf ganha destaque na comunidade do Serviluz, na praia do Tintanzinho,
Unica opcao de lazer dos moradores que incentivam a pratica do esporte.

Esclareco ainda que tive como parte de meu campo de investigacdo ndo sO a
caracteristica do CRAS, mas o territorio de abrangéncia, bairros e comunidades onde estéo
localizadas as familias-alvo das visitas domiciliares realizadas pela equipe técnica do CRAS.
Quanto aos sujeitos de pesquisa, elegi na primeira etapa 1 (um) profissional, integrante da
equipe técnica do CRAS responsavel pela visita domiciliar, especificamente 01 Assistente
Social, com vistas a realizar aproximacdo teorico-metodoldgica apresentada por esses
profissionais em relacdo a concepcdo de visita domiciliar no @mbito da PNAS. Além disso, ha
sondagem para selecionar as familias por investigacéo.

Complementarmente, realizei pesquisa de campo, pois a mesma exige contato com a
realidade investigada e eleicGes de sujeitos estratégicos para a investigacdo. Na primeira

etapa, construi junto com os profissionais os critérios para a sele¢do das familias, tendo como
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vista que o volume de visitas no CRAS é muito elevado. Quanto aos critérios preliminares
para selecdo das familias, proporciono os seguintes: Familias com maior tempo de
permanéncia no acompanhamento familiar e com maior nimero de visitas recebidas pela
equipe do CRAS; Familias com menor nimero de visitas domiciliares realizadas pelo CRAS.
Utilizei como técnicas para a coleta de dados: observacdo participante e entrevista
semiestruturada.

Por fim, ap6s percorrer todo esse processo da metodologia e analisar qual seria o
melhor método de analise dos dados coletados, nesta pesquisa 0 método utilizado é o dialético
marxista, que de acordo com Severino (2007, p. 116) pode ser definido como:

Uma tendéncia que vé& a reciprocidade sujeito/objeto eminentemente como uma
interacdo social que vai se formando ao longo do tempo historico. Para os
pensadores, o conhecimento ndo pode ser entendido isoladamente em relagdo a
pratica politica dos homens [...].

Esse método foi utilizado porque debati as minhas ideias junto com as dos autores
escolhidos e também com as respostas obtidas no decorrer das entrevistas analisadas e, assim,
obtive maior respaldo bibliografico para a pesquisa.

Para conseguir informacdes e assim formular a analise de dados desta pesquisa,
realizei visitas primeiramente ao CRAS do Serviluz. Nessa primeira parte da pesquisa de
campo, tive uma conversa informal com os profissionais |& presentes, apenas para ter uma
base sobre como deve funcionar a visita domiciliar e também para poder pegar o contato das
familias que ja foram visitadas por algum dos profissionais que trabalham Ia.

Apos essas visitas a0 CRAS, tive o prazer de entrevistar as familias escolhidas dentro
da sua propria residéncia, o que me fez ver a situacdo real que essas familias enfrentam
diariamente. Antes da entrevista, conversei com as mesmas e expliquei que tudo o que elas
relatassem sobre 0 CRAS seria mantido em sigilo total e que somente eu e minha orientadora
teriamos acesso aos dados e respostas obtidas. Expliquei que usaria as respostas para minha
pesquisa, mas que trocaria 0s nomes dos entrevistados por nomes ficticios ou por cores. Cada
familia que aceitou participar da entrevista assinou duas vias, uma minha e uma do
entrevistado, do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), que explica sobre o
sigilo da pesquisa e sobre a seriedade que a pesquisa tem.

Esta pesquisa esta dividida nesta introducdo e mais 3 capitulos. No segundo capitulo,
explico detalhadamente o tema familia, englobando seu significado geral e toda a sua forma

de ser, trazendo sempre a familia como uma base necessaria para a formacao da sociedade.
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No terceiro capitulo abordo a tematica da Politica de Assisténcia, explicando seu conceito e
sua forma de agir dentro da sociedade. No quarto capitulo, explico a visita domiciliar
realizada nas casas das familias que ja foram atendidas no CRAS do ServiLuz, abordando de
forma ampla o quanto essa visita é essencial para as familias 14 atendidas. Por fim, o quarto
capitulo traz uma andlise de dados onde utilizo todas as informacfes que obtive nas
entrevistas realizadas no decorrer desta pesquisa, para assim tirar as conclusfes necessarias
para poder finalizar a pesquisa. Por fim, as consideracfes finais trazem um resumo de como
foi minha experiéncia diante desta pesquisa e de como se torna necessario ter uma
continuidade do tema escolhido.

Espero que esta pesquisa possa alcancar diversos interessados na area da assisténcia
a ampliar seus estudos sobre a visita domiciliar. Assim, continuarei a buscar mais informacoes

sobre este assunto, para que 0 mesmo ndo venha cessar por aqui.
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2. FAMILIA E VISITA DOMICILIAR: UM ELO QUE PRECISA SER
TRABALHADO

N&o sdo os da consanguinidade os verdadeiros lacos de
familia e sim os da simpatia e da comunhao de ideias, 0s
quais prendem os espiritos antes, durante e depois de
suas encarnagdes (ALLAN KARDEC).

2.1. O que e Familia

A familia é o primeiro nucleo no qual o ser humano é inserido. Dentro da familia é
onde se adquirem as primeiras caracteristicas e sua forma de ser. Neste capitulo, irei abordar o
conceito geral sobre familia, os tipos de familia existentes, o conceito de visita domiciliar e a
importancia da visita para as familias por ela abrangida. Propde-se uma juncdo entre o que
aprendi com as pesquisas € a opinido de autores que ja dominam esse tema, levando sempre
em consideracdo a familia de um modo geral, independente da sua forma estrutural.

“Familia € conceituada em um sentido técnico como um grupo fechado de pessoas,
composto dos pais e filhos, e para efeitos limitados, de outros parentes, unidos pela
convivéncia e afeto numa mesma economia e sob a mesma dire¢do” (DINIZ, 2002, p. 15).

Atualmente, é bastante dificil definir de forma concreta o que ¢é familia, pois a cada
periodo que se passa a concepcao de familia vem mudando. O que viamos ha tempos era uma
familia estruturada por pai, mée e filhos; hoje a formacéo familiar estd mudando e abrangendo
novas formas, 0 que traz a necessidade de haver um estudo continuo sobre esse tema tdo cheio

de mudancas.

Em suas interacdes na sociedade, tende o homem a reunir-se em grupos, ou nicleos,
em que satisfaz as suas necessidades basicas, de ordem pessoal ou patrimonial,
assumindo relevo especial a familia. Como centro irradiador de vida, de cultura e de
experiéncia, a familia é a célula basica do tecido social, em que o homem nasce,
forma a sua personalidade e se mantém, perpetuando a espécie, dentro de uma
comunidade duradoura de sentimentos e de varios interesses que unem Seus
integrantes (BITTAR, 1993, p.1).

De acordo com o livro A Origem da Familia, da Propriedade Privada e do Estado, a
familia pode ser definida como um elemento ativo; ndo permanece estacionada, mas evolui de
acordo com a evolucdo da sociedade. Ja os sistemas de parentesco, ao contrario da familia,
sdo considerados passivos, s6 se modificam depois que as familias ja se modificaram

radicalmente.



20

A familia ndo e algo natural, biolégico, mas uma instituicdo criada pelos homens em
relacdo, que se constitui de formas diferentes em situacdes e tempos diferentes, para
responder as necessidades sociais. Tal qual viemos a conhecé-la, a partir da era
moderna, a familia ndo € um fenébmeno universal, sendo historicamente datado: no
momento da passagem da sociedade medieval para a industrial (BURD, 2015, p.
27).
A contextualizacdo da familia na sociedade possui arcabouco diversificado de
conceitos. A concepgdo de familia que historicamente foi sendo construida é fruto da

trajetdria de sua existéncia na sociedade. Lévi-Strauss (1986) afirma que:

De acordo com o contexto social, em cada sociedade e em cada época historica, que
a vida doméstica passa a assumir determinadas formas especificas, evidenciando que
a familia ndo ¢ instituicdo natural, mas reforgando a compreensdo de que ela é
socialmente construida de acordo com as normas culturais.

Compreendemos que o autor afirma que a familia passa por profundas
transformagdes, tanto internamente, no que diz respeito a sua composicdo e as relacdes
estabelecidas entre seus componentes, quanto as normas de sociabilidade externas existentes,
fato esse que tende a demonstrar seu carater dindmico.

Segundo Engels (1985, p. 22), apesar de esse desenvolvimento ocorrer paralelamente
as mudancas existentes, € dificil, levando-se em consideracdo somente a propria familia,
delimitar periodos de suas existéncias. Como outra definicdo para familia, Aries (1981, p.

213) afirma que:

A familia é o primeiro reflgio em que o individuo ameacgado se protege durante o0s
periodos de enfraquecimento do Estado. Mas assim que as instituicbes politicas Ihe
oferecem garantias suficientes, ele se esquiva da opressdo da familia e os lagos de
sangue se afrouxam. A historia da linhagem é uma sucessdo de contracbes e
distensdes, cujo ritmo sofre as modificagdes da ordem politica.

Vale relembrar que a evolucdo do conceito da forma de organizacdo da familia
medieval para a organizacdo da familia do século XVII e para o conceito de familia moderna,
durante muito tempo, foi limitada aos nobres, burgueses, artesdos e lavradores ricos. Com a
insercdo da escola, da privacidade e com a manutencdo das criancas junto aos pais e 0
sentimento de familia valorizado por instituicdes — especialmente a Igreja, a familia nuclear
burguesa comeca a se compor, € a vida familiar foi crescendo, estendendo-se a toda a
sociedade (ARIES, 1981, p. 216). No inicio do século XIX, grande parte da populacio — com
caracteristicas econémicas precarias € com nimero maior de componentes, vivia como as

familias medievais.
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Segundo a Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS/2004), a familia é
entendida como “um conjunto de pessoas que se acham unidas por lagos consanguineos,
afetivos e/ou de solidariedade”. E a Norma Operacional Basica do Sistema Unico de
Assisténcia Social NOB/SUAS (2005, p. 90) compreende o conceito de familia para além de
uma unidade econdmica, entendendo-a como ‘“nucleo afetivo, vinculado por lagos
consanguineos, de alianca ou afinidade, que circunscrevem obriga¢des reciprocas e muatuas,
organizadas em torno de relagdes de geragdo e género”.

Como a PNAS/2004 explica, ndo é preciso existir apenas lacos sanguineos para que
algo seja definido como familia, basta que exista, acima de tudo, afetividade. Esses lacos que
surgem entre pessoas as fazem querer viver juntas de forma mais intensa. Para definir de
forma extensa o conceito de familia, podemos falar que € um conjunto de pessoas que moram
debaixo do mesmo teto sob o qual estdo organizadas e contam com regras e normas para 0
correto funcionamento da convivéncia, além de contar com vinculos afetivos ou
consanguineos.

O conceito de familia, conforme a Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS),
traz as novas feicGes de familia que, conforme ja citei anteriormente, estdo condicionadas as
transformacdes societarias contemporaneas, ou seja, econémicas e sociais, de habitos e
costumes, e ao avanco da ciéncia e tecnologia. Conforme a PNAS, trata-se de um cenario
novo que remete a discussdo do que seja a familia com trés dimensdes, se sua definicao-
sexualidade, procriacdo e convivéncia. Dessa forma, podem falar que familia € um conjunto
de pessoas que se acham unidas por lagos consanguineos, afetivos e ou de solidariedade.

Para além da centralidade da familia, a PNAS estabelece a matricialidade
sociofamiliar, colocando em foco as necessidades e peculiaridades das familias, entendendo-
as como sujeito coletivo, conforme referéncia de Sposati (2009). Contextualizando, pensar a
matricialidade sociofamiliar significa compreender o0 momento e a situacdo social da familia,

com a perspectiva de gerir tais aspectos a partir de suas especificidades.

A familia se define em um conjunto de normas, praticas e valores que tém seu lugar,
seu tempo e uma histéria. E uma construcéo social, que vivenciamos. As normas e
acdes que se definem no ambito do Estado, as relacdes de producgdo e as formas de
remuneracdo e controle do trabalho, o &mbito da sexualidade e afetos, as
representacOes dos papéis sociais de mulheres e homens, da infancia e das relacdes
entre adultos e criangas, assim como a delimitagdo do que é pessoal e privado por
préticas cotidianas, discursos e normas juridicas, incidem sobre as relagdes na vida
domeéstica e ddo forma ao que reconhecemos como familia (BIROLI, 2014, p. 7).
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De acordo com a PNAS-2004, acreditamos que as esferas privadas sofreram
transformacdes, devido as mudancas nos espacos publicos, a crise econdémica e ao mundo do
trabalho reconfigurando a composigéo e o papel da familia.

A familia é mediadora das relacGes entre sujeitos e a coletividade, deslocando-se
entre o publico e o privado. As novas fungdes da familia estdo condicionadas as
transformagdes econdmicas e sociais, aos habitos e costumes e ao avanco da ciéncia e da
tecnologia.

A Constituicdo Federal de 1988, no art. 226 declara que familia, base da sociedade,
tem especial protecdo do Estado, sendo reforgado na Declaragdo de Direitos Humanos, no art.
16 que a familia é o nacleo natural e fundamental da sociedade e com direito a protecdo da
sociedade e do Estado, em que se reafirma a importancia da familia em outras legislaces, tais
como: Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA), Estatuto do Idoso e na prépria Lei
Organica da Assisténcia Social (LOAS), entre outras.

Embora haja o reconhecimento explicito sobre a importancia da familia na vida
social e, portanto, merecedora da protecdo do Estado, tal protecdo tem sido cada vez mais
discutida na medida em que a realidade tem dado sinais cada vez mais evidentes de processos
de penalizacdo e da protecdo das familias brasileiras. Nesse contexto, matricialidade socio-
familiar tem destaque na Politica Nacional da Assisténcia Social, porque parte do pressuposto
de que para a familia prevenir, proteger, promover e incluir seus membros é necessario em
primeiro lugar garantir condicGes de sustentabilidade para tal.

Na sociedade brasileira, as desigualdades de estrutura social, o grau de
vulnerabilidade vem aumentando, exigindo que as familias desenvolvam complexas
estratégias de relacBes entre seus membros para sobreviverem.

Nesse sentido, a formulacdo da Politica de Assisténcia Social é pautada nas
necessidades das familias, seus membros e individuos. As pesquisas mostram que as
transformacdes ocorridas na sociedade contemporanea, relacionadas a ordem econémica, a
organizacdo do trabalho, a revolucdo na area da reproducdo humana, a mudanca de valores e a
liberalizacdo dos habitos e dos costumes, bem como ao fortalecimento da l6gica individualista
e termos societarios, redundaram em mudancas radicais a organizacdo das familias (BRASIL,
2004, p. 42).

Essas transformacdes, tanto positivas como negativas, tornaram as familias mais
vulneraveis. Sendo assim, a politica de assisténcia social possui papel fundamental no

processo de emancipacdo das diversidades social e cultural das familias.
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A centralidade das familias € medida para que na assisténcia social se desenvolva a
politica de cunho universalista, baseada em indicadores das necessidades familiares,
articulando-se com outras politicas sociais como a de saude, educacdo, cultura, esporte,
emprego, habitacdo, entre outras, para que as acoes ndo sejam fragmentadas e se mantenha o
acesso e a qualidade dos servicos para todas as familias e individuos.

Sendo assim, compreende-se que a familia estard sempre em constante mudanca,
porém, independente da sua estrutura, sempre ter4 um importante valor dentro da sociedade e
do Estado. Essas mudancas fazem com que a familia se constitua de diversas formas e
modelos, e assim faz com que surjam novas formas familiares.

Segundo Lévi-Strauss (1956, p. 34), ha um modelo ideal de familia, e esse deve

possuir as seguintes caracteristicas:

(1) tem sua origem no casamento; (2) é constituido pelo marido, pela esposa e pelos
filhos provenientes de sua unido; e (3) os membros da familia estdo unidos entre si
por: (a) lagos legais, (b) direitos e obrigacdes econdmicas e religiosas ou de outra
espécie, (c) um entrelagcamento definido de direitos e proibicdes sexuais, e uma
quantidade variada e diversificada de sentimentos psicolégicos, tais como amor,
afeto, respeito, medo e outros.

Conforme a citacdo acima, o modelo de familia visto como ideal tinha caracteristicas
que atualmente foram transpassadas devido a diversidade cultural que a sociedade esta
vivenciando.

Sabemos entdo que, a partir do momento que surgem outros tipos de familias, as
mesmas vdo se modificando com o passar do tempo e se reafirmando dentro da sociedade.
Esse conceito de familia vai perdendo o sentindo, pois o “ideal” visto por muitos vai deixando
sua centralidade de lado para dar lugar a outros modelos de familia que véo existir. Diante
disso, podemos citar como novas formas familiares os seguintes grupos:

o Familia monoparental: Quando somente tiver um ascendente, seja a mée ou 0

pai, que pode ser por falecimento do outro, por separacdo/divércio ou por ser pai ou

mae solteiro;

o Familia homoparental: Quando os dois ascendentes sdo do mesmo sexo, sejam

homens ou mulheres;

o Familia classica ou nuclear: Composta por pai e a mae, além dos filhos, quer

dizer, o conceito de familia tradicional de antigamente. Também é familia quando

esteve recém-casado o casal sem ter filhos ainda. Uma vez casados ja formam uma

familia de duas pessoas.
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Com base nos estudos realizados, pude perceber que as familias vdo se modificando
conforme as exigéncias do Estado e com o passar dos anos. Antigamente, a familia era
constituida por homem, mulher e filhos; atualmente essa constituicdo ainda existe e tem
grande predominancia sobre os demais tipos de familia, mas as familias foram se
diversificando e criando diferentes formas de constituicdo, pois séo caracterizadas por novos
modelos de relacionamentos familiar, interpessoal, afetivo e sexual.

De acordo com a Revista Quadrimestral de Servi¢co Social - Ano XXIII - n. 71 -
Setembro 2002 (p. 47- 60), a expressdo “familias monoparentais” foi utilizada, segundo
Nadine Lefaucher, na Franga, desde a metade dos anos setenta, para designar as unidades
domésticas em que as pessoas vivem sem conjuge, com um ou varios filhos, menores de 25
anos e solteiros.

No Brasil, Barroso e Bruschini publicam, em 1981, um precioso texto, Sofridas e mal
pagas, tratando das mulheres chefes de familia. Chama a atencdo para essa nova forma de
familia e retratam a dura realidade da vida dessas mulheres. As autoras apontam que, embora
ja houvesse no Brasil um contingente expressivo de familias chefiadas por mulheres, € a partir
dos anos 1970 que elas passam a ter visibilidade e conquistam um lugar entre as pesquisas
psicoldgicas.

Familias chefiadas por mulheres podem, a primeira vista, confundir-se com familias
monoparentais femininas. No entanto, as familias chefiadas por mulheres ndo séo
necessariamente monoparentais no sentido atribuido por Lefaucheur (1997, apud VITALLE,
2002). Nessa direcdo, pode-se observar que as familias chefiadas por mulheres tém crescido
nas Ultimas décadas. H&, por certo, um contingente de filhos, enteados, netos e bisnetos,
agregados que vivem sob os cuidados e a responsabilidade da mulher. As familias
monoparentais masculinas sao significativamente menores que as femininas.

Antigamente, as mulheres eram dedicadas exclusivamente a familia e seus trabalhos
eram com os afazeres domésticos. A partir da década de 1970, as mulheres comecaram a se
inserir no mercado de trabalho, competindo cargos com os homens. Em 2002, a porcentagem
de mulheres inseridas no mercado de trabalho ja era quase que 50%. Com isso, também houve
uma consequéncia que foi o homem perder o posto de Unico responsavel pelo sustento
familiar.

O preconceito e a desigualdade nas relagcdes de trabalho ainda existem até hoje, mas
ja diminuiram bem mais, pois hoje em dia ja existem varias mulheres que sustentam a familia

com sua renda, sendo elas o principal rendimento familiar. Mesmo com o ingressar das
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mulheres no mercado de trabalho, a mulher ndo deixou de ter seus afazeres domésticos, como
cuidar dos filhos e da casa, pois ainda é considerada a principal tarefa da mulher.

Apesar de todas as dificuldades, o indice de mulheres no mercado de trabalho tem
crescido cada vez mais e permanecendo nele, assumindo uma dupla responsabilidade e dupla

jornada de trabalho diario.

A familia, qualquer que seja a sua forma, constitui-se em torno de uma necessidade
material: a reproducdo. A familia exerce também uma funcio ideoldgica. Além da
reproducdo biolégica, a familia também promove a sua prépria reproducéo social: a
familia participa do mesmo projeto global, referente a sociedade na qual esta
inserida. Ela ensina a seus membros como se comportar fora das relagdes familiares,
em toda e qualquer situacéo, é a formadora do cidaddo (BURD, 2015 p. 27-28).

A nocdo de monoparentalidade tem ficado associada ndo s6 a sexo, mas tambem a
pobreza. Familias monoparentais femininas e pobreza acabam, de um lado, por construir outro
estigma, o de que as mulheres sdo menos “capazes” para cuidar de suas familias ou para
administra-las sem um homem. De outro, € apontado que as mulheres hoje tém maior
independéncia e, portanto, podem assumir suas familias. No entanto, enquanto houver a
associagdo macica entre monoparentalidade e pobreza — e os dados do Censo 2000
confirmam, em especial, quando distribuida por regides do pais — acaba por fortalecer-se
muito mais a adjetivacdo dessas familias como vulneraveis ou de risco do que como
potencialmente autdnomas. Tratar das familias monoparentais é, portanto, abordar seus
vinculos, suas relacdes com uma rede familiar que ndo coincide necessariamente com as
fronteiras da casa.

Nessa perspectiva, Claudia Fonseca (1995) focaliza a dimenséo dos lacos de criacéo
e argumenta sobre a circulacdo de criangas que emergem ndo s6 em decorréncia da situacao
socioecondmica, mas, também, como uma pratica cultural enraizada entre os pobres. Essa
pratica esta inserida no sistema de trocas de ajudas mutuas que caracteriza a rede de
parentesco. Nas familias monoparentais, a circulacdo de criancas pode ocorrer no desenrolar
de suas existéncias.

As criangas dessas familias podem ser criadas entre dois lares; elas vao e voltam
entre o lar de origem e o lar de acolhimento, ndo had uma ruptura de lagcos, mas sim uma
dualidade de vinculo e de estada; outras sdo doadas para familias substitutas.

Por essas razbes, o conhecimento sobre essas familias, a atual valorizacdo de suas

redes de solidariedade, séo questdes imbricadas para o exame dos programas sociais.



26

A familia, independentemente dos formatos ou modelos que assume, é mediadora
das relagBes entre os sujeitos e a coletividade, delimitando, continuamente os
deslocamentos entre o publico e o privado, bem como geradora de modalidades
comunitérias de vida. Todavia, ndo se pode desconsiderar que ela se caracteriza
como um espago contraditorio, cuja dindmica cotidiana de convivéncia é marcada
por conflitos e geralmente, também, por desigualdades, ale de que nas sociedades
capitalistas a familia é fundamental no &mbito da protecdo social (BRASIL, 2004, p.
41).

Nessa Otica, a centralidade da familia com vistas a superacdo da focalizacédo, tanto
relacionada a situacfes de risco como a de segmentos, sustenta-se a partir da perspectiva
postulada. Ou seja, a centralidade da familia é garantida a medida que na Assisténcia Social,
com base em indicadores das necessidades familiares, seja desenvolvida uma politica de
cunho universalista, que em conjunto com as transferéncias de renda em patamares aceitaveis
se desenvolva, prioritariamente, em redes socioassistenciais que suportem as tarefas
cotidianas de cuidado e que valorizem a convivéncia familiar e comunitaria (PNAS-2004).

Além disso, a Assisténcia Social, enquanto politica publica que compde o tripé da
Seguridade Social, e considerando as caracteristicas da populagdo atendida por ela, deve
fundamentalmente inserir-se na articulagdo intersetorial com outras politicas sociais,
particularmente as publicas de Saude, Educacdo, Cultural, Esporte, Emprego, Habitacdo, entre
outras, para gque as a¢des nao sejam fragmentadas e se mantenham o acesso e a qualidade dos

servicos para todas as familias e individuos.

2.2. Contexto geral de visita domiciliar

A visita domiciliar, como qualquer instrumento técnico € um meio e, como tal, sera
utilizada para atingir objetivos previamente pensados, como parte de um processo de
conhecimento da realidade, com vistas a intervencdo ou como meio para proceder do
acompanhamento social e ndo como uma atividade isolada, pois ndo possui um fim em si
mesma, posto que o objetivo profissional ndo é fazer visitas domiciliares, bem como néo é
uma atividade no sentido comum, como por vezes encontramos escrito nos projetos
profissionais.

A visita domiciliar pode ser considerada uma pratica profissional investigativa, ou de
atendimento, realizada por um ou mais profissionais, juntamente do individuo em seu préprio
meio social, ou familiares. Enquanto técnica, organiza-se mediante o dialogo entre o visitador

e visitado, dialogo distinto de uma simples conversa empirica, metodologicamente conhecido
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por entrevista, que é guiada por uma finalidade especifica, pois hd um planejamento ou roteiro
especifico (AMARO, 2003).

No contexto comunitario a visita domiciliar tem foco na atencdo as familias e a
comunidade, como entidades, influenciadoras no processo de adoecer dos
individuos, os quais sdo regidos pelas relagdes com o meio e com as pessoas. O
processo de “sair para a comunidade” necessita ter impacto na maneira de atuagdo
dos profissionais, questionando 0s seus conceitos acerca do modo de vivéncia e
sobrevivéncia das familias (SAKATA et al., 2007).

Um dos objetivos da visita domiciliar é capacitar as familias a utilizarem recursos
proprios na resolucdo dos seus problemas, garantindo assim maior autonomia dos sujeitos
envolvidos. A partir da construcdo de autonomia, a familia podera sentir-se mais segura para

enfrentar as demandas que surgem no seu cotidiano (BRANDAO, 2001).

A visita domiciliar potencializa as condi¢es de conhecimento dos sujeitos, sendo no
seu ambiente familiar ou comunitario. Esta propicia ao visitador maior
conhecimento das condigbes em que vivem o0s sujeitos visitados, tomando
consciéncia de aspectos do seu cotidiano, de suas relacdes ou outros aspectos que s
poderiam ser observados através da visita (MIOTO, 2001).

Com relacdo a pratica profissional, a visita domiciliar ndo somente modifica a
maneira de trabalhar dos profissionais, como também suas potencialidades para sensibilizar o
modo de agir e pensar. Assim, ao prestar a assisténcia nos lares, nos domicilios, nos locais de
vivéncias e trabalhos das pessoas, favorece a aproximacdo com a realidade, sendo essa
complexa e dinamica, possibilitando, portanto, uma reflexdo e revisao da prépria atitude dos
profissionais na busca de transformacdes no cuidado (SAKATA et al., 2007).

A visita domiciliar se encaixa dentro das dimensdes do Servico Social, em especial
no método técnico-operativo da préatica da profissdo. Esse método tem como finalidade fazer a
realizacdo de uma acdo dentro da pratica profissional. Como Martinelli (1994, p. 137) explica:
0s instrumentais técnico-operativos sdo como um “conjunto articulado de instrumentos e
técnicas que permitem a operacionalizagdao da acao profissional”.

O uso desse instrumento técnico-operativo pode ser visto como uma estratégia que
busca conhecer e realizar, dentro da préatica profissional, determinada situacdo, vendo que o
instrumental e a técnica estao relacionados em uma unidade dialética. O instrumental abrange
ndo somente a técnica, mas também o conhecimento e as habilidades (MARTINELLI, 2000
p.138).
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A realidade que se apresenta € complexa, de modo que patrocina de alguma forma o
encontro da realidade do outro com a do profissional, a0 provocar uma necessidade de
redefinicdo de paradigmas que falam da vida (AMARO, 2003).

A equipe técnica utiliza a visita domiciliar como uma ferramenta para atingir
determinados objetivos, no contexto de um programa ou servico e que faz parte de um
planejamento. N&o se trata de invadir a privacidade das familias por curiosidade, de forma
inconsequente ou como uma mera rotina, mas apenas esses profissionais chegam a concluséao
de que a visita domiciliar € o instrumento mais adequado para atingir seus objetivos
profissionais.

Para Amaro (2003, p. 50), antes de tudo, a visita domiciliar serve ao alcance de um
objetivo. Desde 0 momento em que se projeta a visita até sua efetivacdo, estamos planejando
uma melhor aproximacdo da realidade do sujeito ou grupo que se pretende observar/ou
atender.

A visita domiciliar € um dos instrumentos realizados pelos Assistentes Sociais,
Psicologos, Educadores Sociais e Psicopedagogas. E através dessa visita que esses
profissionais irdo perceber a necessidade de cada familia por ele visitada. Sera com esse
instrumento que os profissionais irdo poder analisar e relatar as vivéncias de cada familia para

assim intervir da melhor maneira possivel.

O fato de realizar-se num lécus privilegiado, o espaco vivido do sujeito €, no geral
contar com a boa receptividade do visitado. O fato de acontecer no ambiente
domeéstico, no cenério do mundo vivido do sujeito, dispde regras de convivialidade e
relacionamento profissionais mais flexiveis e descontraidas do que as praticas do
cendrio institucional (AMARO, 2003, p. 17)

A visita domiciliar € de suma importancia, pois a mesma ocorre dentro do cenario em
gue o sujeito vive, e através desse momento torna-se possivel observar mais claramente o
ambiente e as questdes que estdo sendo analisadas por meio daquela visita. Atraves da visita,

o profissional pode conhecer ndo s6 na teoria, mas na pratica do que as familias necessitam.

2.3. A importancia da visita domiciliar para as familias por ela abrangida

A visita domiciliar deve ser utilizada a partir da analise que o profissional efetua
sobre a situacdo social que esta sob sua responsabilidade intervir, e dentre os distintos
instrumentos técnicos disponibilizados para sua atuacdo, qual deles sera mais efetivo para

obtencdo do resultado pretendido.



29

O profissional que fizer a opgéo por utilizar a visita domiciliar como seu instrumento
de trabalho deve se sentir a vontade com ele, buscando inicialmente acordar com o sujeito sua
entrada na casa, de modo a explicar-lhe os motivos que o levam a efetuar a visitacdo. Deve se
colocar a disposicdo do anfitrido para que ele concorde com a entrada do profissional na
residéncia. Torna-se importante que o profissional aceite as condi¢des oferecidas pelos que o
estdo recebendo, ndo importando em que lugar ira sentar-se ou até se tiver que ficar em pé, a

visita podera ser realizada.

E preciso identificar a realidade exatamente como ela se apresenta, levando em
conta as condigBes sociais e culturais daqueles sujeitos, sem interpretacdes que
venham ao encontro de seus conceitos morais e culturais. Este cuidado é de suma
importancia, pois o conhecimento da vida social daqueles sujeitos deve compreender
a sua histdria de vida, com suas especificidades e particularidades, sem preconceitos
e discriminacdo. Nao se pode esquecer que o local onde se desenvolve a visita
domiciliar é privativo dos sujeitos, onde a realidade social se apresenta de modo
diferenciado a como vive o profissional e, capturar a realidade dentro de seu quadro
social e cultural especifico exige do profissional a visdo de seus elementos dificeis,
intrigantes e conflitantes, por mais estranhos que eles possam parecer a nossa razdo
(AMARO, 2003, p. 31).

De acordo com o artigo escrito por Silvana Déris Perin, é fundamental que o
profissional, ao se apresentar, informe com clareza o objetivo da visita domiciliar, devendo
limitar-se a buscar conhecer o que de fato € importante para obtencdo dos elementos
necessarios a analise da situacao.

A experiéncia profissional demonstra que se o profissional tiver uma postura
respeitosa, de ndo intimidacéo, a receptividade por parte dos sujeitos serd muito maior, assim
como sua participacdo. Portanto, o respeito aos sujeitos no momento da visita domiciliar é de

extrema importancia.

A visita domiciliar € um dos instrumentos que potencializa as condicfes de
conhecimento do cotidiano dos sujeitos, no seu ambiente de convivéncia familiar e
comunitéria. As visitas domiciliares tém como objetivo conhecer as condic¢Ges
(residéncia, bairro) em que vivem tais sujeitos e apreender aspectos do cotidiano das
suas relagBes, aspectos esses que geralmente escapam a entrevistas de gabinete
(MIOTO, 2001, p.148).

Silvana Déris Perin também explica que se faz necessario considerar que a visita,
exatamente pelo respeito ao sigilo sobre a historia de vida daqueles sujeitos, deve ser feita
sem a presenca de estranhos ao ambiente, a ndo ser por agquelas pessoas autorizadas pelos
proprios entrevistados. A visita domiciliar se constitui em um instrumento, que por si s6 nao

se caracteriza em uma técnica. Para a utilizacdo dessa ferramenta se faz necessario o emprego
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de duas técnicas fundamentais, que sdo a entrevista e a observacdo. A entrevista podera
ocorrer com perguntas abertas ou semiestruturadas, mas direcionada a situacdo social que
indicou a necessidade da visita domiciliar. Conjugada a entrevista deve ser utilizada a técnica
da observacao, que visa apreender o que esta a volta, ao que ndo sdo faladas, as relagdes entre
0s sujeitos envolvidos.

Por outro lado, é necessario considerar o tempo investido para a visita e 0 momento
melhor para sua realizagdo, pois esses aspectos dependerdo da disponibilidade apresentada
pelos sujeitos em receber o profissional e da habilidade que esse tera em abrir um canal de
didlogo com os mesmos. Um questionamento que esta sempre presente na utilizacdo desse
instrumento diz respeito a se 0s sujeitos devem ser avisados previamente da ocorréncia da

visita ou nao.

Outro ponto a ser observado no desenvolvimento da visita domiciliar, diz respeito ao
tempo de permanéncia do profissional na casa dos sujeitos. O entendimento aqui
eshocado reforca a idéia de que ndo ha um tempo Unico, dependera de distintos
fatores que poderdo estar presentes no momento. Para que a realidade social possa
ser apreendida nos seus diversos aspectos, ¢ preciso considerar que uma “visita
curta”, tem poucas chances de revelar de modo significativo tal realidade. Portanto é
preciso que a duracdo da visita dé conta de que se reserve a visita que ir realizar um
tempo compativel com a visdo que ira orienta-la (AMARO, 2003, p. 58).

O entendimento tracado neste estudo refere-se a ideia de que é responsabilidade do
profissional avaliar a necessidade de agendamento ou ndo da visita domiciliar, considerando a
premissa de que a postura ética deve alicercar qualquer acdo profissional. Entretanto, cabe
analisar se 0 agendamento previo pode interferir de algum modo, quando buscamos, por meio
da efetivacdo da visita, apreender a realidade dos sujeitos tal como ela se apresenta, ou seja,
permitindo conhecer de modo espontéaneo tal realidade.

Conhecer a realidade social dos sujeitos de modo mais abrangente e profundo so é
possivel se os mesmos forem disponiveis para tal. De toda forma, os sujeitos tém o direito de
ndo aceitar a entrada do profissional em sua casa, 0 que deve ser respeitado, sem, contudo, o
profissional a partir do didlogo e de sua postura ética, tentar a constru¢cdo de um vinculo
minimo que possibilite a efetivacdo da visita.

Embora deva ser considerado que a visita domiciliar € um instrumento que pode e
deve ser utilizada por outros profissionais, sejam eles das mais diversificadas areas, é possivel
conceber a visita domiciliar como um dos instrumentos relevantes e necessarios a efetivacao

da préaxis profissional do assistente social.
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Isso decorre do fato desse profissional ser um dos poucos preparados para se
aproximar da vida social dos sujeitos, com as habilidades e competéncias que sdo inerentes a
sua formacdo profissional, que véao além da investigacdo, justamente por ser um profissional
cuja atuacdo preponderante € interventiva. A concepcdo ética e politica que norteia seu agir
profissional lhe permite ter contato com a vida do sujeito para contribuir na garantia de seus

direitos e na melhoria de suas condicgdes de vida.

E preciso identificar a realidade exatamente como ela se apresenta, levando em
conta as condigBes sociais e culturais daqueles sujeitos, sem interpretacdes que
venham ao encontro de seus conceitos morais e culturais. Este cuidado é de suma
importancia, pois o conhecimento da vida social daqueles sujeitos deve compreender
a sua histdria de vida, com suas especificidades e particularidades, sem preconceitos
e discriminacdo. N&o se pode esquecer que o local onde se desenvolve a visita
domiciliar é privativo dos sujeitos, onde a realidade social se apresenta de modo
diferenciado a como vive o profissional e, capturar a realidade dentro de seu quadro
social e cultural especifico exige do profissional a visdo de seus elementos dificeis,
intrigantes e conflitantes, por mais estranhos que eles possam parecer a nossa razao.
(AMARO, 2003, p. 31).

Sabe-se que o instrumento da visita domiciliar ndo é de utilizacdo exclusiva do
assistente social e tdo pouco deve ser, mas certamente esse profissional tem todo o arcabouco
para utiliza-lo efetivamente a favor dos sujeitos, na perspectiva da garantia de seus direitos.

A relevancia identificada no artigo de Silvana Doris Perin, A visita domiciliar como
instrumento de apreensdo da realidade social, diz respeito a utilizacdo do instrumento da
visita domiciliar como uma possibilidade de intervencdo mais proxima a vida dos sujeitos,
buscando com essa abordagem facilitar a interacdo entre o profissional e 0s sujeitos. Esses
tendem a sentir-se mais seguros quando estdo em seu meio social, facilitando a abordagem do
profissional e a compreensdo dos fendmenos a serem apreendidos. No préximo capitulo

iremos conhecer de forma mais clara a PNAS.
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3. POLITICA DA ASSISTENCIA SOCIAL E A ATUACAO DO CRAS SERVI LUZ

3.1. Esbogo histérico

A politica social como processo é reveladora da
interacdo de um conjunto muito rico de determinacGes
econdmicas, politicas e culturais e seu debate encerra
fortes tensdes entre visdes sociais e mundos diferentes
(BEHRING, 2009, p. 303).

Como reflexo das lutas populares em prol da defesa e efetivagdo de direitos civis e
sociais, a Constituicdo Federal Brasileira de 1988 define e implementa a Seguridade Social,
na qual Assisténcia Social, Previdéncia Social e Salde constituem a triade que sustenta essa
politica no pais.

A partir da Constituicdo Cidada de 1988, a Assisténcia Social é firmada como
politica publica que deve atender a todos que dela necessitar, configurando-se, dessa forma,
como direito de cidaddo e dever do Estado. Tal direito é ratificado pela Lei Orgénica da
Assisténcia Social (LOAS) n® 8.742 de 1993 e pelo Sistema Unico de Assisténcia Social
(SUAS), de 2005, que por meio de um sistema descentralizado e participativo contribuem na
criacdo de medidas que assistem e defendem os cidaddos que se encontram em situacéo de
vulnerabilidade social. Amparada nos estatutos legais, € instituida a Politica Nacional de
Assisténcia Social (PNAS), 2004, que como politica publica de direito social é assegurada
pela Constituicdo, sistematizada e aprovada a partir do SUAS, e normatizada pela LOAS, a
qual garante a universalidade dos direitos sociais e 0 acesso aos servi¢os socioassistenciais,
que serdo a posteriori melhor elucidados.

Para problematizar a politica de Assisténcia Social na atualidade, faz-se necessario
situar em breves linhas a sua retrospeccao historica, no sentido de compreender os desafios e
dilemas presentes na sua operacionaliza¢do na contemporaneidade.

Ao fazermos uma retrospectiva nos fatos concernentes ao social, podemos perceber
que a origem da Assisténcia Social no Brasil e no mundo tem suas raizes na caridade, na
filantropia e na solidariedade religiosa. Sendo que tais praticas compreendiam acdes
paternalistas e/ou clientelistas do poder puablico, favores concedidos aos individuos,
pressupondo que tais pessoas atendidas eram favorecidas e ndo cidadds ou usuarios de um
servico ao qual tinham direito. Portanto, a assisténcia confundia-se com a benesse, ou seja,
ajuda aos pobres e necessitados, configurando-se mais como uma préatica do que como uma

politica.
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O periodo historico, a partir da década de 1980, configurou-se como um divisor de
aguas no que diz respeito ao campo dos direitos sociais. Ocorreram nesse periodo um forte
engajamento e pressao da sociedade civil no que concerne a discussdo das politicas sociais, na
qual se denotou uma ampla articulagdo dos movimentos sociais, principalmente no campo da
Assisténcia Social. Segundo Rizotti (1998) referenciando-se em Cardoso (1994), os
movimentos sociais contribuiram para a conformacéo dos novos arranjos das politicas sociais
brasileiras, fazendo sua inser¢do tanto na gestdo quanto no controle social.

Foi a partir da Constituicdo Federal de 1988 que houve um reconhecimento dos
direitos humanos sociais como um avango significativo. Pela primeira vez, o homem
brasileiro era tratado como cidaddo, como sujeito e possuidor de direitos, dentre os quais
estava o direito a Seguridade Social.

Nesse sentido a Seguridade Social implica que todo cidaddo tenha acesso a um
conjunto de certezas e segurancas que venham cobrir, diminuir ou precaver 0s riscos
e as vulnerabilidades sociais. A partir dessa nova concepcdo foi instituido o
reconhecimento do direito universal, independente se o cidaddo contribuisse com o
sistema previdenciario ou ndo (YASBECK, 1997, p. 13).

Todo esse processo de ampliagdo do conceito de direitos sociais e de politicas
publicas culminou na organizacdo das definicGes das frentes de acdo que caracterizariam o
Sistema de Protecdo Social Brasileiro: Saude, Previdéncia Social e Assisténcia Social, o qual
é chamado hoje de tripé da Seguridade Social, cada uma com suas respectivas atribuicdes no
que toca ao enfrentamento das expressdes da questdo social e na viabilizacdo do acesso aos
direitos, tornando-se uma politica publica que significa direito do cidadao e dever do Estado.
Dessa forma, a Assisténcia Social, pela primeira vez em sua histéria, foi arquitetada como
uma das trés instituicdes politicas basilares da Seguridade Social. Expressava a superacdo do
conceito de assistencialismo, da filantropia e da benemeréncia social e passou a constituir-se
como politica publica, na qual a Assisténcia Social, diferentemente da previdéncia social, ndo
é contributiva, ou seja, deve atende a todos os cidaddos que dela necessitarem.

Na Constituicdo Federal, os artigos 203 e 204 idealizam a Assisténcia Social
enquanto politica, sendo a mesma de responsabilidade do Estado e direito de todo cidad&o.
Como afirma art. 1° da Lei Organica da Assisténcia Social (LOAS), n° 8.742 de 7 de

dezembro de 1993, que dispde sobre a Organizacdo da Assisténcia Social no Brasil:

A Assisténcia Social, direito do cidadédo e dever do Estado, é politica de Seguridade
Social ndo contributiva, que prové os minimos sociais, realizada através de um
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conjunto integrado de acdes de iniciativa publica e da sociedade, para garantir o
atendimento as necessidades basicas (BRASIL, Lei n® 8.742, 1993).

A Lei Orgéanica da Assisténcia Social atribui um carter de maturidade legal aos
servigos socioassistenciais, tendo como instdncia de coordenagdo o Ministério do
Desenvolvimento Social e Combate a Fome - MDS. Tal lei instituiu o Conselho Nacional de
Assisténcia Social - CNAS enquanto instancia maxima de deliberagdo. Suas competéncias
principais consistem em aprovar a Politica Nacional de Assisténcia Social — PNAS e
normatizar e regular a prestacdo de servigos, sejam eles de carater publico ou privado no
campo da politica em questdo. Além disso, deve acompanhar e fiscalizar as entidades e
organizagbes de assisténcia social, zelar pela efetivacdo do sistema participativo e
descentralizado, acompanhar e avaliar a gestdo dos recursos, divulgar no Diario Oficial da
Unido todas as decisfes, bem como do Fundo Nacional de Assisténcia Social - FNAS, dentre
outras (BRASIL, CNAS, 2010).

A LOAS como lei inova ao afirmar para a Assisténcia Social seu carater de direito
ndo contributivo (independentemente de contribuicdo a Seguridade e para além dos
interesses do mercado), ao apontar a necessaria integracdo entre o econdmico e 0
social e ao apresentar novo desenho institucional para a Assisténcia Social
(YASBECK, 2006, p.12).

Portanto, fica instituido que cabe ao Estado e a suas instituicdes consolidarem em
rede uma Politica Publica de direito, rompendo com préaticas de benemeréncia e filantropia.

A PNAS, que é um documento que normatiza as acGes da Assisténcia Social,
Resolucdo n°® 145 de 15/10/2004, promove principalmente a defesa e a atencéo aos interesses
e necessidades das pessoas em situacdo de risco e/ou vulnerabilidade social, cabendo a mesma
acOes que promovam a prevencao, a protecdo, a promocdo e a insercdo social, como também
um conjunto de garantias e segurancas. A mesma é construida a fim de integrar as demais
politicas publicas, considerando as particularidades do territério e efetivando, assim, a
garantia dos minimos sociais, bem como a universalizacdo dos direitos sociais (MDS, PNAS,
2004). Tem como érgéo gestor, em ambito nacional, o Ministério de Desenvolvimento Social
e Combate a Fome - MDS. Fica instituido, também na LOAS, em seus artigos 4° e 5°,
enquanto modelo de gestdo, o Sistema Unico da Assisténcia Social - SUAS.

O Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS, descentralizado e participativo, tem
por funcdo a gestdo do conteldo especifico da Assisténcia Social no campo da Protecao

Social Brasileira, que em 6 de julho de dois mil e onze, pela Lei Organica da Assisténcia
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Social 8.742 de 1993, é alterada pela Lei 12.435, que dispde sobre a organizacdo da
Assisténcia Social, garantindo a continuidade do SUAS.

Consolida 0 modo de gestdo compartilhada, o cofinanciamento e a cooperagao
técnica entre os trés entes federativos que, de modo articulado e complementar, operam a
Protecdo Social ndo contributiva de Seguridade Social no campo da Assisténcia Social.

O Sistema organiza as agdes da Assisténcia Social em dois tipos de protecdo social.
A primeira é a Protecdo Social Basica, destinada a prevencao de riscos sociais e pessoais, por
meio da oferta de programas, projetos, servicos e beneficios a individuos e familias em
situacdo de vulnerabilidade social. A segunda é a Protecdo Social Especial, destinada a
familias e individuos que ja se encontram em situacdo de risco ou com os seus direitos
violados por ocorréncia de abandono, maus-tratos, abuso sexual, uso de drogas, entre outros
aspectos.

O SUAS engloba tambem a oferta de Beneficios Assistenciais e Eventuais, tais
como: Beneficio Prestacdo Continuada - BPC para pessoa com deficiéncia e idoso a partir de
65 anos conforme art. 20. LOAS é a garantia de um salario-minimo mensal que para pessoas
gque comprovem ndo possuir meios de prover a propria manutencdo nem de té-la provida pela
familia. E os Beneficios Eventuais, conforme art. 22, sdo as provisdes suplementares e
provisdrias que integram organicamente as garantias do SUAS e sdo prestadas aos cidaddos e
as familias em virtude de nascimento, morte, situacdes de vulnerabilidade temporaria e de
calamidade publica.

A gestdo das aces e a aplicacdo de recursos do SUAS séo negociadas e pactuadas
nas Comissbes Intergestoras Bipartite - CIB e na Comissdo Intergestora Tripartite - CIT.
Esses procedimentos sdo acompanhados e aprovados pelo Conselho Nacional de Assisténcia
Social - CNAS e seus pares locais Conselhos Estaduais e Municipais, que desempenham o
controle social.

O SUAS e fruto de um acordo federativo entre as trés instancias de Governo Federal,
Estadual e Municipal, a fim de promover uma gestdo descentralizada no que toca ao
financiamento e monitoramento dos servi¢os socioassistenciais. Tem como ponto de partida
para sua implementacdo a Norma Operacional Basica - NOB/SUAS, aprovada pelo CNAS -
Resolucdo n°® 130 de 15/10/05. Tem como caracteristicas principais a Protecdo Social, a
defesa de direitos socioassistenciais e a vigilancia social, atribuindo a politica em questdo uma
nova légica de organizacdo das acdes, classificadas em niveis de complexidade, considerando

as peculiaridades territoriais e regionais. Tal agdo visa viabilizar um sistema participativo e
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descentralizado como forma de materializar a LOAS, tendo como finalidade garantir os
principios previstos pela Politica Nacional da Assisténcia Social - PNAS.

De acordo com a PNAS-2004, a familia, independentemente dos formatos ou
modelos que assumem, é mediadora das relacbes entre 0s sujeitos e a coletividade,
delimitando, continuamente, os deslocamentos entre o publico e o privado, bem como
geradora de modalidades comunitérias de vida. Todavia, ndo se pode desconsiderar que ela se
caracteriza com um espago contraditorio, cuja dindmica cotidiana de convivéncia é marcada
por conflitos e, geralmente, também por desigualdade, além de que nas sociedades capitalistas
a familia é fundamental no &mbito da prote¢do social (PNAS, 2004).

A importéncia da familia no contexto da vida social esta explicita no artigo 226, da
Constituicdo Federal do Brasil, quando declara que: “Familia, base da sociedade, tem especial
Protegdo do Estado”, endossando assim o artigo 16, da Declaracéo dos Direitos Humanos, que
traduz a familia como sendo o nucleo natural e fundamental da sociedade e com direito a
protecdo da sociedade do Estado. No Brasil, tal reconhecimento se reafirma nas legislacdes
especificas da assisténcia social, Estatuto da Crianca e do Adolescente - ECA; Estatuto do
Idoso e na prépria Lei Organica da Assisténcia Social — LOAS, entre outras (PNAS, 2004).

Nessa Otica, a centralidade da familia com vistas a superacdo da focalizagdo, tanto
relacionada a situacfes de risco como a de segmentos, sustenta-se a partir da perspectiva
postulada, ou seja, a centralidade da familia é garantida a medida que na assisténcia social,
com base em indicadores das necessidades familiares, é desenvolvida uma politica de renda
em patamares aceitaveis para as tarefas cotidianas de cuidado e que valorizem a convivéncia
familiar e comunitaria (PNAS, 2004).

De acordo com o que foi relatado acima, podemos compreender que a politica de
assisténcia social tem como foco resgatar familias que vivem a vulnerabilidade social e
reintegra-las na sociedade, inserindo-as nos programas e projetos oferecidos pela Protecao
Social Basica e pela Protecdo Social Especial.

De acordo com a PNAS (2004), a Protecdo Basica tem como objetivos prevenir
situacbes de risco por meio do desenvolvimento de potencialidades e aquisicbes, e 0
fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios. Ja a Protecdo Social Especial €
destinada as familias e aos individuos que se encontram em situacdo de risco pessoal e social,
por ocorréncia de abandono, maus tratos fisicos e psicologicos, abuso sexual, uso de
substancias psicoativas, cumprimento de medidas socioeducativas, situacdo de rua, situacao

de trabalho infantil, entre outras.
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3.2 O CRAS e suas formas de atuacdo no meio familiar

Os Servicos de Protecdo Social Bésica sao ofertados nos Centros de Referéncia de
Assisténcia Social - CRAS. O CRAS “¢ uma unidade publica estatal descentralizada da
Politica de Assisténcia Social, responsavel pela organizacéo e oferta de Servigos de Protecao
Social Basica do Sistema Unico da Assisténcia Social - SUAS nas areas de vulnerabilidade e
risco social dos municipios e Distrito Federal” (PNAS, 2004), ou seja, 0 CRAS é uma unidade
que possibilita o acesso de um grande numero de familias a rede de protecdo social de
assisténcia social. Inicialmente, em Fortaleza, foram implantados dez CRAS, em 2004.

Os Servicos da Protecdo Social Especial de média e alta complexidade séo realizados
no Centro de Referéncia Especializada de Assisténcia Social - CREAS. O CREAS “¢ uma
unidade publica estatal responsavel pela oferta de orientagdo e apoio especializados e
continuos a individuos e familias com seus direitos violados” (BRASIL, 2009).

Ja na Protecdo Social Basica, o principal programa ofertado pelo o CRAS ¢ o
Programa de Atencdo Integral a Familia - PAIF, cujos objetivos sdo: fortalecer a fungéo
protetiva da familia e prevenir a ruptura dos seus vinculos, sejam esses familiares ou
comunitarios, contribuindo para a melhoria da qualidade de vida nos territorios; promover
aquisicGes materiais e sociais, potencializando o protagonismo e autonomia das familias e
comunidade; promover acessos aos Servigos setoriais, contribuindo para a promocao de
direitos de apoiar familias que possuem, dentre seus membros, individuos que necessitam de
cuidados, por meio de promocéo de espacos coletivos da escuta e troca de vivéncia familiar.

As acdes do PAIF sdo: acolhida; oficinas com as familias; acdes comunitarias; acdes
particularizadas; encaminhamentos; busca ativa; visita domiciliar. S&o prioridades as
seguintes situacdes consideradas de maior vulnerabilidade social: familia vivendo em
territorios com nulo ou fragil acesso a saude, a educacdo e aos demais direitos, em especial
familias monoparentais chefiadas por mulheres, com filhos ou dependentes; familias recém-
retiradas de seus territorios de origem, em funcdo da implementacdo de empreendimentos
com impactos ambientais e sociais; familias com moradia precaria (sem instalacGes elétricas
ou rede de esgotos, com espaco muito reduzido em areas com risco de deslizamento,
vivenciando em situacdes declaradas de calamidade publica, dentre outras); familias
pertencentes aos povos e comunidade tradicionais (indigenas, quilombolas, ciganos e outros);
familias ou individuos com vivéncia de discriminacdo (étnico-raciais e culturais faixa etéaria,
de género, por orientagdo sexual, por deficiéncia); familias vivendo em contextos de extrema

violéncia (&reas com forte presenca do crime organizado, trafico de drogas); familias com
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criangas ou adolescentes que ficam sozinhos em casa sob cuidados de outras criangas, ou que
passam muito tempo na rua devido a auséncia de servi¢os socioassistenciais, de educacao,
cultura, lazer e de apoio a familia; familias com integrantes que apresentam problemas que
demandam do grupo familiar protecdo e/ou apoio e/ou cuidados especiais (transtornos
mentais, doencas cronicas, etc.) (BRASIL, 2012).

Vale ressaltar que o0 CRAS também oferece atendimento do Cadastro Unico, que é
insercdo da familia a Programas de Transferéncia de Renda — Bolsa Familia, disciplinado pelo
Decreto n° 6.135, de 26 de junho de 2007, enquanto o BPC esta regulamentado pelo Decreto
n® 6.214, de 26 de setembro 2007. Essas duas normativas trazem conceitos essenciais para a
operacionaliza¢do do Cadastro Unico e do BPC. O Decreto n° 8.805/2016 que altera o decreto
n® 6.214/2007 determina que “as informacOes para calculo para renda familiar mensal per
capta serdo declaradas no momento da inscricdo da familia do requerimento no cadastro unico
(...)”.

Assim, para utilizagdo da renda do cadastro unico do processo de manutencdo do
BPC sera necessaria a coleta de informacdes adicionais de renda na Declaracdo de Renda do
Grupo Familiar. Essas rendas serdo deduzidas das rendas declaradas no Cadastro Unico.

Tomando como base a analise supracitada da historicidade que perpassou a
construcdo da Protecdo Social Brasileira, enquanto Politica Publica de Direito, é perceptivel
que foi um processo lento e gradual, mas que teoricamente pode ser considerando como um
modelo que evidencia um novo paradigma no que tange aos direitos sociais. Entretanto, faz-se
necessario salientar que, mesmo com todos esses amparos legais, ainda existe um déficit na
efetivacdo de tal politica, principalmente no que se refere a negligéncia de principios basicos
preconizados pela Lei: Universalidade; Supremacia do atendimento as necessidades sociais;
Respeito a dignidade do cidadao; Igualdade de direito no acesso ao atendimento; Divulgacao
ampla dos beneficios, servicos, programas e projetos; entre outros, denotando assim que ainda
existe uma desafiante trajetdria para o cumprimento do que de fato esta na teoria.

Com o intuito de refletirmos sobre a atual condicdo da Politica de Assisténcia Social
no municipio de Fortaleza, faz-se necessario evidenciar alguns de seus avangos e entraves na
contemporaneidade. Como inovagdes na politica em questdo, é crucial citar a reordenacao de
sua gestdo, como um sistema politico administrativo descentralizado e participativo,
abarcando os trés niveis do governo. Foram ampliados os espacos de participacdo politica e
social nos tramites de gestdo e deliberacdo da politica de assisténcia social, além de colaborar
para o reconhecimento das peculiaridades (culturais, naturais, historicas, dentre outras) de

cada municipio. Abriu-se cada vez mais o rol de agdes articuladas as demais politicas sociais.
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Com esses novos rearranjos, é incorporada também a atuacdo de instituicdes privadas e
mistas, como as organizacf0es ndo governamentais, as quais sdo integradas ao processo por
proverem as necessidades voltadas a “defesa dos direitos”, principalmente os direitos
socioassistenciais.

Entretanto, no campo dos direitos sociais, houve um retrocesso decorrente do modo
de producdo capitalista com vistas ao modelo neoliberal, intensificado na década de 1990,
periodo marcado por fragilizacbes no ambito das politicas sociais. Sdo incorporadas novas
percepcdes referentes aos direitos e a justica social, novas formas de alocacdo de recursos
publicos e novos parametros de regulacdo, ocasionando uma série de reformas as quais
acarretaram mudancas cruciais nesse processo. Assim, é importante frisar que no contexto de
emergéncia de praticas neoliberais surgem novas configurac6es da questao social, tais como a
fragilizacdo das relacbes de trabalho e o sucateamento do aparelho estatal no que tange a
garantia da protecdo social. 1sso resulta, dentre outros fatores, em acdes e/ou posturas que
tendem a retroceder as praticas filantropicas em uma nova roupagem que torna cada vez mais

ténue o principio da universalidade dos diretos sociais. O contexto vigente,

(...) construiu para a Assisténcia Social um perfil ainda longe proposto pela LOAS,
perfil desarticulado que colocou em evidéncia um caréter seletivo, focalista e
fragmentador para as suas intervenc@es com medidas assistenciais meramente
compensatérias face aos efeitos dos ajustes estruturais da economia (YAZBEK,
2006, p. 12)

Nessa conjuntura hd um dificil processo de ruptura com os tragos assistencialistas
que ainda pairam sobre o campo da assisténcia social. Ha um retrocesso na década de 1990,
ainda que de forma velada, as praticas pautadas na filantropia e no voluntariado, as quais
ainda persistem existir, descaracterizando e depreciando todo um contexto de lutas pela
conquista dos marcos legais que norteiam a politica supracitada. Insistem ainda os resquicios
da cultura moralista, a qual culpabiliza o individuo por sua precéria condicdo econémica e
social, desconsiderando, assim, que varios sdo 0s determinantes estruturais que compdem a
totalidade da vida social, os quais se pulverizam a partir de mediacdes e incidem
negativamente sobre a massa ja destituida da riqueza socialmente produzida.

Ha uma flexibilizacdo, precarizacao e desregulamentacdo das relacdes de trabalho de
nivel superior que a atuam em instituicGes publicas e privadas no campo da politica social,
gerando baixos salarios, intensificacdo do trabalho, precarizacdo de vinculos e condigdes de

trabalho, perda e/ou auséncia de direitos sociais e trabalhistas, a inseguranca no emprego,
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auséncia de perspectivas de progressdo na carreira, e isso pode ser percebido na Politica de
Assisténcia Social, ndo s6 municipio de Fortaleza, mas no Brasil.

Foram imprescindiveis 0s avancos conquistados no que tange a politica social
referida; no entanto, a mesma ainda necessita romper com diversos paradoxos e retrocessos a
fim de atingir uma posicdo de consolidagdo com vistas ao fomento das potencialidades
humanas, consubstanciadas na materializagdo e/ou viabilizagio dos direitos socialis.

A Politica de Assisténcia Social teve avancos nos seus anos de glérias de 2004 a
2012 no municipio de Fortaleza e uma queda crescente de sua referéncia, enquanto politica de
direitos, pois passou a negar 0s seus na perspectiva de direitos trabalhistas, condi¢des de
trabalho e da continuidade da politica, em virtude da continuidade dos servicos prestados a
populacdo, que se encontra sem nenhuma assisténcia, nem a politica de direito nem a
filantropica. Hoje o quadro atual de profissionais dos CRAS é minimo e ndo condiz com o
NOB-SUAS.

Em Fortaleza, temos vinte e sete Centros de Referéncia Social - CRAS distribuidos
nas seis regionais, localizados em areas com menor indice Desenvolvimento Humana — IDH.
Os CRAS séo divididos por territorializacdo e cada um deles tem a sua area de abrangéncia,
que sdo os bairros por ele assistidos. A relacdo dos CRAS esta no Anexo 1.

Em agosto de 2004 foram implantados 8 CRAS no municipio de Fortaleza, na gestéo
do Prefeito Juraci Magalhdes, dando inicio a implantacdo da Politica Nacional de Assisténcia
Social — PNAS no municipio, nos bairros de menor indice de Desenvolvimento Humano -
IDH. Em 2005, a Prefeita Luiziane Lins, ao assumir administracdo da Prefeitura de Fortaleza,
teve 0 compromisso de realizar uma gestdo priorizando populacdo mais pobre de nossa
cidade.

Assim, foi criada a primeira Secretaria Municipal de Assisténcia Social de Fortaleza,
que até entdo era uma coordenadoria dentro da Secretaria Municipal de Educacdo, visando a
Assisténcia Social como uma Politica Publica de Direito. Apds cinco anos da sua primeira
administracao, foi possivel identificar avangos significativos na Politica de Assisténcia Social
no municipio de Fortaleza, fortalecendo, assim, o Sistema Unica de Assisténcia Social -
SUAS, onde houve uma expanséo e criacao de servicos de Protecdo Social Basica e Especial.

Vale ressaltar que a gestdo da Prefeita Luiziane Lins teve foco na participacdo
popular, descentralizacdo das acOes e servigos da Assisténcia Social, com destaque para as
Politicas Pudblicas setoriais e criacdo de equipamentos, tais como novas Secretarias e
Coordenadorias, priorizando a populacdo mais vulneravel da cidade de Fortaleza. Destaca-se a

Coordenadoria Mulher, Centro de Referéncia da Mulher Francisca Clotilde, Casa de Abrigo
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para as mulheres vitimas de violéncia, a criacdo da coordenadoria da juventude, a implantacéo
de programas e equipamentos voltados para a juventude, tais como Projovem, Centro Urbano
de Cultura e Arte — CUCAs Barra do Ceara, além da criacdo da Secretéaria de Direitos
Humanos - SDH.

Em Fortaleza, o trabalho vem sendo realizado na tentativa de romper a concepcdo da
assisténcia social como filantropia e benemeréncia - marca historia de sua origem.
Inaugurou — se, assim, uma atuacdo marcada por uma cultura de direitos e
responsabilidade do Estado, em resposta as multiplas expressdes da questdo social
brasileira IAMAMOTO, 1999; IANNI, 1989).

Atualmente, a Politica de Assisténcia Social em Fortaleza encontra-se precaria. Na
primeira gestdo do Prefeito Roberto Claudio, foram priorizadas reformas dos prédios
publicos, a ampliacdo de novos CRAS e servicos tais como a mudanga do nome e do prédio
da Secretaria Municipal de Assisténcia de Assisténcia Social — SEMAS para Secretaria do
Trabalho e Desenvolvimento e Combate & Fome - SETRA, atualmente localizada no bairro da
Parangaba, onde a politica do trabalho teve uma maior visibilidade com criacdo do SINE
municipal, Central de Vagas de Emprego, Centro de Referéncia de Qualificagdo Profissional,
Projeto Gente de Valor e também servicos tais como Centro Dia de Referéncia para pessoa
com deficiéncia, Pousada Social, Plano Municipal da Primeira Infancia, Conselho Tutelar 24
horas, Projeto Cavalaria do Futuro, Projeto Sentando Oportunidade, Restaurante Popular,
Servico Abordagem Social — CPDrogas. Além disso, foi possivel visualizar que priorizou
infraestrutura e deixou a desejar na area de recursos humanos.

Ja na segunda gestdo, a novidade € a fuséo de pastas que dao origem as secretarias de
Desenvolvimento Social, Direitos Humanos e Combate a Fome, comandadas por Elpidio
Nogueira; e Desenvolvimento Econdmico e Trabalho, gerida por Mosiah de Caldas Torgan.

Com nova visibilidade, a Politica de Assisténcia Social vem passando por mudancas
significativas: contratacdo dos profissionais por selecdo publica, sem direitos trabalhistas e com
prazo de inicio e término de dois anos; o cargo de coordenador de CRAS passou a ser cargo
Comissionado de indicacdo politica, sem exigéncias do conhecimento da PNAS/LOAS e C.F
1988.

A NOB-RH/SUAS sugere que as instituices que trabalham em prol da sociedade tenham

um quadro minimo de profissionais na sua area de atuacao.

A NOB-RH/SUAS estabeleceu, ainda, as func@es essenciais para a gestdo do SUAS no
municipio, no estado, Distrito Federal e Unido , além de definir, como a primeira das
responsabilidades desses entes em relacdo a Gestdo do Trabalho: “destinar recursos
financeiros para a area, compor os quadros do trabalho especificos e qualificados por meio
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da realizagdo de concursos piblicos”. A composicdo de equipes de referéncia para gestao
e operacdo dos servigos socioassistenciais, como estabelece a NOB-RH/SUAS, bem
como para a gestdo do proprio Sistema, no ambito da Unido, estados, Distrito Federal e
municipios por meio de concursos publicos é, portanto, uma exigéncia ética e legal,
enfatizada pelas principais normativas (MUNIZ, p.20, 2011)

Pode-se perceber que a Politica de Assisténcia Social no municipio de Fortaleza vem
pecando quanto a contratacdo dos profissionais que a executam, uma vez que a rotatividade dos
mesmos fragiliza e nega direitos ja conquistados, cujo foco principal € o fortalecimento de
vinculos, referéncia e acompanhamento familiar como premissa as orientacfes da PNAS. Portanto,
sO é possivel de realizar mediante vinculos de afetividade e confianca, tendo como referéncia o
profissional do CRAS que passa a acompanhar sua historia de vida, passando a fazer parte daquela
comunidade, referenciando as familias em acompanhamento no territorio. Com a rotatividade dos
profissionais, ndo é possivel manter vinculos com a comunidade.

Diante da atual gestéo e realidade da Politica de Assisténcia Social em Fortaleza, pode-se
perceber que em alguns CRAS encontram-se as equipes incompletas e, principalmente, sem o
profissional de servico social. No entanto, o cargo de coordenador que seria preenchido por
servidor publico da Politica de Assisténcia Social, conforme Norma Operacional Bésica —
Recursos Humanos, exatamente para ndo ocorrer a quebra dos vinculos com a comunidade, faz

desse profissional uma referéncia no territdrio.

A PNAS reconhece a precarizacdo das condicdes de trabalho pelo enxugamento da esfera
publica do estado e pelas proprias transformac6es no mundo do trabalho e a inexisténcia
de debate nessa area da assisténcia social, permeada, por outro lado, pelo surgimento de
novas funcdes/ocupacoes. Destaca a urgéncia de uma politica nacional de capacidade que
dé conta de qualificar os trabalhadores, gestores e conselheiros da area para assumirem as
novas competéncias que 0s avancgos legais trouxeram a assisténcia social. Aponta, ainda, a
criacdo de planos e carreiras, cargos e salarios e a instituicdo de mesas de negécios como
questdes prioritarias na agenda do SUAS, ao lado da priorizacdo do concurso publico,
como instrumento de enfrentamento a precarizacdo do trabalho, de requalificacdo do
Estado e do espaco pulblico, de valorizacdo de seus trabalhadores na direcdo da
universalizagdo da prote¢do social, ampliando o acesso aos bens e servigos ofertados com
qualidade e transparéncia (MUNIZ, p.19, 2011)

Hoje, na conjuntura atual da Politica de Assisténcia Social, as contratacdes sao precarias,
0 cargo de coordenador de CRAS é comissionado, por indicacdo politica (vereadores), ficando,
assim, o CRAS titulado a figura do vereador, regredindo no que tange as conquistas da CF 88,
LOAS/PNAS/SUAS, onde 0s servicos sao realizados em troca de favor e ndo por direito.

Diante dessa realidade, limitei minha area de pesquisa no CRAS — SERVILUZ, esse
implantado em 2006, com a equipe técnica da época lotada em uma unidade social ja existente,

onde funcionava o saldo de idoso Francisco Soares de Carvalho e se deu inicio ao
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reconhecimento da &rea, suas vulnerabilidades e potencialidades, bem como a divulgacéo do
equipamento. Esse processo foi realizado através de visitas domiciliares e institucionais para
divulgacéo dos servigos, programas e projetos ofertados pelo CRAS.

O CRAS - Serviluz esté localizado na periferia da cidade, que apresenta problemas
de infraestrutura urbana, comuns a varias comunidades carentes de Fortaleza, inscrito na area
de abrangéncia da Secretaria Executiva Regional 1l - Ser 1l. S&o algumas vulnerabilidades
sociais: trafico de drogas e armas, dependentes de sustancias psicoativas, utilizacdo de
menores como ‘avides’, rivalidade de territério entre gangues e alto indice de homicidios e a
violéncia urbana. Pode-se perceber conforme dados pesquisa Jornal Diério do Nordeste, de
2012, que o bairro é um dos que tém o menor indice de Desenvolvimento Humano Municipal
(IDH).

Relato que o Centro de Referéncia da Assisténcia Social - CRAS SERVILUZ, no
momento, encontra-se sem coordenador, sem profissional da Assisténcia Social, que
conforme a Lei n° 8662/93 que Regulamenta a Profissdo, é privativa do assistente social a
concessao de beneficios eventuais a auxilio natalidade, auxilio mortalidade e demais
beneficios, conforme art. 22 da Lei Organica da Assisténcia Social- LOAS, ficando a
comunidade do Serviluz sem acessar seus direitos garantidos por lei e 0s Servicos

Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos — SCFV, que esta desativado por falta recursos.
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4. ANALISE DE DADOS

A visita domiciliar € uma técnica social, de natureza
qualitativa, por meio da qual o profissional se debruca
sobre a realidade social com a intencdo de conhecé-la,
descrevé-la, compreendé-la ou explica-la. O seu
diferencial em relacdo a outras técnicas é que tem por
I6cus o0 meio social, especialmente o lugar social mais
privativo e que diz respeito ao territorio social do
sujeito: a sua casa ou local de domicilio (SAMARO,
2014, p. 19).

Este capitulo de analise de dados ira relatar detalhadamente o que foi coletado
durante as entrevistas realizadas com as familias que receberam atendimento domiciliar pelos
profissionais da Assisténcia Social do CRAS Serviluz. A realizacdo desta pesquisa sera para
compreender melhor, junto com as familias, como ocorrem essas visitas e se houve mudanga
na vida delas ap0s a realizacdo desses encontros. Além disso, busca-se constatar se de fato séo
orientadas sobre seus direitos e deveres com os cidadaos.

Hoje, a instituicdo encontra-se com o quadro de funcionarios reduzido e no momento
estd composta por 1 Psicdloga, 1 Psicopedagoga, 1 Educadora Social, 1 Motorista disponivel
apenas 3 vezes por semana e 1 Pedagoga que recentemente ocupou o cargo de Coordenadora,
que no caso deveria ser ocupado por uma Assistente Social. O servico de convivéncia e
fortalecimento de vinculos voltado para as criancas, adolescentes e idosos estd desativado ha
1 ano por falta de equipamento, alimentagéo e funcionarios capacitados para dar continuidade
a essas acoes.

Na analise de dados, o nome dos usuarios sera substituido por cores para, assim, nao
comprometé-los e garantir o sigilo que lhes foi prometido. Este capitulo sera dividido em 3
topicos. O primeiro topico ira relatar como ocorreu a primeira visita domiciliar realizada na
casa das familias entrevistadas. O segundo topico vai relatar se ap6s a visita as familias
receberam algum tipo de amparo por meio dos profissionais do CRAS. O terceiro topico
mostrard a importancia de se ter um dialogo simples e esclarecedor no ato da visita para que
as familias possam compreender o que lhes é falado e, por fim, irei relatar o significado da

visita domiciliar para as familias entrevistadas.
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4.1 A primeira visita domiciliar recebida pelas familias

Nesta primeira etapa da entrevista, busquei compreender como foi que aconteceu
essa primeira visita domiciliar na casa dos entrevistados. Busquei saber quando e como
ocorreu a visita e por qual motivo ela foi realizada.

De acordo com a primeira familia que entrevistei, a primeira visita realizada em sua
casa ocorreu hd mais de 8 anos e eles ndo lembravam exatamente o dia e nem detalhes, mas
disseram que foi muito importante ter recebido esse profissional da Assisténcia Social em sua
casa, explicando que quando estava sendo acompanhada pelo CRAS Serviluz, sentia-se
amparada. Porém, as visitas foram ocorrendo com menos frequéncia e depois pararam
totalmente de acontecer.

Senhor Azul me relatou que, quando foi ao CRAS procurar saber 0 que estava
acontecendo, deparou-se com o CRAS praticamente desativado. “La ndo tem bebedouro, la
ndo tem nada que a gente tinha, acabou de abandonar nés. Eu gostava de la, 14 a gente
dancava, agora se eu quiser dancar eu tenho que ir la pro Mercados dos Pido, 14 t&4 animado”.

Percebi pela expressao de Senhor Azul que ha uma desmotivacdo muito grande ao se
deparar com a instituicdo e os servicos que deveriam ser ofertados, e 0 mesmo ja ndo acredita
mais que as acdes do CRAS irdo voltar a funcionar, a ponto de ndo querer dar continuidade a
minha entrevista. S6 aceitou dar continuidade quando expliquei para ele 0 motivo de minha
visita em sua residéncia, que seria para concluir o meu Ensino Superior e consequentemente
contribuir junto com a Politica de Assisténcia Social.

Diante disso, percebo a necessidade de novos projetos e acdes sociais voltados para
essas familias que estdo se sentindo desamparadas pela Politica de Assisténcia Social.

Pude compreender perfeitamente o que o Sr. Azul falou, como também compreendo
os profissionais do CRAS Serviluz, que relatam que estdo sem equipamentos adequados para
executar as acOes voltadas para a comunidade e sem 0s equipamentos que deveriam ser
oferecidos pela Politica de Assisténcia, de modo que ndo tém como executar adequadamente
os servicos ofertados pelo CRAS. Lembrando que ha uma dificuldade muito grande em
acessar essas comunidades, pelo fato de haver uma rivalidade entre uma comunidade e outra,
por consequéncia do trafico de drogas que existe nas comunidades, dificultando o acesso
desses profissionais as residéncias dos usuarios, deixando os mesmos desamparados, sem a
protecdo da Politica de Assisténcia Social.

A Politica de Assisténcia Social a cada dia vem enfraquecendo por falta de

mobilidade das pessoas e, principalmente, dos proprios profissionais da assisténcia social.
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Mesmo porque sabemos que os CRAS sédo efetuados em comunidades que vivem em
vulnerabilidade social, mais um motivo para haver mobilizagdo da comunidade e de todos 0s
profissionais da assisténcia social reivindicando os seus direitos.

Sr. Azul também relatou que se entristece muito ao ver que o CRAS esta perdendo
sua forma de dar assisténcia a populacdo. Ele acrescenta que ndo consegue entender como um
6rgdo dessa importancia, estruturado e cheio de coisas boas, pode perder projetos de
assisténcia basica e nada ser feito para mudar o ocorrido.

Durante a minha pesquisa, participei da Pré-Conferéncia que estava sendo realizada
no CRAS Serviluz e percebi a falta de mobilizacdo desses profissionais com a comunidade,
pelo fato de ndo haver um usuario nessa reunido. A Pré-Conferéncia acontece justamente para
haver debates, relatar as mudancas ocorridas e as dificuldades que sdo encontradas e explicar
para a comunidade os seus direitos e deveres como cidaddo. A realizacdo da Pré-Conferéncia
tem como objetivo apresentar o tema e aprofundar os eixos da Conferéncia Municipal e
também sensibilizar os participantes para a importancia da Politica de Assisténcia.

D. Lilas, representante da segunda familia entrevistada, falou que ndo se lembra
muito bem de quando ocorreu a primeira visita, pois ja estava com muito tempo que havia
acontecido. A mesma acrescentou que se lembra de detalhes da visita e da conversa com o

profissional do CRAS, pois nesse dia se sentiu muito importante.

Essa visita foi muito marcante pra mim, pois foi a primeira vez que consegui me
sentir um pouco incluida na sociedade. Quando a mulher 14 do CRAS chegou aqui
na minha casa e entrou, eu senti que as coisas poderiam melhorar. Foi como se a
esperanca se acendesse dentro de mim e da minha familia.

A terceira familia falou que a primeira visita do Assistente Social em sua residéncia
foi para saber se seus filhos estavam inseridos em algum projeto ofertado pelo CRAS. Ao

perguntar como foi essa visita do profissional em sua residéncia, a D. Branca falou que:

E, foi importante, depois dessa visita 0s meninos iam pro projeto do PAIF, mas
agora ndao tem mais é nada, nunca mais pisaram aqui e quando a gente vai la ndo tem
nada, s6 tem cinco fichas e quando chega a minha vez as fichas acabou [sic], eu
nunca mais nem fui I, s6 vou quando é pra ajeitar o Bolsa Familia.

Percebi na fala da D. Branca que a mesma gostava quando era acompanhada pelo
CRAS, e que agora estava desmotivada por seus filhos ndo estarem mais fazendo parte dessas

atividades, porque no CRAS eram ofertadas oficinas de artes, dangas e cursos
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profissionalizantes nos quais esses jovens eram inseridos. Pela viséo de D. Branca, seus filhos
teriam um futuro melhor se continuassem com essas atividades.

Os motivos dessas acBes ndo estarem sendo mais executadas sdo os que ja foram
citados acima: falta de boa estrutura na instituicdo, rotatividade de profissionais, falta de
equipamentos e alimentacGes que eram oferecidas para a populacdo que era atendida pelo
CRAS.

A quarta familia relatou que recebeu visita da assistente social apenas no periodo de
sua gestacdo, porque ela foi em busca de assisténcia no CRAS. A visita para ela foi muito
importante, pois assim conheceu 0s beneficios aos quais ela tinha direito, como por exemplo:

o Kit Enxoval e o Auxilio Maternidade. A D. Amarela falou que:

A (ltima vez que ela veio, foi pra entregar o Kit Enxoval e me cadastrar no Bolsa
Familia, depois disso nunca mais apareceu, quando eu quero alguma coisa eu vou la
e € sO pra ajeitar meu bolsa familia, porque 14 ndo tem mais nada, é muito bom
guando elas vém aqui, a gente fica sabendo das coisas, melhor do que ir 14, porque a
gente fica mais a vontade, pois estamos em nossa casa, quando a gente vai |4, a
gente nunca fica sozinha pra conversar com a mulher porque sempre tem outra perto
escutando o que a gente ta falando.

Nessa entrevista, ficou claro que as familias gostam quando recebem as visitas do
CRAS, pois como a D. Amarela relatou, ela fica mais a vontade por estar na sua casa,
podendo assim falar todos os problemas que esta ocorrendo, sem a presenca de pessoas que
ela ndo conheca e ndo confie.

A quinta familia relatou que gostou muito de receber a visita domiciliar porque a
partir dessa visita ela foi orientada a solucionar o problema pelo qual estava passando, que era

a sua mée acamada e o beneficio Auxilio Doenca de sua mée cortado. A D. Verde falou:

Gostei muito da Assistente Social na minha casa porque ela me orientou o que fazer
com a minha mée acamada, encaminhou a minha mée para o posto de salde e para 0
INSS pra resolver o dinheiro da minha mae, gostei muito, pois a minha mae ficou
sendo acompanhada por muito tempo e a gente se sentia muito ajudada.

De acordo com o relato da familia da D. Verde, a visita desses profissionais da
Assisténcia Social € de suma importancia pelo fato da mesma se sentir acolhida e orientada
em relacdo aos problemas financeiros de sua familia, ter atendimentos psicossociais
individuais e em grupos, orientacdo e encaminhamentos para 0s demais servicos oferecidos
pela rede socioassistencial. Contudo, sabemos que a Politica de Assisténcia Social vem sendo
fragilizada e, por conta disso, as familias que vivem em vulnerabilidade social estdo deixando

de ser acompanhadas e orientadas.
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Quando o pessoal 1& do CRAS vinha aqui em casa pra fazer as visitas e conversar
sobre os nossos direitos e deveres, eu sentia que mesmo com todas as dificuldades
que enfrentava de alguma forma eu seria protegida pelo Estado e conseguiria
garantir, mesmo que pouco, os meus direitos de cidaddo. Mas acabou téo rapido, foi
tdo de repente que as visitas pararam, que me senti na estaca zero novamente
(DONA LILAS).

Pude compreender, através da fala dos entrevistados nessa primeira parte da
entrevista, que a falta da visita domiciliar entristece muito as familias, pois as mesmas
passaram a se sentir sozinhas no meio de uma sociedade tdo egoista. Pude ver claramente que
0 desejo deles era de que essas visitas fossem continuas, de que as visitas ndo tivessem
acabado, para que eles pudessem continuar a ter um amparo, mesmo que fosse minimo, por
meio do Estado. E o que veremos no topico a seguir, onde serdo relatados se houve ou no
amparo social ap0s as visitas e se essas visitas trouxeram alguma mudanca para essas

familias.

4.2 O amparo social apos a visita domiciliar e as mudangas trazidas junto com ela

Sabemos que a visita domiciliar € um instrumento importante, utilizado por
profissionais capacitados, cujo objetivo é conhecer de forma mais aprofundada a realidade
social da familia visitada. Poréem, o que pude ver nessa etapa da entrevista é que o amparo
social de que as familias necessitavam aconteceu somente no dia da visita, deixando as
familias @ mercé da propria sorte depois que aquela se encerrava.

Com o rompimento dessa visita, as familias foram perdendo a oportunidade de ir
atras dos seus direitos, pois elas se viram novamente sozinhas; é o que veremos nos relatos da
familia no decorrer deste tépico.

Ao entrevistar as cinco familias, elas relataram que, quando ocorriam essas visitas
domiciliares realizadas pelos profissionais da Assisténcia Social, elas conseguiam os
beneficios que eram ofertados pelo CRAS, que segundo a PNAS sdo: Acolhida; Oficina com
Familias; Acdo Comunitaria; Acdo Particularizada; Encaminhamentos; Promover acessos a
rede de protecdo social de assisténcia social; Promover e usufruir os direitos
socioassistenciais; Apoiar familias que possuem, dentre seus membros, individuos que
necessitam de cuidados, por meio da promocdo de espacos coletivos de escuta e troca de

vivéncias familiares.
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Nosso primeiro entrevistado foi o Sr. Azul, que relatou que o amparo social apos a
visita ocorreu mais por pouco tempo. Para ele, esse amparo era pra ser continuo. O mesmo

relata que gostava muito quando aconteciam as visitas e que sente bastante falta delas.

Sim, nés ficamos amparados, ndo por muito tempo, gostaria que tivesse continuado,
pois gostava muito delas aqui. Com as visitas, eu conseguia me sentir um pouco
mais gente, porque eu conhecia meus direitos como cidaddo e assim podia ir atras
dele. Também, nessas visitas eu tinha amparo, podia contar com alguém.

Com o relato do Sr. Azul, pude compreender que a visita domiciliar aconteceu
poucas vezes devido a falta de profissionais capacitados para essa tarefa e também devido as
dificuldades que o CRAS enfrenta como 6rgdo publico. O amparo desejado pelas familias ndo
aconteceu. Diante dessa situacdo, fica evidenciada a ineficiéncia dos 6rgdos do Estado que
deixam a populacdo muitas vezes sem suporte.

D. Lilads também relatou que o amparo diminuiu com a regressdo das visitas. Ela
disse que foi atraves dessas visitas que comecou a ver uma melhoria na vida dos filhos,

comegou a ver que 0s meninos estavam mudando. Ela relatou:

A assistente social vinha sempre aqui em casa e com a visita dela os meninos
deixaram de andar mais nas ruas e tdo na escola em tempo integral e foram
encaminhados para o ‘CREU’, Aquarcla e pelo CAPs Geral, melhoraram os
meninos, era muito bom quando ela visitava minha casa eu me sentia aparada, hunca
mais apareceram aqui, mas como deixaram tudo explicado, eu t6 cuidando como ela
me ensinou.

Com base na fala da D. Lilas, ficou claro que as visitas foram de suma importancia
na vida da sua familia e que através delas houve uma mudanca muito positiva em relacéo a
educacdo de seus filhos, pois estdo todos inseridos e acompanhados em programas sociais e
escolas de tempo integral para as quais foram encaminhados. Apesar das visitas ndo estarem
sendo mais realizadas, a familia estda dando continuidade ao que foi orientado pela
profissional, mesmo porque a histéria dessa familia ndo é mais competéncia do CRAS, ela
estd sendo amparada pelo CREAS, que € a Assisténcia Social de média complexidade.

D. Branca relata que ficou sem aparo devido a perda das visitas domiciliares. Ela diz
também que ndo foram s6 as visitas que acabaram, mas que o proprio CRAS do Serviluz

ficou meio que desestruturado com o passar do tempo. Ela relata:

L4 ndo tem mais nada, nem ficha. Quando chegamos I& e precisamos de alguma
orientacdo, de alguma informagédo sobre beneficios ou qualquer outra coisa, parece
que nunca tem ninguém que possa nos ajudar. E muito dificil, porque a gente se vé
sem amparo algum, ficamos abandonados.



50

D. Amarela, da quarta familia, disse que ficou totalmente desamparada, que ndo sabe

0 que aconteceu. Que aconteceram sim algumas melhorias, ainda que poucas. Ela fala:

Nunca mais apareceram aqui, eu nunca mais vi. Fico muito triste por isso, porque
ndo temos a quem recorrer quando precisamos. Ah, e essas visitas, mesmo que em
poucas vezes tenham ocorrido, ela trouxe mudancgas, os meninos estdo na escola,
aprendi sobre meus direitos. E uma pena n&o acontecer mais.

D. Verde, a responsavel pela quinta familia entrevistada, disse que nada mudou apés

a visita em sua casa, visita essa que s aconteceu uma Unica vez. Ela relata:

N&o mudou, porque eles nfo vém mais aqui e nem eu vou mais la. E como se nunca
tivesse nem acontecido nenhuma visita. Acho que esse tipo de projeto, de
acompanhamento deveria ser sempre que possivel realizado, pra ver se tem alguma
melhoria.

As mesmas citaram que antes dessas visitas ndo conseguiam inserir seus filhos nas
escolas e tinham dificuldades no processo de retirada dos seus documentos ou até mesmo
outros beneficios, mesmo porque, quando procuravam o CRAS, ndo conseguiam atendimento,
porque as senhas eram limitadas, eram distribuidas apenas cinco fichas no periodo da manha e
cinco fichas no periodo da tarde. As familias acrescentaram que, se 0 CRAS funcionasse
adequadamente, eles teriam uma vida bem melhor. Nd&o que o CRAS seja um conjunto de
solucgdes para eles, mas que eles seriam orientados a onde buscar seus direitos. Porque eles
mesmos dizem que sabem que tém os seus direitos, s ndo sabem onde buscar.

Para essas familias entrevistadas, a visita domiciliar tem feito bastante falta. Muitas
perderam o Unico apoio e assisténcia que recebiam. A maioria das familias relatou que, com o
fim da visita domiciliar, também chegou ao fim a Unica forma de inclusdo e garantia de
direitos que as mesmas recebiam.

Percebi que a maioria dessas familias que eu entrevistei confunde muito assisténcia
social com assistencialismo, como, por exemplo, quando elas recebem auxilios eventuais,
como a cesta basica, elas acham que € dever do CRAS dar todos 0s meses, quando na verdade
elas recebem apenas quando estdo em caso de extrema necessidade, por isso que o dialogo e o
contato dos profissionais da assisténcia social com as familias deveriam ocorrer
frequentemente, para que todas essas davidas e servicos que devem ser ofertados pelo CRAS
fossem esclarecidos.

Através dessa etapa da entrevista, observei também que algumas familias muitas vezes

ndo compreendem o que é explicado no decorrer da visita, pois os profissionais usam a
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linguagem formal, e acabam complicando o entendimento da familia visitada, familia essa
que praticamente ndo terminou nem o ensino basico de educacdo e que necessita de uma

explicacdo mais clara e objetiva. E 0 que veremos no topico a seguir.

4.3 A importancia do dialogo claro e objetivo no decorrer da visita domiciliar

Durante a visita domiciliar, é preciso ficar claro para as familias que estdo sendo
visitadas todo o atendimento. Dessa forma, torna-se necessaria a utilizacdo de uma linguagem
clara e objetiva, uma linguagem esclarecedora.

Nessa etapa da pesquisa, algumas das familias entrevistadas relataram que muitas
vezes, durante a visita domiciliar, ndo conseguiam entender o que o profissional estava
explicando, pois 0 mesmo usava uma linguagem muito formal, o que dificultava para o

ouvinte. Como D. Branca relatou:

Era muito dificil compreender o que o profissional falava, porque as vezes ele usava
umas palavras complicadas, uns nomes estranhos. Eu ficava com aquilo na cabega,
mas ai tinha vergonha de perguntar o que era e fazer ele explicar tudo de novo. Seria
tdo bom que nessas visitas eles usassem um jeito mais facil de falar.

Para o Sr. Azul, também era complicado de entender a linguagem dos profissionais.
O mesmo explica que nem os estudos terminou e que tem coisas que ele ndo sabe nem o que

. Ele relata:

As vezes, o pessoal da visita chegava aqui em casa e eu ja ficava era preocupado
com o que eles iam dizer, porque eu tinha medo das palavras serem dificeis e eu ter
que ficar pedindo pra eles explicarem tudo de novo. E muito ruim n&o conseguir
compreender o que € dito por ndo conhecer as palavras. Queria muito que quando
essas visitas voltassem a acontecer eles falassem na nossa lingua.

Assim como D. Branca e Sr. Azul, a familia de D. Verde também tinha dificuldade

ao receber a visita domiciliar e entender o que era explicado. D. Verde relatou que:

Tinha momentos da conversa que eles usavam umas palavras tdo complicadas que
eu ficava com vontade de rir. O que pra mim deveria ser uma visita esclarecedora
tava era me enchendo mais ainda de davidas. O que me salvava era porque, gracas a
Deus, o meu filho tinha estudo, ai quando chegava a noite eu ia perguntar a ele tudo
0 que eu tinha ficado com ddvida. Mas se fosse depender da visita, tinha coisa que
eu ia estd sem entender até hoje.
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O que podemos ver diante dos relatos dessas duas familias é que os profissionais
acabavam que esquecendo que uma das dificuldades que as familias visitadas enfrentavam era
a falta de estudo. Eles ndo tinham uma boa educacdo e, por esse motivo, ndo conheciam
muitas palavras. As familias também relataram que alguns profissionais que iam realizar a
visita domiciliar nem sequer olhavam pra eles, pareciam que estavam ali sozinhos. Podemos
ver que essa questdo de visitar e ndo olhar para o entrevistado ja era discutida por outros
estudiosos. Como Amaro (2000, p. 199) relata:

Ha profissionais que usam a visita domiciliar para realizar uma busca de “coisas”,
como provas que atestem alguma situacdo. A impressdo que fica é a de que a visita
domiciliar terminard no momento em que se encontrar a “coisa” procurada. Imagine
que situacdo desagradavel: vocé é visitado e o profissional nem olha para vocé,
pergunta coisas sem dialogar com vocé! Infelizmente ha quem faca isso nas visitas.

A visita domiciliar deve acontecer de forma esclarecedora e deve ser acompanhada
de afetividade, pois as familias ali visitadas ja sofrem bastante com a falta de incluséo e com o
desprezo da sociedade devido a sua condicéo de vida.

Para outra parte dos entrevistados, a linguagem utilizada pelos profissionais no ato da
visita domiciliar sempre foi clara, objetiva e esclarecedora. Para essas familias, ndo existiram
momentos de um dialogo dificil; ao contrario, tudo o que era dito no decorrer da visita era

explicado mais de uma vez e de varias maneiras possiveis. Como D. Lilés relata:

Eu nunca tive nenhum problema em compreender o que os profissionais que faziam
a visita falavam, pelo contrario, eles explicavam tdo bem feito, era tudo tdo facil de
compreender. Eles me ensinavam o que era meu de direito e também os meus
deveres. Me indicavam os locais que eu precisava ir para conseguir os beneficios
gue o governo da pros pobres. Eles ficavam sempre perguntando se eu realmente
tava entendendo o que era falado e que se eu tivesse divida eu podia perguntar,
porque eles estavam ali na minha casa era pra me deixar por dentro de tudo, e que eu
ndo me preocupasse, que eles iam deixar tudo claro e objetivo pra mim.

Assim como a D. Lilas, a D. Amarela também néo teve dificuldades em compreender
0 que os profissionais falavam, pois ela ndo tinha vergonha de perguntar de novo quando ndo

entendia. Ela relata:

Quando as visitas aconteciam aqui em casa, eu ndo tinha nenhuma dificuldade de
entender o que o pessoal falava. Eles sempre explicavam tudo de uma forma bem
legal, eles até brincavam comigo direto, quebrando um pouco do clima tenso que
fica, afinal n6s néo era acostumado [sic] com essas visitas. Mas também tinha uma
coisa, se eles falassem alguma coisa que eu ndo entendesse, eu perguntava de novo,
eu ndo tinha vergonha ndo, oh!, porque se eu ndo perguntasse, ai eu podia até perder
a oportunidade de garantir algum direito meu. Eu dizia era muito pros meus vizinhos
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aqui, que se eles ndo entendessem, eles perguntassem. Acho que é por isso que eles
pararam de me visitar, porque eu ficava sé perguntando (risos).

Com essa parte da entrevista, pude compreender que a linguagem utilizada durante a
visita domiciliar deve ser clara, objetiva e comum. Por mais que algumas familias consigam
compreender o que € falado, deve-se sempre lembrar que existem pessoas que nao Vvao
compreender e que também ndo vdo querer perguntar, pois muitas pessoas tém vergonha de
tirar davidas sobre o que ndo entendem, por medo de serem reprimidas.

Fica-se aqui relatado que, quando se visitar qualquer familia em prol de dar-lhes
informacdo sobre seus direitos, deveres e sobre beneficios ofertados pelo Estado que Ihes sdo
garantidos por lei, deve-se sempre deixar claro o que é falado.

4.4 O significado da visita domiciliar para as familias entrevistadas

Diante de tudo o que ja foi relatado através da analise de dados, essa parte da
entrevista € sem duvida a mais importante. Nesta etapa, as familias entrevistadas deixaram
bem claro o quanto a visita domiciliar € importante para elas, o quanto a visita tem feito falta
na vida delas, pois é como se tivessem perdido uma parte da sua garantia de direitos.

O primeiro a relatar sobre o que a visita significa para ele e sua familia foi o Sr.
Azul:

A visita domiciliar € muito importante pra gente. Quando eles vém aqui na nossa
casa e entra a gente se sente mais humano. E como se tivéssemos nosso momento de
fama. Porque n6s nunca temos oportunidade de nada, ai quando eles chegam,
entram, conversam e até aceitam tomar aquele cafezinho, a gente se enche de
orgulho e comeca a ver que um dia, quem sabe um dia, poderemos ter uma melhoria
na nossa vida.

Essa forma de pensar do Sr. Azul € vista por todas as familias entrevistadas. D. Lilas

explicou que:

Quando os profissionais 14 do CRAS chegam aqui na nossa casa pra explicar pra
gente o que nds precisamos fazer pra conseguir algo, a gente se sente mais seguro
pra poder falar as coisas que tdo se passando na nossa vida. Porque assim, quando a
gente vai 1& no CRAS pra pedir alguma informacdo ou até mesmo pra contar algo
pessoal Nosso, a gente n&o tem nenhuma privacidade. E um entra e sai direto, 0 povo
fica tudo ali em cima querendo saber o que vocé ta falando, e aqui na nossa casa
ndo, aqui nds pode dizer [sic] o que quiser, a gente fala tudo que tem pra falar,
porque aqui a gente se sente seguro, ndo tem ninguém bisbilhotando sua conversa. A
visita domiciliar era boa demais. Pensa em como faz falta.



54

Diante desses dois primeiros relatos, observei que a visita domiciliar traz para as
familias uma seguranca maior ao se falar sobre sua vida, pois essa visita ocorre dentro da sua
propria casa e ndo existe mais ninguém, além do entrevistado e do profissional, ali dentro da
casa, que possa atrapalhar e constrangé-los eles na hora de falar.

Assim como Sr. Azul e D. Lil&s, as outras familias também tém o mesmo modo de
pensar em relagdo ao significado da visita domiciliar. D. Branca também nos relatou o quanto

essa visita era significativa para ela e a familia:

Sabe, a visita domiciliar era algo inexplicavel pra mim e minha familia. Eu ficava
contando os dias pra ela acontecer novamente. Ela tinha um significado muito
importante pra mim, porque ela acontecia dentro da minha prépria casa, e na minha
casa eu podia me expressar do jeito que quisesse. Eu ndo precisava me sentir perdida
e estranha, na verdade, eu me sentia acolhida, amparada e até um pouco reconhecida
pela sociedade. Era muito bom. Tudo que mais queria era que essas Visitas
voltassem a acontecer, ai sim ia ficar melhor ainda.

Para D. Amarela, a visita domiciliar podia ser definida como o momento de

reconhecimento pessoal:

Defino a visita domiciliar como um momento de reconhecimento pessoal porque eu
recebia profissionais do CRAS dentro da minha residéncia, e nesse momento eu via
que eles tinham interesse em me ajudar, em me fazer reconquistar os direitos que eu
havia perdido. A visita tem um significado muito bonito, ela traz consigo a
esperanca de dias melhores, porque é nessa visita que a gente pode conhecer e
aprender cada passo que devemos dar em busca dos nossos direitos. Que desejo
muito que tudo se ajeite e as visitas acontecam novamente.

Quando falamos de visita domiciliar, ndo temos a noc¢éo total do quanto as familias
se sentem agraciadas por receberem profissionais capacitados dentro da sua casa. Para muitos,
trata-se apenas de um instrumento utilizado para identificar a situacdo das familias, mas para
essas familias trata-se de um momento em que se € incluido novamente na sociedade, porque
é a partir dessa visita que as mudancas vao ocorrendo de um modo geral. Como D. Verde me

relatou:

N&o se trata apenas de receber um profissional dentro da sua casa. Se trata de
receber um profissional que vai tentar te ajudar da melhor forma possivel, te
deixando sempre por dentro de tudo aquilo que vocé deve correr atrds. Para mim, a
visita domiciliar é o primeiro passo para buscar e garantir seus direitos, é nessa
visita que nos, os abandonados pela sociedade e o Estado, comegamos a nos sentir
parte da sociedade novamente. E nesse momento da visita que conseguimos nos
sentir seres humanos. Quem sabe essas visitas voltem a acontecer, seria uma benc&o.
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Diante de tudo o que foi relatado pelas familias entrevistadas no decorrer desta
pesquisa de campo, pude concluir que a visita domiciliar é de grande importancia para as
familias que a recebem. Mesmo com as dificuldades de compreensdo e com as poucas vezes
que ocorreram, fica claro que as familias gostavam de quando aconteciam e desejam que elas
voltem a acontecer, pois, além de ser um instrumento de pesquisa social, € também uma

ferramenta de amparo para as familias necessitadas.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

A presente pesquisa abordou a visita domiciliar como forma de insercdo para as
familias por ela atendidas, destacando o conceito da visita domiciliar e de familia, a
importancia da familia na sociedade e a importancia da visita frequente para essas familias.
Também destaco nesta pesquisa 0 CRAS do Serviluz como o local referéncia onde a pesquisa
foi realizada.

Através desta pesquisa, foi possivel responder aos meus objetivos geral e especificos.
Como objetivo geral, busquei compreender o significado das visitas domiciliares para a
insercdo e acompanhamento das familias atendidas no CRAS Serviluz, e como resposta pude
concluir que as familias veem a visita domiciliar como um elo que as inclui novamente na
sociedade e que € através da visita domiciliar que a familia passa a conhecer seus direitos e
deveres e, assim, a buscé-los sem davida alguma.

Como resposta aos meus objetivos especificos, pude concluir que as familias que
recebem a visita domiciliar veem essa visita como uma forma de se mostrar para 0 meio
social e de adquirir seus direitos e beneficios. A partir dessas visitas, as familias passam a ter
mudancas basicas na forma de viver, como, por exemplo, os filhos voltam a estudar,
comegcam a receber beneficios como bolsa familia, recebem ajuda financeira e também
psicolégica e conseguem sentir-se mais humanas, pois as demandas dessas familias séo, em
sua grande maioria, a dificuldade de encontrar respostas e solugdes ao procurar o CRAS do
Serviluz, devido a falta de profissionais para atendé-las.

Identifiquei também que a visita domiciliar precisa ter todo um aparato e uma
preparacdo para acontecer, pois ela € um instrumento-chave para a insercao das familias na
sociedade e, por essas visitas acontecerem na propria residéncia, as familias tém mais
liberdade para se expressar e falar de realmente tudo o que desejam, o que deixa ainda mais
claras as problematicas que precisardo ser trabalhadas e solucionadas.

Durante a pesquisa de campo, tive diversas dificuldades para encontrar familias que
tivessem sendo acompanhadas pelo CRAS Serviluz. Entrevistei 30 familias para obter
amostra de 5 que estavam sendo acompanhadas pelo CRAS, ja que a maioria dos servicos do
equipamento estdo desativados e esse se encontra sem Assistente Social ha 1 ano e os
funcionarios que realizam essa funcdo estdo cumprindo aviso prévio. Vemos diante desse
triste fato que as demandas que necessitam de aparatos do Estado estdo sofrendo por ndo
terem profissionais para trabalhar nas areas mais necessitadas que existem dentro da nossa

sociedade.
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No ato da pesquisa junto as familias, pude perceber claramente a falta de vinculos
das familias com os profissionais do CRAS Serviluz, pelo fato desses profissionais ndo
estabelecerem um relacionamento com as mesmas, pois existe sempre uma mudanga no
quadro dos profissionais, 0 que faz com que as familias passem a ndo acreditar nos servigos
ofertados pelo CRAS. Essas familias relatam que s6 procuram o CRAS para atualizagdo do
Cadastro Unico — Bolsa Familia. Algumas das familias que entrevistei relataram que “Nem
sabiam que os profissionais do CRAS realizavam visitas domiciliares”, sentindo-se
desamparadas pela Politica de Assisténcia Social.

Apesar das dificuldades que encontrei, consegui resolver todos os questionamentos
que esta pesquisa trouxe. Resolvé-los ndo aconteceu da noite para o dia, foi preciso muito
tempo, paciéncia e, acima de tudo, estudos diversos sobre o tema. Tornou-se necessario
também realizar visitas a instituicdo escolhida e também realizar visitas domiciliares a
algumas familias selecionadas, o que me fez ndo apenas saber, mas viver e sentir como as
familias se sentem ao serem visitadas na sua residéncia. Além de tudo o que ja foi relatado,
pode-se dizer, sem sombras de davidas, que o principal para a realizacdo de uma boa pesquisa
é gostar daquilo que se esta pesquisando.

Realizar este trabalho foi algo muito bom para minha vida académica, pessoal e
profissional, pois ao longo desses meses pude amadurecer a minha forma de pensar sobre o
assunto e assim pude ter conclusdes mais respaldadas por autores que séo referéncias no tema.
Percebi o qudo bom é estar envolvido nessa area e a qudo necessitada ela € de profissionais
que realmente amem o seu trabalho.

Sobre conseguir realizar esta pesquisa, posso dizer que foi muito gratificante e
recompensador. Este é apenas o fim deste primeiro ciclo de muitos que ainda estéo por vir,
pois a pesquisa € continua e a cada dia surgem novos questionamentos que me fazem reler e
voltar ao inicio, para assim continuar a pesquisar sobre a importancia do instrumento da visita
domiciliar para cada familia que € téo excluida socialmente.

Espero que esta pesquisa possa incentivar outros estudantes a também buscarem mais
conhecimento sobre o tema e assim fazer com que a importancia da visita ndo seja deixada
para tras. Que aqui possam surgir novos profissionais que irdo entrar nessa jornada e fazer o

possivel para que a visita seja sempre realizada.
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APENDICES
APENDICE 1
Relacdo dos CRAS em Fortaleza.

e CRAS-BARRA DO CEARA

Abrange as seguintes areas: Vila Velha, Barra do Ceard, Jardim Guanabara, Jardim
Iracema e Alvaro Weyne.
e CRAS-PIRAMBU

Abrange as seguintes areas: Cristo Redentor, Pirambu, Carlito Pamplona, Jacarecanga,
Arraial Moura Brasil, Monte Castelo, Farias Brito.
e CRAS-PRESIDENTE KENNEDY:

Abrange as seguintes areas: Padre Andrade, Presidente Kennedy, Vila Ellery e Séo
Gerardo e Floresta.

e CRAS ANTONIO BEZERRA
Abrange as seguintes areas: Antonio Bezerra, Autran Nunes, Dom Lustosa.
e CRAS COUTO FERNANDES
Abrange as seguintes areas: Parangaba, Itadca, Democrito Rocha, Couto Fernandes,
Pan Americano, Damas e Joquei Clube.
e CRASBELAVISTA
Abrange as seguintes areas: Pici, Parquelandia, Parque Araxa, Amadeu Furtado, Bela
Vista, Rodolfo Teofilo.
e CRAS QUINTINO CUNHA
Abrange as seguintes areas: Quintino Cunha e Olavo Oliveira.
e CRAS MESSEJANA
Abrange as seguintes areas: Messejana, Cambeba, José de Alencar, Curié, Guajeru,
Lagoa Redonda, Coacu, Sdo Bento, Parque Santa Maria, Paupina, Ancuri e Pedras.
e CRASJOAO PAULO Il
Abrange as seguintes areas: Barroso e Jangurussu.
e CRASPALMEIRAS
Abrange as seguintes areas: Conjunto Palmeiras e Jangurussu.
e CRAS DENDE
Abrange as seguintes areas: Edson Queiroz, Sapiranga/Coité e Sabiaguaba.

e CRAS JARDIM DAS OLIVEIRAS
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Abrange as seguintes areas: Jardim das Oliveiras, Parque Manibura, Cidade dos
Funcionarios, Cajazeiras, Parque lracema.
e CRAS LAGAMAR

Abrange as seguintes &reas: Joaquim Tavora, Dionisio Torres, Sdo Jodo do Taupe,
Alto da Balanca, Salinas, Guararapes e Luciano Cavalcante.
e CRAS SERRINHA

Abrange as seguintes areas: Serrinha, Parque 2 irmédos e Dendé, Itapery.

e CRASVILA UNIAO
Abrange as seguintes areas: José Bonifacio, Benfica, Fatima, Jardim América, Bom
Futuro, Montese, Parredo, Vila Unido e Aeroporto.

e CRAS CASTELAO
Abrange as seguintes areas: Passaré, Boa Vista, Dias Macédo e Aerolandia.

e CRAS BOM JARDIM
Abrange as seguintes areas: Granja Lisboa e Bom Jardim.
e CRAS GRANJA PORTUGAL
Abrange as seguintes areas: Granja Portugal, Granja Lisboa e Bom Sucesso.
e CRAS GENIBAU
Abrange as seguintes areas: Genibad, Conj. Ceard, Henrique Jorge, Jodo XXIII e

Conjunto Ceara Il.

e CRAS CONJUNTO ESPERANCA
Abrange as seguintes areas: Conjunto Esperanca, Parque Santa Rosa, Parque

Presidente Vargas.

e CRAS CANINDEZINHO
Abrange as seguintes areas: Siqueira e Canindezinho.
e CRAS ARACAPE

Abrange as seguintes areas: Mondubim*, Planalto Airton Senna, Prefeito José Walter.

e CRAS MONDUBIM
Abrange as seguintes areas: Vila Pery, Parque Sdo José, Manuel Satiro, Maraponga,

Jardim Cearense e Mondubim*.

e CRASSERVILUZ
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Abrange as seguintes areas: Cais do Porto, Vicente Pinzon* e De Lourdes.

e CRAS PRAIA DO FUTURO
Abrange as seguintes areas: Cocd, Cidade 2000, Manuel Dias Branco, Praia do Futuro

I, Praia do Futuro II.

e CRAS MUCURIPE

Abrange as seguintes areas: Centro, Praia de Iracema, Meireles, Aldeota, Mucuripe,
Varjota, Vicente Pinzon* e Papicu.

Os locais sinalizados com * sdo abrangidos por mais de um CRAS.



APENDICE 2

Roteiro utilizado na entrevista.

[ ]

ROTEIRO DE ENTREVISTA

(Quando ocorreu a primeira visita em sua residéncia e como foi?

Depois dessa visita domiciliar a familia ficou sendo amparada? De que forma?

Apos a visita do profissional da Assisténcia Social em sua residéncia, ocorren alguma
mudanca na sua familia?

Com a visita do profissional da Assisténcia Social em sua residéncia vocé consegue
compreender tudo o que lhe é dito em relacio aos seus direitos e deveres?

(Qual a maior dificuldade que vocé enfrenta quando vio ao CRAS do Serviluz?

Vocé acha importante a visita do Assistente Social em sua residéncia? Porque?

Na sua opiniio, o CRAS do Serviluz funciona da forma como vocés gostariam?
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ANEXO 1

ANEXOS

e Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ERCLARECIDD (TCLE)

Dedard, por maia deste Tanma, que concardal &m sar amravistsda (3) 2'ou pardcpar ma
pasquisa d2 campa refarams & pesquisa Infulada: TITULO DO TCC desamaivida por NOME DA
ALUNA, RS P, residams 3., amal:, t@siona (25). Ful irmada (3], 3nda, d2 que 3 pasquisa &
aentsda gY... 3 quam poderdl comaanconsuitar 3 quaquer MOMaEMd que Julgar necassnia
draves oo tEsfne 1 (853) ... ANMO que 3caiE parlcipar por minha propria wantade, sam
recebar qualquer Incaniiva Bnancairo ou = qualquer Amus 2 com 3 fnaldade exchusiva de
coabirar Qa3 0 SUCessd d3 pesquisa Ful imirmada (3) o abjetvo gerdl, estitamama
acadamicn, 4o 2studo que, am Innas garals, & OBJETIVO GERAL.

Ful fambém esclarecida (3] d2 que 05 uscs das mfrmaghes por mim oferechdas estio
submeldos 55 normas &0cas desinadas § pesquisa = que minha colaboragdo == fard de farma
aNImaE, por mala de enirevisla 3 sar gravada 3 parr da sssnaiera dests aulnizagia. O acsssd
2 3 andlise 905 43005 cob=lados &2 farSo apenas pal (3) pecquisadar (3] =u 2w (suE)
arlamiadar {3). Ful ainda informada {3} de que passa me relirar desse asiuda 3 qualquer mamsaia,
M prafjulnd para meu Acomgannameana ou salrer qualsquer sangles ou constrangimaos.
Alesta recanimania d2 uma oipla 3sinada desie Tanma de Consanbmania Lhie 2 [Esdaracida.

Farglaza, da de 2017.

A peingtura do (3} participanta:

A sainatura do (3] peequisador (3):

£ eainatura da testemunha;
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