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RESUMO

O presente estudo teve como objeto de investigacao o trabalho social com familias
realizado no ambito do Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS),
principalmente sobre o acompanhamento das familias realizado no PAIF, em
especial as que estdo em descumprimento das condicionalidades do Programa
Bolsa Familia. Teve por objetivo central analisar o trabalho social com familias no
ambito do PAIF, especialmente o trabalho com grupos de familias que
descumpriram as condicionalidades do PBF, executado pelos CRAS da cidade de
Teresina-PI, de modo a visualizar seu modus operandi e as implicagcbes nas
relagbes de género. Utilizou o método de pesquisa critico-dialético ou histérico
dialético marxiano, que permitiu uma analise que desvendasse a esséncia dos
fenbmenos para além de sua imediaticidade. Adotou a metodologia de abordagem
qualitativa, por ser compativel com o objeto de pesquisa e ao modo como se buscou
atingir os objetivos. A partir desta abordagem, utilizou-se como principais
instrumentos de coleta de dados a observacdo assistematica e a aplicacdo de
entrevista semiestruturada com Assistentes Sociais, Psic6logos e familias em
descumprimento de condicionalidades atendidas pelo PAIF. Para analise dos dados
das entrevistas se utilizou da técnica de andlise de conteudo, que permite a
categorizacédo dos depoimentos e a analise dos mesmos em contexto. Os resultados
mostraram que o PAIF € permeado por contradi¢es, visa enfrentar e combater
vulnerabilidades sociais, mas com o objetivo central de potencializar funcdes
protetivas da familia, fortalecer vinculos, um desvio de foco que reforca as
responsabilidades das familias, ao invés de minimiza-las e independentizar os
membros dos cuidados familiares, em especial, as mulheres; portanto, move-se
entre as perspectivas familistas e protetivas. Concluiu-se que o acompanhamento
das familias reproduz a velha divisdo sexual do trabalho, responsabilizando as
mulheres pelo cuidado com as criancas, com o lar, gerenciando o beneficio e
cumprindo as condicionalidades. Todavia, as politicas com centralidade na familia,
assim como seus programas principais, que materializam essa centralidade, devem
ser pensados e executados na perspectiva de género, de forma transversal, na
autonomia e na redivisdo de tarefas domeésticas, diminuindo o tempo das mulheres
dedicado a esse trabalho e possibilitando sua autonomia financeira e pessoal,
através de sua insercdo no mercado de trabalho, e disponibilizar mais tempo para o
lazer, a cultura, a educacao, entre outros projetos pessoais. Mas, também, é preciso
superar a naturalizacdo das desigualdades de género, tanto pelas familias como
pelos profissionais, pois essa costuma ser o instrumento principal para sua
aceitacdo social e incorporacao em politicas, praticas e comportamentos.

Palavras-chave: Politica de Assisténcia Social. Trabalho Social com Familia.
Género.



ABSTRACT

This research aimed to investigate the social work with families conducted under the
Social Assistance Reference Center (CRAS), mainly on the monitoring of families
conducted in PAIF (Protective Services and Integral Care to Family), especially those
in non-compliance with conditionalities of the Bolsa Familia Program . The main goal
was to analyze the social work with families under the PAIF, especially working with
groups of families who breached the BFP conditionalities, performed by the CRAS of
Teresina-PI, in order to view your modus operandi and the implications in gender
relations. We used the critical-dialectical method or Marxian dialectical historical,
which allowed an analysis to reveal the essence of phenomena beyond its
immediacy. We adopted the qualitative approach methodology for being compatible
with the object of research and the way they tried to reach the goals. From this
approach, we used as the main instruments of data collection the non-systematic
observation and application of semi-structured interviews with social care workers,
psychologists and families in breach of conditionalities served by the PAIF. We used
the content analysis technique for analysis of the interview data. It allows the
categorization of the statements and their analysis in context. The results showed
that the PAIF is permeated by contradictions, aiming to face and to combat social
vulnerabilities.However its main objective is to strength protective functions of the
family, to strength ties, a focal shift that increases the families responsibilities, rather
than minimize them and to give freedom to the members rather than family care, in
particular to women. Thus, we moved between familial and protective perspective.
We concluded that the monitoring of families plays the old sexual division of labor,
blaming women for the care of the children, the home, managing benefit and fulfilling
the conditionalities. However, policies with centrality in the family, as well as its main
programs, which materialize this centrality, should be designed and implemented in a
gender perspective in a transversal way, in the autonomy and the redivision of
household tasks, reducing women's time devoted to this work and enabling their
financial and personal autonomy, through their integration into the labor market, and
provide more time for leisure, culture, education, and other personal projects. But
also it is necessary to overcome the naturalization of gender inequalities, both by
households and professionals, because this is usually the main instrument for social
acceptance and incorporation in policies, practices and behaviors.

Keywords: Social Assistance Policy. Social work with family. Genre.
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1 INTRODUCAO

Esta pesquisa teve como objeto de estudo o trabalho social com familias,
realizado no ambito do Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS),
principalmente sobre o acompanhamento realizado no Servico de Protecdo e
Atendimento Integral a Familia-PAIF, em especial, aquelas que estdo em
descumprimento de condicionalidades do Programa Bolsa Familia — PBF.

Nessa perspectiva, o objetivo deste trabalho foi analisar o modus operandi do
trabalho social com familias no @mbito do PAIF, sobretudo o trabalho com grupos de
familias que descumpriram as condicionalidades do PBF, executado pelos CRAS da
cidade de Teresina-PI, e suas implicaces nas relacées de género.

A partir da Constituicdo Federal de 1988, a Politica de Assisténcia Social foi
reconhecida como direito social e dever do Estado, e vem avancando na sua
regulamentagdo e implementagdo, com a Lei Organica de Assisténcia Social —
LOAS/1993, a Politica Nacional de Assisténcia Social/PNAS — 2004, a Norma
Operacional do Sistema Unico de Assisténcia Social — NOB/SUAS — 2005 e 2012,
dentre outras regulamentacdes, o que demonstra uma area em expansdo para
atuacado de varias profiss@es, dentre elas 0 Servi¢co Social e a Psicologia. Uma das
inovacdes foi a introduc@o do carater preventivo na assisténcia social, mediante a
Protecdo Social Basica, criacdo de unidades publicas de atendimento, como 0s
CRAS e o0 seu servico principal: o PAIF.

A Politica de Assisténcia Social tem como um dos eixos principais a
matricialidade sociofamiliar, isto €, a familia como foco das a¢fes dessa politica. A
partir desse eixo, 0 primeiro servico criado pelo Ministério do Desenvolvimento
Social e Combate a Fome— MDS, dentro da materializacdo do SUAS, foi o PAIF, que
consiste na oferta de trabalho social com familias, no ambito da Protecdo Social
Béasica, por meio de ac¢des socioassistenciais de carater continuado. Esse servico
tem como publico-alvo familias em situacédo de vulnerabilidade social, em especial,
familias beneficidrias do Programa Bolsa Familia, em descumprimento de
condicionalidades; familias do Programa de Erradicagéo do Trabalho Infantil — PETI,
em descumprimento de condicionalidades; familias com pessoas com deficiéncia, de

0 a 18 anos, beneficiarios do BPC, dentre outras.
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O PAIF tem priorizado agbes que enfatizam o trabalho socioeducativo, ou
seja, materializa-se através do trabalho social com familias, seja mediante
atendimentos ou acompanhamento das familias (particularizado ou grupal).

Com a Constituicdo Federal de 1988, a Assisténcia Social se afasta de sua
tradicdo histdrica voltada para o assistencialismo e a benemeréncia, e passa a ser
concebida como um direito social ndo contributivo. O trabalho social com familias
também se modifica, a partir de novas legislacées, como a PNAS e o SUAS, e se
dirige para os objetivos de gerar autonomia, protagonismo e empoderamento de
seus usuarios.

Mas como tem ressaltado a literatura, este trabalho social com familias reflete
o modo de insercdo da familia na protecéo social, ou seja, em como se da a relagéo
familia/politicas publicas, que tem sido marcada por contradicdes, pelo familismo
(forte apelo a protecdo da familia a seus membros) e, assim, incorre em
conservadorismo e manutencdes de relagcdes de género desiguais, ao lado de novas
acOes ditas educativas.

Nesse sentido, apesar de afirmarem ter objetivos de emancipacéo, autonomia
e empoderamento das familias, podem se encaminhar para sentido inverso, de
reforco da maternagem, da tradicional atribuicdo as mulheres, a funcdo de cuidados,
ao reforgo das funcdes classicas das familias, dentre outras.

Questiona-se, nessa perspectiva: como se opera o trabalho social com
familias nos CRAS em Teresina, especialmente aquele trabalho dirigido as familias
gue descumpriram as condicionalidades do Bolsa Familia? Qual o modus operandi
desse trabalho, ou seja, concepc¢bes tedricas, instrumentos, procedimentos,
estratégias de acdo? Posto que esse Programa se dirige a familia, e tem nas
mulheres e criancas os alvos da protecéo social, sendo as mulheres as titulares do
cartdo, quais as repercussbes nas relagcbes de género? H4, de fato,
acompanhamento sistemético das familias, e elaboracdo do plano individual de
acompanhamento? As familias aderem e tém boa receptividade as oficinas e ao
trabalho com grupos? Quais os resultados deste trabalho com familia beneficiaria do
Bolsa Familia?

Assim, o objeto da investigacao ¢é o trabalho social com familias, no ambito da
Politica de Assisténcia Social, especificamente no nivel da Protecdo Social Basica.
Portanto, a pesquisa pretende analisar o trabalho social com familias no ambito do

PAIF, especialmente o acompanhamento familiar, que é alvo de acbes com grupos
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de familias que descumpriram as condicionalidades do Programa Bolsa Familia,
executado pelos CRAS na cidade de Teresina-Pl, visando a analisar seu modus
operandi e as implicagbes nas relagbes de género.

Interessa verificar os fundamentos do trabalho social com familias nas
condi¢bes de maior vulnerabilidade social, sua conducdo metodologica, os temas
tratados, a sistematica dos acompanhamentos, dos encontros grupais, de modo a
verificar se esse de fato promove a autonomia das familias, ou reforca os
instrumentos de controle sobre as familias, reforca a maternagem, que restringe o
cuidado as mulheres como uma funcdo naturalizada, portanto, seu reflexo nas
relacdes de género.

O interesse pelo objeto de estudo é resultado de uma construcdo paulatina,
iniciada no Trabalho de Conclusdo de Curso durante a graduacao na Universidade
Federal do Piaui (UFPI), no trabalho de especializagdo e na participagdo no grupo
de pesquisa FAMGER, um nucleo de pesquisas sobre familia e geracoes.

A relevancia desta pesquisa se da pela necessidade de fortalecer a relagcéo
entre a formacao profissional, a pesquisa e a pratica, na busca de propiciar dialogos
entre a produgdo do conhecimento e o cotidiano. Nesse sentido, a presente
pesquisa tem a pretensdo de produzir resultados que sirvam como instrumento de
discussdao, analise e reformulacdo da prética cotidiana para todos que desenvolvem
o trabalho social com familias, e de todos dispostos a refletir sobre esta tematica de
género.

A partir dessas reflexdes, estima-se que este estudo possa contribuir para
identificar e analisar a direcdo do trabalho social com familias, e para uma reflexédo
sobre as acdes e as condicdbes em que sdo desenvolvidas, e seu impacto nas
relacbes de género. Portanto, a pesquisa tem importancia pratica, pois pode
oferecer subsidios para superar os obstaculos na materializacdo do trabalho social,
ou favorecer sua discussao e contribuir teoricamente para o debate sobre o tema em
guestao, além do acumulo cientifico sobre a Politica de Assisténcia Social.

Com efeito, o custo da auséncia de uma investigacdo como esta, de debates
e sistematizacdes de experiéncias, pode trazer consequéncias para além da nao
identificacdo de entraves que obstruem o trabalho social com familias, portanto, nao
h& como ndo reconhecer sua relevancia social e cientifica, além da contribuicdo

pratica.
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A pesquisa realizada foi do tipo descritiva e analitica, pois tem como objetivo
a definicdo de determinada populacdo ou fendbmeno e, entdo, o estabelecimento de
relacBes entre as variaveis. E analitica, com dimensdes explicativa e interpretativa,
porque tem a preocupacédo de identificar os fatores que determinam ou contribuem
para a ocorréncia dos fenbmenos, mas, também, aprofunda o conhecimento da
realidade, explicando o porqué e a razdo das coisas (GIL, 2002).

O materialismo histérico-dialético foi o método utilizado, pois o mesmo
permitiu apreender o fenbmeno (Politica de Assisténcia Social e o trabalho social
com familias) em seu trajeto histérico e nas relacdes com outros fenbmenos, de
maneira a perceber seu processo de transformacdo, suas contradicdes e suas
potencialidades (MARX; ENGELS, 2007). Além de permitir entender o real, como
sintese de multiplas determinacfes, e superar sua aparéncia empirica.

O método de pesquisa materialista histérico-dialético de Marx consiste em
dois caminhos e trés momentos: o primeiro caminho parte do concreto sensivel
como um todo cadtico, que € o material empirico coletado; no segundo momento,
chegam-se as determinacfes mais simples (abstrato), as particularidades. No
segundo caminho (de sintese ou reconstrucdo), parte-se do abstrato ao concreto,
esse Ultimo, agora mais rico, mais complexo; enquanto sintese de multiplas
determinacdes, assim se chega ao “concreto-pensado”, compreendendo as
conexdes entre as particularidades, reconstruindo o todo, mas ndao mais de forma
cadtica (CARDOSO, 1977).

A pesquisa utilizou a abordagem metodologica qualitativa, pois teve como
preocupacao ndo a quantificacdo, mas o relato, o depoimento que expressa opiniao,
modos de pensar e de conduzir o trabalho social com familias, portanto, informacdes
qualificadas, opinides fundamentadas dos sujeitos da pesquisa. Esta metodologia
qualitativa trata e permite atingir a complexidade dos fendmenos, e visa resgatar
avaliacGes, opinides, concepcdes, significados atribuidos.

Foram desenvolvidas trés frentes de pesquisa: o levantamento bibliogréafico, a
analise documental, e o trabalho de campo. Esse Ultimo teve como instrumento a
entrevista do tipo semiestruturada (com roteiro guia); a observacao sistematica do
conjunto de atividades realizadas com as familias; e o diario de campo, no qual
foram feitas anotagbes durante a observacéo das atividades de acompanhamento

do grupo de familias.
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O levantamento bibliografico buscou a literatura critica sobre a tematica. Na
andlise documental foram analisados os documentos que se referem ao tema da
pesquisa, envolvendo a legislacdo e os documentos normativos que regulamentam a
Politica Nacional de Assisténcia Social — PNAS, a Norma Operacional Basica da
Assisténcia Social — NOB/SUAS, a Lei Orgéanica da Assisténcia Social — LOAS, a
Norma Operacional Bésica da Assisténcia Social/Recursos Humanos — NOB-
RH/SUAS, e Orientacdes Técnicas para o Trabalho Social com Familias no Servico
de Protecdo e Atendimento Integral a Familia — PAIF, volume um e dois, e
documentos institucionais que contribuiram para analisar o modus operandi, 0s
valores e as opinides.

E importante destacar que os documentos ndo sd0 neutros, nem tampouco a
pesquisadora, que ao eleger este ou aquele registro, este ou aquele referencial
tedrico, da direcdo a pesquisa, além de buscar o encadeamento de ligacdes entre a
problemética pesquisada e as diversas observacdes extraidas da documentacéo, o
que possibilita formular explicacfes plausiveis, produzir interpretacdes coerentes e
realizar a reconstrucao dos aspectos de uma determinada realidade.

Esses documentos permitiram apreender aspectos da Politica de Assisténcia
Social, como direito social e do Trabalho Social com Familias nos CRAS de
Teresina-Pl, e possibilitaram a aproximacdo com as fundamentacdes tedricas que
perpassam as normativas, em relacdo ao TSF. Assim, 0s aspectos observados no
estudo foram: centralidade na familia, na Politica de Assisténcia Social; as
concepcdes de familia; o modus operandi do trabalho social com familias; atividades
e servicos ofertados pelo CRAS; o acompanhamento familiar; titularidade feminina e
as condicionalidades do PBF; as principais dificuldades, desafios e os reflexos do
trabalho social com familias; a relacdo desse com o género.

A analise desses aspectos teve como finalidade mapear e analisar o modus
operandi do trabalho social com familias, do assistente social e do psicélogo; e as
estratégias, finalidades, técnicas e procedimentos desenvolvidos pela equipe técnica
dos CRAS de Teresina, para 0 acompanhamento sistematico e continuado das
familias que descumpriram as condicionalidades do PBF; verificar os impactos, nas
relacbes de género, do trabalho social realizado, ou seja, analisar as direcdes e
tendéncias do trabalho social com familias e as relagbes de género no PAIF, em
Teresina-Pl, a partir do cruzamento entre as normativas e as praticas profissionais;

investigar junto a equipe de profissionais dos CRAS, em Teresina-Pl, quais os
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desafios, dificuldades e potencialidades do trabalho social, tendo em vista o
acompanhamento das familias que descumpriram as condicionalidades do PBF, e
analisar, a partir dos depoimentos de representantes das familias atendidas
(beneficiarias do Bolsa Familia), e em acompanhamento, os resultados desse
trabalho.

O trabalho de campo permitiu a aproximagdo da pesquisadora com o
fendbmeno estudado, proporcionando descobertas diarias, quer por meio da coleta de
informacdes diretamente no local, quer pela observacdo dos acontecimentos, quer
pelos depoimentos. O espaco temporal da pesquisa foi de dois anos, iniciado em
marco de 2014 e finalizado em 2016.

No trabalho de campo se utilizou a entrevista semiestruturada com 0s sujeitos
da pesquisa, “considera-se que esse tipo de entrevista permite que as pessoas
respondam em seus proprios termos do que as entrevistas padronizadas, mas ainda
fornegam uma estrutura maior de comparabilidade do que as focalizadas” (MAY,
2004, p. 148).

A amostragem foi do tipo ndo probabilistica intencional, pois interessa apenas
aos CRAS que trabalham com grupos de familias que descumpriram as
condicionalidades do Bolsa Familia, e ndo € a preocupacado quantificar, sendo que a
amostra foi composta, do universo de dezenove CRAS em Teresina, retirou-se uma
amostra de cinco CRAS, ou seja, cinco equipes (cada uma como 1 psicologo(a) e 1
assistente social em cada), no total de 10 profissionais, e cinco representantes das
familias, atendidas por esses, divididos pelas quatro regides de Teresina: Norte, Sul,
Sudeste e Leste. Assim, em cada regiao foi escolhido um CRAS, espaco onde é
desenvolvido o PAIF e o trabalho social com familias, e escolhido um familiar
acompanhado nesta mesma instituicao.

Os profissionais foram convidados a fazer parte da pesquisa, de julho a
setembro de 2015, e as entrevistas foram realizadas nos proprios CRAS, sendo
ouvidos e suas falas gravadas, apos assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido, conforme as Diretrizes e Normas regulamentadoras da pesquisa
envolvendo seres humanos, Resolucdo CNS 196/96.

A observacdo é também considerada uma coleta de dados para obter
informagdes sobre determinados aspectos da realidade, desta forma, obriga o
pesquisador a ter um contato mais direto com a realidade, sem a utilizacdo de meios

técnicos especiais, ou seja, contando apenas com a observacao. Ela € indispensavel
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em qualquer processo de pesquisa cientifica, pois ela tanto pode se conjugar a
outras técnicas de coleta de dados, como pode ser empregada de forma
independente e/ou exclusiva (RICHARDSON, 1999).

Nesse sentido, a observacdo assistematica consiste em uma observacao
mais livre, sem fichas ou lista de registro. Embora tenha de cumprir as
recomendacdes do plano de observacédo, que deve estar determinado pelos
objetivos da pesquisa, € mais aberta (RICHARDSON, 1999).

Com o intuito de sistematizar os dados observados, foi utilizado o diario de
campo, ou seja, tratou-se de registrar o convivio e as praticas dos informantes,
representados pela fala dos mesmos, e pelo registro que o pesquisador faz de
situacdes, sentimentos, e do préprio espaco pesquisado. Consiste no “registro diario
de eventos e conversas ocorridas; das anotacdes em campo, embora sejam mais
abrangentes, analiticas e interpretativas do que uma simples enumeracdo das
ocorréncias” (ROESE et al., 2006).

As entrevistas, depois de transcritas, foram organizadas em categorias (pelo
critério de repeticdo e exclusdo). Delas se extrairam as particularidades, as relacdes
e as mediacgOes, através da fundamentacdo teorica do referencial, permitindo as
andlises e as interpretacbes para além do imediato e articulado com as
determinacdes do trabalho. Assim, atingiu-se o objetivo de analisar como acontece e
quais as estratégias do trabalho social com familias no &mbito do PAIF em Teresina,
especialmente no que se refere ao acompanhamento familiar e suas repercussdes
nas relagdes de género.

Na andlise documental, os discursos das entrevistas foram analisados através
da técnica de analise de contetdo, que é particularmente utilizada para estudo de
material do tipo qualitativo, isto €, para Richardson (1999, p. 224), “deve-se fazer
primeiro uma leitura para organizar as ideias incluidas para, posteriormente, analisar
0s elementos e as regras que as determinam”. A analise de conteudo trata de
compreender melhor um discurso, de aprofundar suas caracteristicas e extrair 0s
momentos mais importantes. Para tanto, essa técnica de pesquisa pode ser definida

como:

A analise de conteddo é um conjunto de técnicas de analise das
comunicacdes, visando obter, através de procedimentos sistematicos e
objetivos de descricdo do conteddo das mensagens, indicadores
(quantitativos ou ndo) que permitam inferir conhecimentos relativos as
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condi¢cdes de producado/recepgao (variaveis inferidas) dessas mensagens
(BARDIN, 1979, p. 31 apud RICHARDSON, 1999, p. 223).

A andlise e a interpretacdo dos dados produzidos seguiram 0S seguintes
procedimentos: estudo e organizacdo dos documentos que contém informacbes
sobre o PAIF e o CRAS, transcricdo das entrevistas individuais, leitura e
sistematizacdo do material transcrito e do anotado no diario de campo; e audicao
das gravacdes, no intuito de captar a dinamica das atividades, identificando
particularidades, significados explicitos ou ocultos na comunicacdo, suas
repeticdes/generalidades, relacdo com a totalidade social e da politica de
Assisténcia Social.

Em relacdo ao método de exposicdo da pesquisa realizada, essa foi
organizada em trés capitulos e conclusdes.

O primeiro capitulo, intitulado “Familia e Estado: a quem cabe a
responsabilidade pela prote¢dao social?”, aborda os aportes conceituais e
historicos para o estudo sobre a familia; familias brasileiras e o patriarcado; sistemas
de protecdo social e a familia; crise do Estado de Bem-Estar, de modo a retratar a
relacdo da familia com as politicas publicas, concluindo que ainda ha e atualmente
esta sendo reatualizado o familismo no sistema de protecdo social brasileiro, que
atribui responsabilidades primeiras a familia, pela protecdo social de seus membros,
cobra parceria e atribui novas responsabilidades; buscou-se, também, analisar o
lugar da familia e da assisténcia social em diferentes contextos sécio-historicos do
nosso sistema de protecao social.

O segundo capitulo, “Trabalho com Familias na Politica de Assisténcia
Social e as relagées de género”, trata do conceito da categoria género, sobre
género e politicas publicas, analisando as politicas dirigidas as mulheres, a agenda
de género no século XXI, o trabalho doméstico e o trabalho do cuidado, seu
conceito, tracos histéricos, sociais e culturais, a relagdo entre o Programa Bolsa
Familia, a Assisténcia Social e o Género, e, ainda, sobre a Protecdo Social Basica e
o PAIF, os tragos historicos e contemporaneos do trabalho social com familias, com
0 objetivo de construir um referencial teérico critico que aponte as repercussdes do
trabalho social com familia nas relagbes de género.

O terceiro capitulo, “O Trabalho Social com Familias nos CRAS de

Teresina-PI”, visa sistematizar e expor as analises feitas sobre o material empirico
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das entrevistas, e retratar a realidade do municipio de Teresina, em relacdo ao
trabalho desenvolvido nos CRAS, em especial, do PAIF.

Para atingir esse objetivo, discorre-se sobre o Trabalho Social com Familias
na protecao social basica, e a Politica de Assisténcia Social em Teresina-Pl, a partir
da PNAS/2004 e do SUAS; sobre o trabalho social com familias que descumpriram
as condicionalidades do PBF nos CRAS de Teresina, suas concepcoes, estratégias,
metodologias e instrumentais utilizados; sobre as concepcfes de familia dos
profissionais dos CRAS; o planejamento, estratégias e metodologias utilizadas no
PAIF; os principais empecilhos identificados para o n&o cumprimento das
condicionalidades, e as atividades desenvolvidas com as familias; sobre o conceito e
finalidade do acompanhamento familiar, de acordo com a opinido dos profissionais;
sobre o trabalho social com familias e as relacées de género, onde é abordada a
participacdo majoritéria nas atividades do PAIF, pelas mulheres; servicos ofertados
pelo CRAS as familias; a titularidade e as condicionalidades do PBF; e as
dificuldades, potencialidades e desafios do trabalho social com familias.

Nas consideracdes finais se ressalta que assim como a politica de Assisténcia
Social e suas normativas para o trabalho com familia, as préaticas profissionais séo
contraditorias, reforcam o familismo e reproduzem as desigualdades de género; e
por outro lado, sdo expressdes de protecdo social, representam a intervencao do
Estado, o combate a pobreza, e a tentativa de incluir as familias nas redes de
servicos, que em tempo de precariedade, austeridade fiscal e das contas publicas,
crise econdmica e cortes de gastos publicos, tendem, ainda mais, a se dirigirem para
uma rede na qual fazem parte a familia, as ONGs, e o Estado, enquanto parceiros;
um processo de reprivatizacdo do enfrentamento das desigualdades sociais. Assim,
apontam-se 0S avangcos e 0s retrocessos no trabalho social com familias, e os

caminhos para superar estes conservadorismos.
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2 FAMILIA E ESTADO: a quem cabe a responsabilidade pela protecédo social?

Este capitulo abordard os aspectos conceituais e histéricos do estudo sobre
familia, e sua relacdo com os sistemas de protecdo social. Como a familia tem
funcbes de reproducéo social, e o Estado também assume essas fung¢des, na sua
fase intervencionista, mediante politicas publicas, ganhando legitimidade e
legalidade, como gestor da protecdo social, mantendo os outros provedores de
forma complementar, mas secundaria, dado o nivel primario e pessoal da protecéo
oferecida, em comparacéo a protecdo social como direito de cidadania.

Todavia, a crise desse modelo de intervengdo na contemporaneidade traz
novamente estes provedores “naturais” (como a familia) para o centro da protegao
social, em parceria com o Estado e com as organizacdes da sociedade civil. Um
resgate historico e atual dessas configuragdes, tanto da familia como dos sistemas
de protecdo social, permite-nos inferir a capacidade da familia assumir estas
responsabilidades sem a protecdo social estatal, e compreender e desvendar a

origem das func¢@es familiares, em especial, do cuidado doméstico.

2.1 Aportes conceituais e histéricos para o estudo sobre a familia

Antes da origem da propriedade privada ja se percebia uma pluralidade de
familias. Quando a producdo sai do centro da familia, no capitalismo, com a
formacdo do mercado e a mercantilizacado da forca de trabalho, essa deixa de ser
espaco da producdo, detendo-se nas funcbes de reproducdo social. A partir de
entdo, a familia passa a ser considerada a unidade de consumo, além da procriagao,
da reproducéo fisica, da reproducdo social e da manutencdo da forca de trabalho.
Com o tempo, ocorreram mudancas ndo apenas no formato das familias, mas,
também, no que se refere aos papéis e valores, em decorréncia de mudancas
econdmicas, sociais, culturais, demograficas, dentre outras.

Com isso, percebe-se que a familia ndo é fixa, pelo contrario, € mutavel, e
nao pode ser naturalizada, pois € uma construcao histérica que deve ser também
considerada como espaco de contradi¢cfes, pois ao mesmo tempo em que é lugar de
protecdo, cooperacao e solidariedade, também é lugar de relagBes de forca e poder,

de assimetrias entre género e geracles, e até de violacao de direitos.
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Dessa forma, para Bruschini (1993), o primeiro passo para se analisar a
familia deveria ser diluir sua aparéncia de naturalidade, percebendo-a como criagédo
mutavel, e observando que as relacdes entre grupo conjugal e rede de parentesco
podem se apresentar como instituicbes bastante diferenciadas em outras
sociedades, ou em diferentes momentos historicos.

Outras autoras, como Narvaz e Koller (2006), concebem a familia como algo
gue nao € bioldgico, algo natural ou dado, mas produto de formas histéricas de
organizacdo entre os humanos. As diferentes formas de organizacdo da familia
foram, portanto, inventadas ao longo da histéria. No entanto, segundo as autoras,
houve e ainda ha outras configuracdes familiares, entre elas as familias chefiadas
por mulheres, as familias matrifocais, matrilineares, centradas na figura e
descendéncia feminina. Assim, a familia se constitui uma instituicdo histoérica e social
que pode assumir configuragbes diversificadas em sociedades, ou no interior de
uma mesma sociedade, conforme as classes e 0s grupos sociais heterogéneos.

Em funcdo da heterogeneidade de modelos familiares, também se tornam
multiplos os conceitos de familia, a depender das fundamentacfes tedrico-
metodoldgicas dos autores.

Scott (2005, p. 219), ao abordar o tema familia, aponta como “qualquer
populacdo nacional que se constréi, biolégica e socialmente, como resultado da
procriacdo de homens e mulheres em unides e arranjos domésticos sociais”. Um
conceito limitado pelas relacdes heterossexuais.

Para Sarti (2007), o conceito de familia esta relacionado a rede de relagdes,
em especial nas familias pobres, em que elas funcionam como uma rede, seja de
parentesco, compadrio, vizinhanca, de amizade, de troca, autoajuda e ajuda-mutua.

Ainda no que se refere ao conceito de familia, Mioto (2011, p. 108) a descreve

como:

Um espago muito complexo que se constréi, historica e cotidianamente,
através das relagbes e negociagfes que se estabelecem entre seus
membros, entre ela e com outras esferas da sociedade, como o Estado, o
trabalho e 0 mercado.

Com base nessas definicbes de familia e nas evidéncias empiricas da
diversidade de modelos de vida familiar, ndo se pode falar em apenas um conceito
de familia, mas em familias, posto que essa tem um sentido amplo e que extrapola

lagos de parentesco e consanguinidade, pois muitas vezes ela é baseada na
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convivéncia, na construcao de relagbes afetivas de protecédo e cuidado. De fato, a
familia assume configuracbes diversificadas em sociedades ou grupos sociais
heterogéneos, pois ela muda de acordo com os modos de producdo e de cada
sociedade; porém, o modelo de familia nuclear, tipico da sociedade capitalista, s6
veio a se consolidar por volta do século XVIII.

Nos séculos XVI e XVII, com a aristocracia, ndo havia divisdo entre o publico
e o privado, assim, as familias ndo se isolavam, pois viviam nas ruas e nas festas,
nao tinham as funcdes afetivas e socializadoras, visavam apenas a transmissao da
vida, a conservacéo dos bens, e a prote¢do da honra e da vida, em caso de crise.
Assim, estas familias atribuiam pouco valor a privacidade, a domesticidade, a
cuidados maternos, ao amor romantico e as relacdes intimas com as criancas
(BRUSCHINI, 1993), também eram familias extensas, sejam as da aristocracia ou
camponesa.

Com a ascensédo da familia burguesa, o fim ndo era mais a conservacdo da
linhagem e do patriménio. O padrdo que passa a predominar € o emocional/afetivo,
que é definido pela autoridade e pelos cuidados dos pais sobre os filhos, pelo
profundo amor parental por eles; uso de ameacas de retirada de amor como puni¢ao
e nao mais castigos fisicos; fim da primazia dos primogénitos e mais igualdade entre
os filhos e entre o par conjugal. Este modelo, que se torna hegemdnico na
sociedade capitalista, também é marcado pela reducdo a nucleos conjugais com
seus filhos, independentes da parentela, denominada de familia nuclear.

Conforme vai surgindo a classe trabalhadora, também emergem as primeiras
conquistas trabalhistas, e estende-se o0 esforco da burguesia filantropica para
reformar a moralidade da camada subalterna, integrando-a ao modelo de familia
burguesa (BRUSCHINI, 1993).

Sobre a familia nuclear, Parsons (1980), estudando a familia norte-americana
dos anos 1950-60, define suas principais caracteristicas: diminuicdo da importancia
das unidades de parentesco; transferéncia de uma variedade de fun¢des da unidade
familiar ampliada para outras estruturas da sociedade, sobretudo os setores
organizados por ocupacfes. Mas, isso ndo significou desfuncionalizacdo ou perda
da importancia da familia. Ela, na sociedade urbana industrial, transforma-se em
uma agéncia mais especializada. Destarte, isso demonstra uma tendéncia, o inicio

de uma relativa estabilizagcdo de um novo tipo de estrutura familiar, em uma relacéo
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nova, com uma estrutura social geral em que a familia é mais especializada que
antes, porém, ndo é menos importante em nenhum sentido geral (PARSONS, 1980).

A primeira caracteristica que deve ser ressaltada, em nivel de organizacéo de
parentesco, € o isolamento da familia nuclear e sua relacdo com a bilateralidade
respectiva das linhas de descendéncia. Esse isolamento se manifesta nos membros
da familia nuclear, composta pelos pais e filhos, todavia, independentes; ocupam
uma residéncia separada e ndo compartilhada com os membros da familia particular
de cada um dos cbnjuges, e em que esta unidade familiar é economicamente
independente, subsistindo em primeira instancia nos rendimentos que ganha do
trabalho do esposo-pai (PARSONS, 1980).

Por conseguinte, € possivel observar a divisdo de papéis sexistas, pois, em
geral, pode-se afirmar que o papel da mulher adulta ndo tem deixado de girar sobre
0s assuntos internos a familia, como esposa, mae e administradora do lar, e o papel
do homem se volta para o0 mundo ocupacional, em seu emprego, e através de suas
funcdes geradoras de posicdo e rendimentos para a familia (PARSONS, 1980).

Sendo assim, as familias, segundo Parsons (1980), sdo necessarias, em
primeira instancia, porque a personalidade humana ndo nasce, sendo mediante o
processo de socializagdo. As familias séo fabricas produtoras de personalidades
humanas, e suas funcdes béasicas sdo: a socializacdo primaria dos filhos para que
possam se tornar verdadeiros membros de uma sociedade em que tenham nascido;
a estabilizacdo das personalidades adultas dos integrantes da sociedade depende
inteiramente das maes, as cuidadoras e educadoras.

A luz dessas ponderacdes, deve-se destacar que Ariés (1981) ja tinha
caracterizado a familia moderna, nos séculos XVIII e XIX, em que considera a
familia a partir da privacidade do par conjugal, do isolamento, e isso vai tornando-a
menor; porém, Parsons (1980), mesmo sendo um funcionalista, associa essas
mudancas as necessidades da nova ordem burguesa, e que se generaliza até os
anos de 1960, em grande parte do mundo capitalista.

Para o debate sobre a consolidagédo da familia nuclear, Aries (1981) contribuiu
com suas analises, ao discutir como vai se modificando a propria imagem da familia
extensa (seja a aristocratica ou a camponesa), nas obras artisticas ou literarias,
pouco se retratava a ideia de casa, mostrava-se mais o oficio, que a preocupacao da
familia feudal do século XV era com a linhagem, pois os casamentos se davam para

evitar a divisdo das fortunas; e era 0 primogénito que recebia a terra, acentuando a
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exclusdo de outros filhos. Nas familias abastadas, entregavam as criangas para
aprender um oficio (doméstico ou de uma profissdo) para outras familias.

O modelo nuclear descrito por Aries e Parsons foi retratado como modelo
ideal e hegemobnico da sociedade burguesa, na qual a superestrutura juridica e
politica buscou difundir e proteger, considerando como ilegitimos e ilegais as outras
formas de vida familiar. Todavia, outros arranjos foram se multiplicando, e lutando
por reconhecimento.

Singly (2007), retratando a familia contemporanea, ressalta as
transformacdes que a afetaram, a partir dos anos 1960, no contexto da sociedade
francesa, mas que pode ser expandido para as familias europeias e as norte-
americanas nas Ultimas décadas, e outras partes do mundo.

Ele a divide em primeira modernidade, caracterizada pelo laco afetivo mais
forte com a instituicho do casamento por amor, a focalizagdo nas relacdes
interpessoais (no casal, e desse para com os filhos), e a forte diferenca nos papéis
entre os sexos (mulher-mde cuidadora e homem-pai provedor). A da segunda
modernidade se caracterizou pela insercdo macica da mulher no mercado de
trabalho, lutas por direitos igualitarios, em que a familia se coloca a servico dos
membros, em que cada um se autonomiza, acentuando-se o individualismo e a
autonomia dos sujeitos, mas nao exclui e se contradiz com a vida familiar, porque
estd agora a servi¢o desses individuos, e ndo o contrario.

Conforme Singly (2007), a defesa da familia como modelo Unico, nuclear e do
casamento, instituicdo que a fundamenta, torna-se secundaria, embora a vida
familiar seja mantida, independente do formato que, cada vez mais, é plural,
considerando o papel integrador dos individuos que possui.

Quanto a divisdo sexual do trabalho, para Singly (2007), essa € funcional e se
mantém, apesar das mudancas, pois na primeira modernidade as mulheres eram
dependentes dos maridos; ja na segunda, entram no mercado de trabalho e se
autonomizam; entretanto, a elas continuam recaindo os papéis classicos de mae e
dona de casa, mas, também, o de provedora ou de complementacdo de renda pelo
trabalho, ocasionando a dupla jornada de trabalho, em que ela exerce as atividades
laborais, e ainda é responsavel pelos trabalhos domésticos.

Entretanto, as novas relagfes estabelecidas tém diminuido o valor atribuido
ao casamento, aumentando as unifes estaveis; as pessoas permanecerem nos

relacionamentos apenas por amor, aumentando também as novas unides, apos
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separacg0es e divorcios; relacionamentos entre pessoas do mesmo sexo; casais sem
filhos, dentre outros modelos de vida familiar. J& sdo comuns as negociacbes de
papéis e funcdes entre o par conjugal, e a fuga do lugar comum estabelecido
socialmente.

A manutencgao das funcdes sexistas entre homens e mulheres tem sua origem
na divisdo sexual do trabalho, posta pela familia monogamica e patriarcal, tipica das
sociedades de classes, na qual a opressdo nao é apenas classista, mas de género.
Essa desigualdade de género é continuamente reproduzida no interior das familias,
pelo mercado e nas formas de intervencdo do Estado sobre os individuos e as
familias, através das politicas publicas e especialistas.

2.1.1 Familias brasileiras e o patriarcado

A familia monogamica tem origem patriarcal, e decorre da propriedade
privada. Essa, enquanto instituicio na Roma Antiga, centrava-se no homem; o
patriarca tinha sob seu poder a mulher, os filhos, os escravos e vassalos; além do
direito de vida e de morte sobre eles. Assim, a palavra familia, em sua origem, ndo
significa ideal; a principio, entre os romanos, ndo se aplicava sequer ao par de
cbnjuges e aos filhos, mas somente aos escravos. Famulus significa escravo
doméstico, familia era o conjunto dos escravos pertencentes ao mesmo homem
(ENGELS, 1890).

Segundo Castells (1983, p. 167), “o patriarcado se caracteriza pela autoridade
imposta institucionalmente, do homem sobre a mulher e os filhos no ambito familiar”.
Porém, para que esta autoridade possa ser exercida, faz-se necessario que esse
sistema patriarcal atravesse toda a organizacdo da sociedade, da producédo e do
consumo, passando pela politica, as leis e a cultura.

Saffioti (2004) apresenta, em seus estudos sobre as relacdes de género, a
definicdo de “patriarcado” mediante as relacbes hierarquizadas entre sujeitos
socialmente desiguais, e que vai se expandir pelo modo de producéo, cultura,

politica, dentre outros.

O valor central da cultura gerada pela dominacgéo, exploracao patriarcal, € o
controle, valor que perpassa todas as areas da convivéncia social. Ainda
gue a maioria das definicbes de género implique hierarquia entre as
categorias de sexo, n&o visibiliza os perpetradores do controle/violéncia”
(SAFFIOTI, 2004, p. 119).
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Nessa perspectiva, a autora apresenta a visdo de género como uma disputa
de interesses entre as duas esferas de poder (masculino e feminino), mas nao
apenas como hierarquia propriamente dita, em nivel de obediéncia a regra, por
forca, mas como forma de controle social da classe feminina, subordinada e
envolvida pelos lacos do patriarcado que imperam na sociedade, construida aos
moldes dos seus senhores, para manter a ordem social vigente.

Ainda conforme Saffioti (2004), compreende-se que o0 patriarcado esta
presente na sociedade moderna, legitimando a subordinac&o da categoria social das
mulheres em todas as esferas sociais e econdmicas, a comecar pela esfera da
producéo. Portanto, tal conceito aborda uma relacdo de opressédo por parte do outro
sexo, que € detentor de toda a cadeia produtiva e econbmica, desde o
conhecimento, que era privativo dos homens, até o0 manuseio do maquinario fabril,
que adentrou no rol de habilidades exclusivamente masculinas, por se acreditar no
baixo potencial das mulheres para esse tipo de trabalho.

Em relacdo a realidade brasileira, a posicdo subalterna da mulher é explicada
por dois fatores enganosos. O primeiro se refere ao subdesenvolvimento econémico
do Brasil, pois a igualdade entre os sexos virA com o desenvolvimento econémico.
Esse raciocinio se torna incorreto porque se fosse assim, nos EUA, pais mais
desenvolvido do mundo capitalista, deveria haver igualdade social entre homens e
mulheres, porém, nesse pais ocorrem todas as formas de discriminacdo contra as
mulheres (SAFFIOTTI, 1987).

O outro fator esta ligado aos preconceitos milenares transmitidos através da
educacdo formal e informal, transmitidos as gera¢cbes mais jovens. Assim, 0
processo de construcdo social da inferioridade € correlato ao da superioridade.
“‘Logo, a construgdo da supremacia masculina exige a construcdo social da
subordinagéo feminina” (SAFFIOTTI, 1987, p. 29).

A ideologia machista também acaba entrando na cabeca das mulheres,
guando transmitem essas ideias aos filhos, proibindo-os de chorar, e exigem que as
filhas se sentem como mocinhas, passando a eles um sistema que privilegia o
homem, em prejuizo da mulher (SAFFIOTTI, 1987).

Contudo, ndo s6 as mulheres sdo responsaveis pela perpetuacdo da
supremacia masculina, mas os homens, quando se omitem na educac¢ao dos filhos.
Os homens transmitem as suas filhas um padrdo de moral dupla, pois sdo liberais

com os filhos e moralistas com as filhas.
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Dessa forma, a subordinagcdo da mulher ao homem também acontece na
esfera politica, pois ainda € minima a participacdo delas nesses espacos; além
desse, também é marcante sua posi¢cao subalterna no campo econdémico, pois a
presenca da mulher é muito maior que a masculina no mercado informal de trabalho,
como nos ramos do setor doméstico (SAFFIOTTI, 1987).

Com o exposto, pode-se inferir que o patriarcado ndo se resume a um
sistema de dominacdo, é mais do que isso, € também de exploracdo. Assim, a
dominacdo pode ser situada nos campos politico e ideoldgico, a exploracdo se
refere a esfera econdmica.

Nesse sentido, o patriarcado e o0 capital se uniram para conservar as
mulheres em ocupacdes segregadas e mal remuneradas, dependentes
economicamente dos homens, pois recebem salarios baixos e sdo subordinadas a
eles na familia, onde prestam servicos gratuitos. O patriarcado contribuiu para que
os trabalhadores, ao invés de se unirem contra o capital na Revolugédo Industrial,
dividiram-se, escolhendo reivindicar o “salario-familia”, para devolver as mulheres ao
lar, e ai manté-las subordinadas, pois é somente nessa Visdo que se pode entender
a persisténcia de uma divisdo sexual do trabalho, que sustenta as mulheres em
ocupacgles hierarquicamente inferiores, tanto no mercado como na familia
(BRUSCHINI, 1990).

No seio familiar o patriarcado, como domina¢do masculina, pode ser notado
em praticamente todas as atitudes, pois mesmo que a mulher trabalhe fora de casa,
também Ihe cabe realizar todas as funcdes domésticas. Dessa forma, tanto a dona
de casa quanto a trabalhadora assalariada, que acumulam uma dupla jornada de
trabalho, sdo objeto de exploracdo do homem. Enquanto trabalhadora, é
discriminada e obrigada a aceitar menores salarios, sendo alvo da exploracdo dos
empresarios capitalistas. A mulher € ainda mais descriminada e explorada quando é
negra, pois se encontra excluida de vérios setores, entre eles o mercado de trabalho
(SAFFIOTTI, 1987).

Desse modo, foi o capitalismo, com a separagdo da casa e do local de
trabalho, que contribuiu para que a mulher saisse de casa para trabalhar, mas isso
nao significa que ela néo trabalhava, antes do advento do capitalismo. No entanto,
as mulheres trabalhavam na producdo e conservacdo de alimentos, ou seja,
realizavam atividades hoje executadas pela industria. A medida que essas

atividades foram sendo industrializadas, elas tiveram a necessidade de se
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transformar em trabalhadoras extralar, a fim de ganharem seu sustento e o de seus
dependentes, ou ainda contribuir no orcamento doméstico (SAFFIOTTI, 1987).

Para Saffioti (1987), € impossivel isolar a responsabilidade de cada um dos
sistemas de dominacgao-exploracdo fundados no patriarcado-racismo-capitalismo
pelas discriminagbes cometidas contra as mulheres.

Para as classes dominadas ndo hd nenhuma vantagem na preservacéao desse
trio da dominacédo e da exploracdo. No entanto, os homens, as mulheres e os filhos
pagam um preco pela dominacédo, que é a castracdo do prazer, que constitui um
fendmeno na domesticacdo da mé&o de obra e, ao mesmo tempo, a domesticacéo da
familia, significa dizer que os trabalhadores e as trabalhadoras, aceitando o tipo de
familia que lhes é imposto, colaboram para domesticar as classes trabalhadoras
(SAFFIOTTI, 1987).

Nessa dire¢éo, os homens se deixam amputar da troca de afeto, em troca do
poder de dominar a mulher, e acabam transmitindo esta forma de agir para os filhos.
Assim como o homem, a mulher também colabora para isso, pois da educacéo
diferenciada para meninos e meninas. Quando se afirma que a mulher é a maior
responsavel pela transmissao de comportamento, ha a culpabilizacdo da mesma por
tudo que ocorre de errado na familia. A mulher acaba assumindo a culpa, porque foi
socializada para assumir o papel da vitima, ensinada a sofrer em siléncio.

Conforme Saffioti (1987), a dominacdo masculina atinge todas as classes e
racas, mas deixa claro que o patriarcado-racismo-capitalismo beneficia, em primeiro
lugar, o homem rico, branco e adulto; em segundo, a mulher rica, branca e adulta.
Para a autora, o patriarcado presente nas cabecas de homens e mulheres contribui
para preservacdo de injusticas das relacdes entre homem-mulher, entre etnias,
classes sociais. Assim, sera impossivel transformar um, do trio do sistema de
dominacéo-exploracéo, e deixar intacto dos demais (SAFFIOTTI, 1987).

Para Saffioti (2012), a relacdo do patriarcado com o capitalismo corrobora em
dois sistemas de dominacdo e exploracdo do homem sobre a mulher, pois o
capitalismo, que € um sistema de exploracdo da méo de obra trabalhadora, tem nos
altos cargos das empresas 0os homens detentores de conhecimento, capital e meios
de producédo, que historicamente foram reservados a eles, por heranca familiar (o
herdeiro), ou pela sua ascensao social, fato também registrado, até ha pouco tempo,

apenas em biografias masculinas.
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A marca do patriarcado, no Brasil, pode ser observada também através das
legislacbes, a exemplo, o Cdadigo Civil Brasileiro, de 1916, que foi patriarcal e
paternalista, no qual a mulher casada s6 podia trabalhar com a autorizacdo do
marido. S6 em 1934, com nova Constituicdo, que as mulheres comecaram a
conquistar alguns direitos, como o voto feminino. Mais tarde, em 1941, o trabalho
feminino foi regulamentado pela Consolidacdo das Leis Trabalhistas — CLT
(NARVAZ; KOLLER, 2006).

No que tange a familia, no Brasil, Alvares e Filho (2008) mostram dois
principais modelos familiares, na historia do Brasil, e que fizeram parte do aparelho
ideolégico do Estado e do imaginario coletivo: o primeiro, a familia patriarcal, que
teve como referéncia o Brasil colonial, em que o chefe da familia representava a
figura do poder e da autoridade; o patriarca era responsavel pelo controle dos
negdécios, sustento material e mantenedor da ordem familiar. J& a mulher tinha como
atributos a afabilidade e a mansuetude, com responsabilidades para o espaco
doméstico. Desse modo, a posicdo da mulher, na familia e na sociedade em geral,
desde a colonizacdo até hoje, demonstra que a familia patriarcal foi uma das
principais marcas de nossa organizac¢ao social.

O segundo modelo é o da familia burguesa, que surgiu no Brasil no inicio do
século XX, com o processo de modernizacao, urbanizacdo e industrializacdo. Esse
se caracterizava pelo homem como maior autoridade do lar, o provedor econdémico,
responsavel pela educacéo e o amor aos filhos; a mulher cabia o papel de boa mée
e esposa, administradora do lar e cuidadora dos filhos e do marido. Sendo assim, se
o papel prescrito aos homens, na familia patriarcal e burguesa, pauta-se no sustento
econdbmico, o papel dirigido as mulheres € o de que sejam cuidadoras do marido,
dos filhos e do lar. Nessa perspectiva, o patriarcalismo se reatualiza e permanece
sobre novas configuracdes e determinagdes na familia burguesa, pois a origem de
ambos é a monogamia, a dominacdo do homem, que detém a propriedade privada.

Os estudos de familias, de acordo com Scott (2005), destacam a forte
influéncia da urbanizagdo sobre a organizagdo das familias, o que indicou uma
tendéncia para a diminuicdo do tamanho da familia, a nuclearizacdo dos grupos
domeésticos, e o fim das familias grandes, tradicionais. Contudo, a familia nuclear,
nao mais extensa, torna-se unidades pequenas e mais democraticas, que vao se

adaptar melhor as condi¢des urbanas.
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Na ditadura de Vargas, os movimentos feministas séo reprimidos, e s voltam
a ser retomados no inicio da 22 Guerra Mundial, quando os homens foram para a
guerra e as mulheres tiveram que trabalhar para sustentar a familia. O sistema de
protecdo social brasileiro, fundado a partir de 1930, fundamentava-se na
modernizacdo e na ampliacdo do emprego masculino, sendo necessario manter as
fungbes das mulheres no lar, e cuidando dos filhos. A mulher s6 era beneficiaria do
suporte social do trabalho masculino, na condicdo de dependente do marido
(NARVAZ; KOLLER, 2006).

Portanto, a familia da segunda modernidade é vivida, no Brasil, a partir das
Ultimas décadas do século XX, em que as mulheres sdo quase 50% da forga
economicamente ativa, tiveram alguns direitos garantidos, como os direitos
reprodutivos (direito do uso da contracepcéo), direito de constituir familias sem
conjuges, de adotar criancas nessa condi¢do, de acesso a protecao social publica,
dentre outros. Todavia, a permanéncia dos tragos patriarcais, das assimetrias entre
0S géneros, da tradicional divisdo sexual do trabalho, das expectativas em torno do
papel de mae, dona de casa, da violéncia contra as mulheres, ainda permanecem na
cultura brasileira.

Nesta perspectiva, para Narvaz e Koller (2006), a cidadania estabelecida na
lei ndo garante a cidadania substantiva, mulheres desconhecem seus direitos e
seguem acumulando papéis, sendo sobrecarregadas com a dupla jornada de
trabalho, o cuidado com a casa e com os filhos.

Ainda que o patriarcado seja anterior a chegada do capitalismo, esses dois
sistemas parecem ligados, na modernidade, pois sdo duas formas de produzir e de
reproduzir a vida, a partir de relacbes de dominacédo e expropriacdo; em especial,
dos corpos e autonomias das mulheres. Nesse sentido, as varias formas de
discriminacgéo e de violéncia contra as mulheres sdo amostras das relacdes de poder
historicamente desiguais. Denominadas violéncia de género, violagcdo dos direitos
das mulheres, ainda presentes nos diais atuais (NARVAZ; KOLLER, 2006).

Apesar da imperatividade do patriarcalismo, renovado nas relagbes
capitalistas, agora regidos em nome do amor e da afetividade do casal, e desse
pelos filhos, a realidade € dinamica e contraditoria, com espaco de movimento para
o diferente, para o novo, dai as mudancas e as vivéncias de novas relagfes, em
meio a manutencdo de outras, surgindo dai papéis familiares cotidianamente vividos

de forma plural, heterogénea, criativa e subversiva.
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Com efeito, a familia é influenciada pela situacédo sociopolitica e econémica
do pais, em especial a brasileira, que ultrapassa em muito a no¢céo de isolamento e
unicidade. A dinamica familiar é atingida pelas circunstancias, bem como pelas
formas de interferéncia do Estado. Essa intervencdo pode manter as assimetrias de
género, e até contribuir para sua manutencdo e reproducdo, como também para
altera-las, a depender do modo como € compreendido o papel da familia e do

Estado na protecao social.

2.2 Sistemas de protecdo social e familia

Este item abordara sobre os sistemas de protecfes sociais, construidos a
partir da fase intervencionista do Estado, destacando os diferentes regimes de bem-
estar social, posto que esses regimes se diferenciam nos paises, embora seja
comum a todos eles a presenca do Estado como gestor e administrador desses.
Visa, ainda, situar a crise dos sistemas de protecéo social, e destacar o novo lugar

da familia na protecéo social.

2.2.1 A familia e os regimes de bem-estar social

O bem-estar social € 0 modo como cada sociedade se organiza para resolver
0s riscos sociais. Nas sociedades pré-capitalistas a familia, as organizacdes
filantrépicas e as religiosas sdo responsaveis pela cobertura de tais riscos, tomados
como de responsabilidade individual. Nas sociedades capitalistas, na fase liberal a
estas associacbes e protecbes informais, juntavam-se a protecdo patronal, o
mercado e uma intervencdo pontual e esporadica do Estado. Nessa conjuntura, a
familia perde sua funcéo de producédo para o mercado.

No capitalismo monopolista as demandas econdmicas e sociais passam pela
intervencao do Estado, pelo capital e pela classe trabalhadora, inauguram o Estado
Social ou Welfare State, que significa um tipo especial de Estado capitalista, voltado
para distribuicdo e protecdo social para um conjunto de cidadaos, ou parte deles
(ESPING-ANDERSEN, 1991).

Para Esping-Andersen (1991), o Welfare State é decorrente da sociedade

industrial, da producéo de excedentes e da dissolugédo da reproducdo social no
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ambito das familias, comunidades, Igreja, além das lutas dos trabalhadores e das
coalizbes realizadas entre classes.

O Estado intervencionista, com suas politicas sociais tipicas, que recebe a
denominacéo de Estado de Bem-Estar Social, emerge no final do século XIX e se
consolida no entre guerras da primeira metade do século XX, tendo o modelo
bismarkiano como precursor, por ja se basear nos seguros sociais geridos pelo
Estado. Nesse sentido, as politicas implementadas por Bismarck ja eram as
precursoras do Estado de Bem-Estar, e tinham como caracteristicas o carater
seletivo ou corporativo, pois seus Unicos beneficiarios eram os operarios industriais,
considerados como uma categoria social que compartilhava os mesmos interesses
(FARIA, 1995).

As politicas bismarckianas se voltavam principalmente para a seguridade
basica ou previdéncia social; os beneficios oferecidos eram fixos e uniformes, ndo
dependendo da renda dos beneficiarios. Um segundo modelo de politica social que
passou a caracterizar o Estado de Bem-Estar Social mais inclusivo, e fundado no
principio da cidadania, foi o plano Beveridge, que concebia um Estado de Bem-Estar
cuja principal funcéo seria compensar os individuos pela perda de salarios; propés a
inclusdo de todos os cidadaos, ou seja, um sistema uniforme e universal de seguro
social, cujos beneficios ndo seriam condicionados pela necessidade. Assim, as
pensdes teriam valor fixo e uniforme, e a exigéncia de comprovacdo de caréncia
deveria ser abolida, e o valor dos beneficios deveria ser suficiente para a
subsisténcia. Desse modo, esse sistema seria financiado pelas contribuicdes de
seus membros e de seus empregadores; no entanto, o Estado cobriria um sexto da
maioria dos beneficios de seguridade (FARIA, 1995).

Com as pesquisas sobre o Welfare State, demonstrou-se uma variedade de
modelos de Welfare State, e as semelhancas entre alguns deles possibilitou a
definicdo de tipologias, que foram criadas considerando principios de justicas dos
sistemas de protecdo social, montante de gasto social do produto interno bruto dos
paises, relacdo Estado/mercado na provisdo, ou da triade Estado, mercado e
familia.

As diferentes concepc¢des e modos de garantir justica social, associados as
peculiaridades institucionais, politicas, econdmicas e culturais de cada pais,
originaram diferentes regimes de Estado de Bem-Estar Social, ou Welfare State, que

vao dos mais universalistas, e com centralidade da oferta de politicas e servi¢os pelo
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Estado, aos mais residuais, com centralidade no mercado, na provisdo social e com
baixa incidéncia da intervencéo do Estado, exceto para os mais necessitados. Os
intermediarios incluem um Estado com fun¢bes subsidiarias (Quando cessam as
capacidades das familias), meritocraticas e corporativistas.

Na construcdo das tipologias se destacam os estudos de Titmus (apud
DRAIBE, 1990), que agrupou os paises em trés modelos: liberal, meritocratico-
particularista e institucional redistributivista. O residual € quando a politica social
intervém somente quando os canais “naturais” falham, ou seja, quando o esforgo
individual, a familia, o0 mercado, as redes comunitarias se mostram insuficientes.
Nesse caso, a intervencdo do Estado é de carater seletivo, limitada no tempo, e
cessara sempre que a situacdo emergencial houver sido superada.

O modelo meritocratico-particularista, de acordo com Titmus (apud DRAIBE,
1990), parte da ideia de que cada um deve estar em condigbes de resolver suas
proprias necessidades, através do seu préprio mérito, trabalho, posicao ocupacional.
A politica social interferiria apenas para corrigir parcialmente as grandes distor¢des
produzidas pelo mercado ou por desigualdade de oportunidade.

O terceiro modelo de Titmus é o institucional-redistributivista, que se
caracteriza pela producdo e distribuicdo de bens e servicos sociais oferecidos e
distribuidos gratuitamente a todos os cidaddos, pelo Estado. Mas, também, por
definir um padrdo minimo de renda, considerado o patamar basico de vida do
cidadéo.

Nessa perspectiva, Esping-Andersen (1999) denominou os regimes de bem-
estar tomando como referéncia a relacdo entre o Estado, a familia e o mercado na
provisdo social. Quando o Estado assume a primazia na protecdo social para todos
0os cidaddos de uma nacdo, age como um agente desmercadorizante e
desfamiliazante, tornando os cidaddos independentes do mercado e da familia.
Quando o Estado esta ausente ou age de modo insuficiente para cobrir 0s riscos
sociais, sobrecarrega as familias, denominado pelo autor de familismo.

De acordo com Esping-Andersen (1999), entende-se por familista a politica
social que vé a familia como a principal responséavel pela provisédo do bem-estar dos
seus membros, devendo o Estado intervir apenas de forma subsidiaria ou quando se
esgotarem as possibilidades de protecéo pela familia, como por exemplo, a Itdlia e a
Espanha, que possuem um dos regimes com maior familismo, denominados de

sistema mediterraneo ou latino. Mas, também, o familismo pode ser compreendido
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pela n&o provisdo do bem-estar social pelo Estado ou mercado, como pela
inexisténcia de creches ou servigos para idosos.

Enquanto h& paises de regime de bem-estar social com acentuada
“desfamilizacdo”, isso é, com maior grau de responsabilizacdo do Estado ou
mercado pela provisdo do bem-estar social que, consequentemente, fornece
servicos para a familia, em especial, cuidados para as criangas, casas de moradia,
servicos para 0s idosos.

Assim sendo, de acordo com Esping-Adersen (1999), os Unicos paises de
bem-estar social, com maior grau de “desfamilizagdo” foram Suécia, Dinamarca, no
fim dos anos 60, Noruega, Finlandia, Bélgica e Franga, no comeco dos anos 70, que
foram os pioneiros em expandir servi¢cos para a familia. Dessa forma, como esses
paises oferecem servicos para a familia, ou seja, tem uma politica desfamiliarizante,
iIsso contribui para independizar seus membros, principalmente as mulheres, ao
passo que incentiva sua independéncia econdmica e a reducéao do tempo dedicado
exclusivamente aos cuidados da familia.

Segundo Esping-Andersen (1999), entende-se por familista a politica social
que vé a familia como a principal responsavel pela provisdao do bem-estar dos seus
membros, devendo o Estado intervir apenas de forma subsidiaria, ou quando se
esgotarem as possibilidades de protecdo pela familia, como por exemplo, a Itélia, a
Espanha, a Grécia e Portugal, que possuem um dos regimes com maior familismo,
denominados de sistema mediterraneo ou latino. Mas, também, o familismo pode ser
compreendido pela n&o provisdo do bem-estar social pelo Estado ou mercado, como
pela inexisténcia de creches ou servigos para idosos.

Todavia, os paises que possuem politicas tipicas do familismo dificultam a
entrada da mulher no mercado de trabalho, sua independéncia econbmica, pois
além de nédo disponibilizarem servigos suficientes para as familias, os servi¢cos que o
mercado oferece sao inacessiveis, principalmente para 0s mais necessitados,
ficando a cargo das familias 0 bem-estar dos seus membros; em outras palavras, a
cargo das mulheres. Desse modo, promove um aumento do trabalho doméstico néao
remunerado das mulheres, social e culturalmente responsabilizadas pelo cuidado
dos membros dependentes da familia.

Nos sistemas de protecdo social democrata, como é o caso dos paises
escandinavos, ndo se espera que esgotem as possibilidades das familias na

provisdo do bem-estar, o Estado se antecipa, com o provimento de servigcos de
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cobertura universal, para 0 que caracteriza uma politica desmercadorizante e
desfamiliarizante, isto é, com maior grau de responsabilizacdo do Estado ou
mercado pela provisdo do bem-estar social que, consequentemente, fornece
servicos para a familia, em especial, de cuidados para as criancas, casas de
moradia, servigos para os idosos e deficientes.

O resultado do Welfare State social democrata, de acordo com Esping-
Andersen (1991), é garantir transferéncia aos filhos, e assumir responsabilidade
direta pelo cuidado com as criancas, os velhos e os desvalidos; esse regime
favorece as mulheres se inserirem no mercado de trabalho, pois o Estado passa a
oferecer servigos sociais a familia.

Assim, quando o Estado assume a primazia na protecao social para todos os
cidaddos de uma nacado, age como um agente desmercadorizante e desfamiliazante,
tornando os cidaddos independentes do mercado e da familia. Quando o Estado
esta ausente, ou age de modo insuficiente para cobrir 0s riscos sociais,
sobrecarrega as familias, denominado pelo autor de familismo.

Assim, a politica social no Estado de Bem-Estar corresponde ao
reconhecimento dos direitos sociais que s&o decorrentes de demandas da
sociedade por protecdo social, em uma sociedade capitalista onde se estrutura a
desigualdade. Mas, a forma de intervencdo desse Estado € diferenciada entre os
paises.

Dessa forma, pode-se observar que grande parte dos regimes de bem-estar
teve uma logica familista. Outra autora que segue essa légica é Zola (2013), que
estuda as inter-relacdes e extensdes existentes entre a familia e o Estado, para o
desempenho da protecéo social.

Segundo Zola (2013), as alteracfes familiares decorrentes do ingresso da
mulher no mercado de trabalho e da democratizacdo das relagcdes sociais, vém
alterando a composicdo da familia e sua dindmica interna, o que afetou a protecao
social. A interdependéncia do trabalho e a organizacdo familiar podem ser notadas
pela dificuldade da familia, em especial, a mulher, em harmonizar atividades
familiares com o trabalho remunerado. Isso coloca em evidéncia, além da
desigualdade de género, o forte comprometimento com a producéo e a reproducéo,
0 que demanda mudancas culturais e a regulacéo do Estado para apoiar a protecao

social de individuos e sociedade. Destarte, para a autora ha uma tendéncia atual de
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centralidade na familia, para a protecdo social de seus membros, que transfere
atribuicoes e sobrecarrega as mulheres.

Para Esping-Andersen (1999), a maioria dos Estados de bem-estar social
ainda tem o viés da transferéncia de renda, e somente uma parte busca a reducéo,
de fato, do encargo de bem-estar da familia com servigos sociais. E em grande
parte, esses beneficios ndo sdo generosos o suficiente para as familias pagarem
pelos servicos no mercado, dado seu elevado custo, o que obriga as familias a
fazerem seus proprios servigos. Portanto, as familias ndo foram desfuncionalizadas,
com o surgimento do Estado de bem-estar social, aparecendo mais como parceiras,
mesmo nos regimes mais desfamilizantes; ou grandemente responsabilizadas, nos
mais familistas.

Ao caracterizar a Politica familiar explicita, Zola (2013) cita os exemplos da
Bélgica e da Franca, que apresentaram um conjunto de programas de politica social,
intencionalmente designados a alcancar finalidades especificas relacionadas com o
bem-estar familiar, como politica de acesso a rendimentos, que também contribui
com a familia, e é voltada para o combate a pobreza. Ja os paises do sul da Europa,
Itdlia e Grécia, sdao fundamentados no modelo das solidariedades ou obrigacdes
intergeracionais, o Estado desenvolve subsidiariamente a protecdo social, uma
politica familiar implicita, mas ndo desenvolveu politicas de conciliagdo entre

trabalho e familia.

2.2.2 Crise do estado de bem-estar: protecao ou reforco do familismo?

A familia, ao longo da histéria, sempre desempenhou papel na protecéo
social, em diferentes periodos e sociedades. Nas sociedades capitalistas, mesmo
com as conquistas de direitos de cidadania dos trabalhadores do século XX, a
familia ndo se ausentou no seu papel de protecdo social. A partir desse contexto, a
familia passa a compor uma triade, juntamente com o Estado e o mercado, na
protecdo social (MIOTO, 2010).

O marco analitico no qual a familia deixa de ser considerada como a principal
fonte de protecdo é o surgimento da sociedade industrial urbana, pois essa protecao
passa a ser assumida pelo Estado, o que caracteriza o Estado de Bem-Estar Social.

(MIOTO et al,, 2006). Nesse cenario, suas fungbes de protecdo social néo
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desaparecem, mas se tornam complementares, e num ambito primario,
individualizado, n&o especializado e privado.

Nessa perspectiva, no Estado de Bem-Estar a familia néo foi privada de suas
funcdes, ao contrario, continuou funcionando como uma unidade econémica e de
servicos, formando uma parceria explicita com o Estado de Bem-Estar (MIOTO et
al., 2006). Isso significa dizer que embora se consolidasse um Estado de Bem-Estar
Social, com o papel-chave na provisdo do bem-estar, ndo houve o total
desaparecimento das responsabilidades e das funcfes familiares de protecéo social,
mas essas perderam a centralidade, pela incapacidade de respostas aos problemas
engendrados ou agravados pelas condi¢des estruturais da sociedade burguesa, que
se tornaram problemas de responsabilidade publica, estatal, e que requeriam uma
burocracia especializada no seu trato.

Desse modo, o papel da familia assumiu caracteristicas diferenciadas nos
sistemas de protecdo nos distintos paises que apresentam processos sociais,
histdricos e politicos peculiares.

Em outros paises aconteceu o contrario, na protecdo social a familia deve
assumir a principal responsabilidade pelo bem-estar de seus membros, o que
caracteriza o familismo, como exemplos, os paises da Europa do Sul, em especial,
Itdlia, Espanha, Portugal, Grécia, em que o Estado espera esgotarem as
capacidades da familia para intervir, como ja destacado anteriormente.

Com a crise dos Estados de Bem-Estar Social, no final dos anos 1970,
decorrentes da crise do capitalismo, o Estado € criticado pelo excesso de
intervencionismo, gerador de crises e déficit fiscal, e implantam politicas de restricao
da intervencéao estatal, repassando suas funcdes para a familia, a sociedade civil e 0
mercado. Assim, o familismo tem configurado uma tendéncia das politicas publicas
na contemporaneidade, aliado ao estimulo a intervencdo do mercado, a
organiza¢des nao governamentais e a comunidades.

Nesse sentido, difundem-se as tendéncias mercadoldgicas, familistas, ou a
soma dessas, denominado de pluralismo de bem-estar social, que divide a
responsabilidade pela protecdo social com a sociedade civil (lucrativa ou nao
lucrativa). A tendéncia “familista” se fundamenta na centralidade da familia na
provisdo do bem-estar de seus membros, assim, as necessidades dos cidadaos

devem ser atendidas, tanto pelo mercado quanto pela familia, devendo o Estado
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intervir quando esses canais falham, isto é, de forma subsidiaria e para os mais
pobres.

Contudo, o fracasso da familia, nessa perspectiva, € atribuido a sua
incapacidade de gerir e otimizar recursos, de desenvolver adequadas estratégias de
sobrevivéncia, de mudar comportamentos e estilos de vida, de se articular em redes
de solidariedade e, também, de ser incapaz de se capacitar para cumprir com as
funcdes familiares. Assim, as causas sao interpretadas como internas e sem relacéo
com a estrutura social e econdmica de uma sociedade, além disso, esta implicito o
esteredtipo de familia nuclear e uma concepc¢ao naturalizada de obrigacdes e papéis
familiares (MIOTO, 2010).

Assim, com a crise do Estado de Bem-Estar Social ou Welfare State, a familia
passa a ter seu papel renovado, pois de um lado cresce a inoperancia do Estado
como provedor do bem-estar, e de outro as possibilidades do mercado e da
sociedade civil assumirem essa provisao. Nesse panorama, com a crise do Estado
de Bem-Estar emerge 0 neoliberalismo e suas politicas de austeridade, restricdo de
gasto publico, privatizacdes, refilantropizacdo e familismo. Nessa perspectiva, a
familia reaparece com papel principal na prote¢éo social, e novas exigéncias recaem
sobre ela, gerando graus elevados de comprometimento com o bem-estar, uma vez
que a acao do Estado e suas politicas sociais sao reduzidas, e o mercado se volta
para a satisfacdo das necessidades lucrativas e restringe o emprego estavel e
seguro.

O sistema de protecdo social brasileiro tem peculiaridades que serao
retratadas no proximo item, mas, como o0s demais, ampliam as parcerias com a
familia. Assim, a politica dirigida a familia, nas ultimas décadas, mesmo que ofereca
protecdo, o faz para que essa possa proteger seus membros, o que refor¢ca as
contrapartidas, suas funcdes protetivas e a dependéncia do individuo das relacbes
familiares, fortalecendo o familismo, ao invés de ser desfamiliarizante. Além disso,
sua rede de servicos é subdesenvolvida, em face aos beneficios, e atua sempre no
sentido de impulsionar as fun¢des familiares na protecao, tidas como insubstituiveis,
ampliando ainda mais as pressfes sobre as inuUmeras responsabilizacbes que
devem assumir, especialmente no caso das familias pobres e vulneraveis
(TEIXEIRA, 2013).

Apesar do reconhecimento das transformacdes familiares que impactam na

sua capacidade de protecao, a politica publica convoca a familia e a proclama como
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parceria privilegiada para o desempenho da protecdo social. Assim sendo, a familia
passa a ter sua funcao renovada e ampliada como um dos agentes fundamentais do
sistema misto e plural de protecdo social, ndo de forma complementar, mas no
centro da protecao, gerando um processo de “reprivatizagao” do atendimento das
refracdes da questdo social, que s6 tardiamente se tornou responsabilidade publica,
com a Constituicdo Federal de 1988, e que entra em desmonte nos anos 1990, com

a adesdo as politicas neoliberais.

2.2.3 Sistema de protecao social brasileiro e o lugar da familia e da assisténcia
social

No Brasil, a partir da década de 1980 vem se acumulando estudos sobre as
politicas sociais nas areas da saude, da previdéncia e da assisténcia social, da
educacdo, da habitacdo, do saneamento, dos transportes e da alimentacdo, mas
poucos estudos se dirigem a entender a totalidade dessas politicas, a partir da I6gica
do sistema de protecéo social.

Os estudos que se dedicam a perspectiva de totalidade do sistema como um
todo, apoiam-se na literatura internacional sobre o Welfare State e demonstram as
distor¢cbes dessas politicas, assim como seus baixos graus de eficacia e efetividade
sociais na realidade brasileira, mas sdo unédnimes na sua existéncia, desde a
formacao de politicas sociais estatalmente reguladas nacionalmente. Esse aspecto
tem favorecido uma vasta producdo comparativa sobre os Estados de Bem-Estar
Social, e contribuido para entender as especificidades do sistema brasileiro de
protecdo social (DRAIBE, 1990).

Assim, através das tipologias e regimes de Estado de Bem-Estar definidos por
Titmus e Esping-Andersen, pode-se refletir comparativamente sobre as
caracteristicas das politicas sociais brasileiras. De acordo com Draibe (1990), os
binbmios igualdade de resultados/igualdade de oportunidades;
redistribuicao/critérios meritocraticos; universalismo/seletividade elou
particularismos; graus de seguranca ou inseguranga sociais sdo parametros que
permitem examinar os principais tragcos da morfologia do sistema de protecao
brasileiro.

A base sobre a qual se ergue o sistema de protecdo social brasileiro, para

Draibe (1990), da sua origem nos anos de 1930, até a década de 1980, foi o mérito,
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entendido como a posi¢do ocupacional e de renda adquirida no nivel de estrutura
produtiva, j& que somente tinham acesso a protecdo social estatal os trabalhadores
formais atendidos fragmentadamente e de forma diferenciada, conforme o poder de
barganha, de organizacédo e forca. Dessa forma, o sistema brasileiro € classificado
com analogia ao tipo meritocratico-particularista; essa caracteristica mostra, de um
lado, a perversa estrutura de emprego e salario vigente; de outro, que o sistema
brasileiro desenvolveu um esquema assistencial denso, dirigido a grupos
especificos, chamados de “risco”, ou seja, residuais, mas que termina por refletir a
maior parte da populacdo, assalariada ou nao, sempre intermediado pelas
organizac6es da sociedade civil, sejam de origem religiosa ou filantropica.

Assim, aos trabalhadores urbanos formais, politicas publicas; aos pobres,
filantropia ou assistencialismo do Estado, mantendo a cultura do favor e da ajuda
pontual. Esse sistema esteve marcado pela estratificagdo, corporativismo e
assistencialismo, e mesmo com sua reforma, nos anos 1960 e 1970, nédo foi capaz
de mudar as caracteristicas estratificadas, apesar da unificacdo dos IAPs num
sistema de previdéncia social unificado. A inclusdo de novos beneficiarios em varias
politicas, como os trabalhadores rurais, empregados domésticos, autbnomos, idosos
pobres, deu-se de forma discriminatéria e rebaixada nas suas necessidades.

No Brasil, conforme Draibe (1990), esse padrao de Estado de Bem-Estar teve
influéncia de alguns principios que estiveram na base da consolidacéo desse padrao
de protecdo social e que marcaram seu funcionamento, até as reformas dos anos
80. Tais principios sdo: centralizagdo politica e financeira, em nivel federal, das
acOes sociais do governo; acentuada fragmentacdo institucional; exclusdo da
participacdo social e politica de processos decisérios; autofinanciamento do
investimento social; o principio da privatizacdo e uso do clientelismo na maquina
social.

A partir dos anos de 1980 houve movimentos sociais pela redemocratizacao e
ampliacdo, e universalizacdo dos direitos sociais, mas que sO sao atingidos no fim
dessa década. Mudancas sdo feitas no sistema, em relagdo a educacdo basica.
Quanto ao acesso ao sistema, houve a expanséo da rede escolar, que foi capaz de
garantir praticamente a plena cobertura. Ja quanto a eficiéncia pedagogica e de
qgualidade do ensino, as redes basicas e secundarias publicas apresentaram o0s
piores indicadores, o que contribuiu para a expansao da rede privada de ensino, por
ser de melhor qualidade (DRAIBE, 1990).
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Quanto a area da saude publica e ao atendimento hospitalar de urgéncia,
apresentava restrita e mas condi¢des, contrarias a face “universal” do direito a
saude. Voltado para um modelo “hospitalocéntrico”, que privilegiou a assisténcia
meédica de natureza ambulatorial e hospitalar, apoiados prioritariamente recursos da
previdéncia social (INAMPS), mas, também, voltado para a compra de servicos do
mercado, ou seja, no setor privado (DRAIBE, 1990).

Na politica habitacional foi praticamente inexistente a aplicacdo de recursos
de origem fiscal nos programas habitacionais, e os financiamentos da casa propria
s6 beneficiaram as camadas de renda média e alta, pouco beneficiou os de classe
populares (DRAIBE, 1990).

Na previdéncia social, avancou s6 quanto a protecdo do status ja adquirido
pelo trabalhador contra os riscos do declinio social. Cabe destacar que nesse
sistema havia fragilidade da protecdo a familia: poucos e irrisérios beneficios,
distribuidos sem qualquer critério de seletividade (DRAIBE, 1990). Desse modo, 0
gasto social nas areas basicas, no Brasil, até os anos 1980, para Draibe (1990), tém
sido marcados pelo padrdo de Welfare State que construimos, ao longo do tempo,
recursos que tém beneficiado aqueles que menos necessitam. Assim, esse modelo
também é qualificado de conservador, pois a intervencdo social do Estado esta
fundamentada na capacidade contributiva do trabalhador.

Com a Constituicdo Federal de 1988, normativamente, o sistema de protecao
social se modifica e se estrutura em novos pilares, tais como o dos direitos sociais,
da universalizagdo, da organizacdo administrativa fundada na primazia do Estado,
na descentralizacdo e participacdo popular. Assim, parece haver um deslocamento
do modelo meritocratico-particularista para o institucional-redistributivo, ou seja, em
direcdo a uma forma mais universalista, pois as inovacdes trouxeram um carater
redistributivista das politicas sociais, e maior responsabilidade publica na sua
regulacéo, producao e operacéao (DRAIBE, 1990).

Nessa logica, de acordo com Draibe (1990), o que houve foi o afrouxamento
do vinculo contributivo como principio estruturante do sistema de protecado social, a
concepcao de seguridade social como forma mais abrangente, a recuperacao e
definicdo de valores minimos dos beneficios sociais e 0 maior comprometimento do
Estado e da sociedade no financiamento de todo o sistema. Nesse sentido, na

saude, passa-se a garantir o acesso igualitario a toda a populacdo, e uma rede
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integrada, descentralizada, regionalizada e hierarquizada, constituindo um sistema
anico em cada nivel de governo (DRAIBE, 1990).

Na politica de Assisténcia Social houve também alguns avancos, essa passou
a ter um carater de direito da populacao, independente de contribuicbes prévias; as
acOes assistenciais sdo concebidas através da garantia de minimos sociais as
pessoas que estiverem necessitadas, ou que a renda estiver em um patamar inferior
a um minimo considerado, além de prever protecdo a familia, a maternidade, a
infancia, a adolescéncia e a velhice, 0 amparo a criancas e adolescentes carentes; a
promogao e integracdo ao mercado de trabalho; a habilitagdo e reabilitacdo de
pessoas portadoras de deficiéncia.

No que se refere aos beneficios sociais, é garantida uma renda mensal de um
salario minimo ao idoso que ndo possui meios para a sua manutencdo, e as
pessoas portadoras de deficiéncia grave. E também na assisténcia, assim como na
saude, que se estabelece a municipalizagdo das acdes assistenciais e a participacao
da populacéo na formulacéo e implementacéo nas politicas publicas.

O Welfare State institucional redistributivista, segundo Draibe (1990), significa
conciliar principios universalistas com uma concepc¢do de maior igualdade social, via
politicas do Estado, 0 que se expressa na manutencdo de uma renda minima em
equipamentos publicos de acesso universal. No entanto, no Brasil, a busca de maior
igualdade por meio de politicas sociais tem significado cada vez mais o carater
compensatorio, seletivo, dirigido aos grupos mais necessitados, o que afasta de
concepgdes universalistas e equanimes de direitos sociais firmados na Constituicao
Federal de 1988.

De acordo com Draibe (1990), os liberais atribuem ao Welfare State (0
sistema de politicas sociais) a responsabilidade pela crise econémica e o papel
intervencionista do Estado. Dessa forma, consideram que o financiamento do gasto
publico em programas sociais trouxe varias consequéncias, como a ampliacdo do
déficit publico, a inflacdo, o desestimulo ao trabalho e a concorréncia, com a
diminuicdo da produtividade, e até mesmo a destruicdo da familia, o desestimulo
aos estudos e a criminalizacao da sociedade.

Nessa logica, a proposta neoliberal é o corte dos gastos publicos e a
desativacdo de programas sociais publicos universalistas; assim, a agdo estatal no
campo social deve se limitar a programas assistenciais de auxilio a pobreza, quando

necessarios, em parceria com a filantropia privada. No entanto, esses programas de
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combate a pobreza devem ser dirigidos a grupos especificos, para ndo provocar
deformidades no mercado (DRAIBE, 1990).

Contudo, para os liberais contemporaneos a solucédo seria a renda minima,
em que o Estado deveria oferecer aos desfavorecidos certo grau de seguranca
social, ou seja, uma politica com carater residual, apenas complementar aquilo que
os individuos ndo conseguissem resolver via mercado ou através de recursos
familiares e da comunidade. Isso consistiria em uma estratégia de reorganizacéo
dos sistemas de protecéo social, em que o Estado concentraria sua funcéo na renda
minima e reservaria ao mercado, ao setor privado, 0os outros servicos, inclusive os
seguros sociais (DRAIBE, 1990).

O neoliberalismo também fez reformas nos programas sociais, que passam a
se caracterizar pela descentralizacdo, privatizacdo e concentracdo dos programas
sociais publicos em populacfes carentes. Assim, a descentralizacdo aumentaria as
possibilidades de interacdo, no nivel local, dos recursos publicos e dos néo
governamentais, para o financiamento das politicas sociais (DRAIBE, 1990).

Com efeito, no Brasil, considera-se que o Estado de Bem-Estar nao foi
efetivado de forma plena, como em outros paises, assumindo formatos
conservadores, meritocraticos e corporativistas, até a década de 1980. As politicas
sociais brasileiras sempre se beneficiaram da intervencéo voluntarista da familia e
da sociedade civil, em especial, na versao caritativa e filantropica, que se reatualiza,
mesmo apos a Constituicdo de 1988, que foi um marco das mudancas do sistema
de protecdo social em direcéo a universalidade e ao reconhecimento de direitos.

A partir da década de 1990, no Brasil, o Estado passa por reformas que se
caracterizam pelo receituario neoliberal imposto nos ajustes dos paises latino-
americanos, a nova ordem mundial, que tem como pressupostos a intervencao
minima do Estado na economia, e restrita a area social, para os mais pobres. Nesse
sentido, o neoliberalismo implica em medidas de restricdes orcamentarias, através
da reducado do corte de gastos publicos, de privatizacdo do Estado, o estimulo do
setor privado, por meio da ampliacdo de suas ac¢des e do apoio as iniciativas ndo
lucrativas e de voluntarios, substituindo até os servicos previdenciarios estatais, 0
gue tem contribuido para politicas sociais focalizadas, em que ha o deslocamento
dos gastos sociais para 0 combate a pobreza; e nos comprovadamente pobres, por

meio de servigos sociais seletivos.
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Dessa forma, de acordo com Mioto et al. (2006), o carater universal das
politicas sociais do Estado de Bem-Estar Social € questionado, em face da
necessidade de reducao dos gastos publicos e, com isso, as politicas sociais sofrem
cortes significativos, quanto ao seu financiamento e a expanséo de sua cobertura.

E no contexto neoliberal que as politicas sociais assumem trés caracteristicas
principais: a privatizagdo fundamentada na necessidade de acabar com a crise fiscal
do Estado, assim, em algumas situacbes ele passa de “prestador de servigos” a
financiador de servicos privados (BERMUDEZ, 2001). Ou seja, o Estado passa a
execucdo dos servicos sociais para 0 mercado (setor privado) e nao lucrativo,
assumindo o papel apenas de financiador. Outra caracteristica é a focalizacdo das
politicas sociais, isto €, devem focalizar os pobres ou extremamente pobres,
contraria ao modelo keynesiano-fordista, que defendia o universalismo das politicas
e gque impedia que elas elegessem apenas os verdadeiros necessitados. A terceira
caracteristica € a descentralizacdo, na qual a literatura sobre o tema assinala a
tendéncia mais operativa que politica, mais vinculada a execucdo que a partilha de
poderes, de poder de decisdo na definicdo e execucdo das politicas publicas.

Enquanto a concentracdo dos programas sociais em populacdes carentes
significa a focalizacdo, que direciona o gasto social a programas e publicos
especificos, de forma seletiva, escolhido a partir de critérios de maior necessidade e
urgéncia. Quanto a privatizacao, é definida pelo deslocamento da producdo de bens
e servicos para o setor privado lucrativo; além dessa, ha outra forma, em que a
producédo ou distribuicdo de servicos é deslocada para o setor privado néo lucrativo,
composto por associacbes de filantropia e organiza¢cdes comunitarias, ou seja,
organizacdes nao governamentais (DRAIBE, 1990).

Estas formas de privatizacdo, segundo Draibe (1990), mostram as novas
parcerias entre 0 Estado e o setor privado lucrativo e ndo lucrativo, para oferecer
bens e servicos sociais de modo mais agil e eficiente, que atenda a demanda da
populacdo. Essas parcerias se expressam em formas novas de sociabilidade, que
indicam um reordenamento das relagdes da sociedade, Estado e mercado: 0 espago
onde antes predominava o Estado ou o mercado (ou 0s seus varios mixes), hoje
passa a ser ocupado pelas novas formas da “solidariedade social” ou, ainda, por
uma ampliagdo da autonomia dos setores organizados da sociedade.

Nessa perspectiva, o Estado, em parceria com as instituicdes de assisténcia

social (organizacbes ndo governamentais) e o mercado, seria 0 responsavel para
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prover os meios para que os individuos pudessem desenvolver suas fungdes; mas o
que se percebe, na préatica, € que ocorre a responsabilizacdo do individuo com a
protecdo social, em especial a familia, dada a auséncia de servicos de inclusao
social, tanto publicos como de organiza¢cdes ndo governamentais que formam a rede
socioassistencial.

No cenario brasileiro contemporaneo pds Constituicdo de 1988, destacam-se
as politicas de saude, de assisténcia social, dirigidas as criancas e aos
adolescentes, aos idosos, dentre outras que adotam, na sua formulacdo, conducéao,
implementagdo e execucdo, a centralidade na familia. As direcbes dessa
centralidade vao desde a que toma a familia como sujeito da protecdo social, como
alvo e beneficiaria dos servicos, projetos, programas e beneficios; aquelas que a
toma como sujeito a fornecer protecdo social, com acBes de potencializacédo,
capacitacdo e educacao para as fungOes protetivas desse ente coletivo. Teixeira
(2010) destaca ainda a presenca de direcbes que tanto tomam a familia como
sujeito da protecédo social, e sujeito que deve fornecer protecéo social, ou seja, para
proteger deve ser protegida, com clareza de que a familia é uma parceira, um
recurso, um ativo a ser potencializado.

Na politica de saude, verifica-se na atencdo basica com a Estratégia de
Saude da Familia, que tem como alvo ac¢des alternativas centradas no trabalho em
equipe, na familia como objeto de trabalho, em acdes de promocéo, prevencao e
protecdo a saude, focalizada nas familias mais pobres, em situacdo de risco e
vulnerabilidade. Ja na politica de saude mental, com a reforma psiquiatrica se tem
valorizado a participacdo da familia no cuidado doméstico com a pessoa com
transtorno mental, como tratamento extra-hospitalar.

Na politica de Assisténcia Social a centralidade na familia é definida nas suas
legislacbes e programas, em especial na Politica Nacional de Assisténcia Social
(PNAS), que tem como principio a matricialidade sociofamiliar, além do pressuposto
de que a familia pode prevenir, proteger, promover e incluir seus membros, sé que
para isso precisa de meios para desempenhar essas fungdes. Contudo, o eixo da
matricialidade sociofamiliar, por ter a familia como centro, pode trazer certos
conservadorismos, como responsabilizar a familia pelo cuidado de seus membros e,
dentro dela, a mulher, pela falha nos cuidados, na protecéo e na socializagao, o que

acaba reforgcando seus papéis tradicionais de mée, cuidadora dos filhos e do lar.
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Além disso, a busca pelo retorno dos padrbées da familia nuclear tradicional,
considerados ideais, mesmo a politica de assisténcia reconhecendo os diversos
modelos de familia, espera dos mesmos um padrdo de funcionalidade tipico da
familia nuclear, constituida por pai, mae e filhos.

Mioto (2011) destaca duas concepg¢les de se pensar a relacdo familia e a
protecdo social. A primeira concepcdo entende a relacdo familia e a Assisténcia
Social através da chamada ajuda publica ou intervencao publica, isto €, a familia é a
principal instancia de protecédo social, e a Assisténcia Social sé aparece no momento
em que a familia fracassa na provisdo do bem-estar social para os seus membros.
Isso entdo quer dizer que a relagdo entre Assisténcia social e familia é intercedida
pela ideia de faléncia, que se configura a partir de algumas questdes, dentre elas, a
incapacidade de a familia buscar, gerir e otimizar recursos, inclusive e
principalmente na sua relagdo com o trabalho e, também, com o reconhecimento de
sua perda de capacidade e de desenvolver estratégias adequadas de sobrevivéncia
e de convivéncia.

Outro ponto importante apontado por Mioto (2011) a ideia de faléncia, como a
crenca na dificuldade da familia em mudar comportamentos e estilos de vida, e
também uma suposta incompeténcia de se articular em redes de solidariedade
social. Nesse sentido, esta falha de néo ter capacidade para fazer tudo que pesa
como expectativas sobre ela, surgem designacdes estigmatizantes, tais como
“familia disfuncional”, “familia patoldgica”, familia desestruturada”.

Desde os anos de 1970, no contexto da protecao social a familia vem sendo
resgatada e responsabilizada, como instancia principal, pela provisdo do bem-estar
social. O que se observa atualmente € a falta de integracdo numa sociabilidade
sociofamiliar, ou a imersdo numa sociabilidade sociofamiliar, vista como
problematica, entendida como fator de risco, e passa a ser um foco importante de
preocupacdo das politicas sociais. Paralelamente, assiste-se também ao fato de
que, através de toda uma construcdo ideoldgica, preserva-se e se incentiva um
discurso a favor de pensar a familia como uma forga irredutivel de solidariedade.
Para tanto, sdo estimuladas a reciprocidade e a autoproducéo de servicos (MIOTO,
2011).

A segunda concepcao se pauta no debate da relacdo familia e Assisténcia
Social no campo dos direitos e da cidadania, ou seja, na perspectiva de que o

Estado se constitui como instancia principal de protecdo social, e a medida que ele
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assume esse papel, possibilita a autonomia dos individuos e se torna forca ativa no
ordenamento das relagdes sociais. Dessa forma, a cidadania é atingida quando os
direitos sociais, na pratica e na legalidade, tornam-se inviolaveis e universais
(MIOTO, 2011).

Todavia, a perspectiva protetiva e dos direitos sociais esta ameacada na
atualidade, pois o Estado ndo mais reivindica o posto de condutor-mor da politica
social, pelo contrario, dele se afasta. O mercado, por sua vez, nunca teve vocacao
social e, por isso, a despeito de praticar a filantropia como estratégia de marketing,
prefere se aprimorar na sua especialidade, que é satisfazer preferéncias, visando ao
lucro, e n&o a necessidades sociais. Desse modo, Estado e mercado cedem cada
vez mais espaco para a sociedade, em especial, para a familia. Portanto, o
pluralismo de bem-estar social tem como um de seus objetivos o retorno da familia
enquanto fonte privada de protecdo social, condicionando a sua participacdo nos
modelos de protecao social de viés neoliberal.

Numa perspectiva inversa ao familismo, um grupo que luta por maior protecao
social e responsabilizacdo do Estado, que considera, mediante as transformacdes
na familia, sua vulnerabilidade, pobreza e dificuldades para lidar com os conflitos
contemporaneos, a necessidade dessa ser tomada como sujeito de direitos, o direito
a ser incluida na rede de protecdo social publica, portanto, alvo das politicas
publicas. Essa tendéncia luta por servicos sociais para a familia, que possam
diminuir as responsabilidades familiares, liberar a mulher para o trabalho, incluir
filhos e idosos em servicos diurnos, para preservar o fundamental, a existéncia do
grupo familiar.

Com a auséncia de um eficaz Estado de Bem-Estar Social, em que se pode
perceber uma deficiéncia na oferta de servicos publicos e baixos salarios, como no
Brasil, a familia se apresenta como “parceira” do Estado, atuando numa légica de
solidariedade, como grupos de formacdo e distribuicdo de renda e consumo,
garantindo, assim, a reproducdo de seus membros, frente a um mercado pouco
inclusivo e a politicas publicas precarias.

Conforme Fontenele (2007), a responsabilizacdo da familia pela protecao
social pode ser discutida a partir do pacto pedagdgico Familia x Estado. Esse pode
ser analisado de dois lados, do avanco, quando a familia é reconhecida como
portadora de direitos, de potencialidades e ndo apenas de necessidades. O outro

lado expressa uma estratégia de controle do Estado, quando transfere a
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responsabilidade pela protecdo social a familia. Um exemplo desse controle estatal
se refere ao beneficio do PBF, através da mulher, colocando-a como titular do
cartdo, mas condicionando as obrigacdes com os filhos, no que se refere a saude e
a educacéo.
Essa valorizacdo da mulher implica numa interferéncia direta das relacdes
familiares, mais especificamente nas questdes de género homem/mulher,
reforcando a ideia de que as questdes internas da familia cabem
preferencialmente & mulher. Sendo a mulher uma figura devotada, de
sustentacdo, nada mais justificado do que té-la como parceira no alvo da

pobreza, na administracdo da renda minima, no controle da familia e da
pobreza (FONTENELE, 2007, p. 7).

Historicamente, o Estado moderno sempre interviu sobre a familia, regulando,
estabelecendo o tipo ideal de familia padrdo, controlando, estabelecendo politicas
natalistas ou de controle da natalidade, ou protegendo direitos dos membros mais
dependentes, como criangas e adolescentes, idosos, mulheres, jovens. Logo, a acao
do Estado, ao mesmo tempo em que protege, também controla, regulamenta as
familias, penetra no seu cotidiano e edita normas. Mas a familia ndo € passiva,
também imp&e ao Estado novas necessidades, novos direitos, transforma-se e exige
reconhecimento dessas mudancgas.

A relacdo Estado/familia € de mao dupla; além disso, a intervencdo do
primeiro nunca eliminou as responsabilidades familiares, especialmente no Brasil, ao
contrario, sempre requer cumprimento de responsabilidades ou cria novas
responsabilidades. As novas relacbes Estado/familia, num contexto de restricdo de
gastos sociais e avanco do neoliberalismo, implicam em ampliacdo dessas
responsabilidades e nos levam a questionar se de fato a familia esta sendo incluida
na politica social, numa perspectiva de direitos, ja que sempre se exige
contrapartidas, cumprimento de condicionalidades.
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3 TRABALHO COM FAMILIAS NA POLITICA DE ASSISTENCIA SOCIAL E AS
RELACOES DE GENERO

A centralidade da familia nas politicas sociais, em especial na Politica de
Assisténcia Social, renova as demandas por trabalho social com familias, seja em
atendimentos individualizado com representantes da familia, ou em grupos, que
implica acompanhamento sistematico e continuado. Na Politica de Assisténcia
Social as familias em descumprimento de condicionalidades do PBF tém primazia no
acompanhamento, em especial, as maes titulares do cartéo.

Sendo um dos objetivos dessa pesquisa analisar o trabalho social com
familias realizado no ambito do Servico de Protecdo e Atencdo a Familia — PAIF,
especialmente o trabalho de acompanhamento a grupos de familias que
descumpriram as condicionalidades do PBF executado pelos CRAS da cidade de
Teresina-Pl, e suas influéncias nas relacdes de género, o que nos remete a
discusséao tedrica sobre género e politicas publicas abordada nesse capitulo, além
dos possiveis efeitos do trabalho social com familia, sobre essas relacdes, conforme

a direcdo e o objetivo desse.

3.1 A compreensé&o da categoria género

O termo género € empregado para designar varios significados, neste estudo
se utilizou o conceito que reforca a ideia de construcdo social das assimetrias entre
homens e mulheres, pois permite compreender o fendmeno género nas diferentes
sociedades, inclusive na sociedade contemporanea, fundamentada nas definicdes
de género trazidas por Saffioti (2004) e Scott (1995).

Para Saffioti (2004), o conceito de género ndo se resume a uma categoria de
andlise, mas apresenta uma captura da realidade, um modo de ser da realidade
social. Ressalta-se que cada autora feminista aponta certos aspectos dessa
realidade de género, mas ha uma zona de consenso. Para Saffioti (2004, p. 45), o

género € a construcdo social do masculino e do feminino:

Género se refere a uma categoria histérica, pode ser concebido em varias
instancias: como aparelho semiético (LAURETIS, 1987); como simbolos
culturais evocadores de representacdes, conceitos normativos como grade
de interpretac@o de significados, organizagBes e instituicbes sociais e
atribuicBes assimétricas de caracteristicos e potencialidades (FLAX, 1987);
como numa certa instancia, uma gramatica sexual, regulando ndo apenas
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relacbes homem-mulher, mas relagdes homem-homem e relacdes mulher-
mulher.

A categoria género, no inicio foi utilizada pelas feministas para se referir a
organizacdo social da relacdo entre os sexos. Nesse sentido, é importante definir o
conceito de género como uma construcdo social e cultural, pois esse conceito
oferece elementos para compreender como historicamente e socialmente foram
construidos os papéis sexuais e sociais atribuidos as mulheres e aos homens.

O termo “género” comegou a aparecer entre as feministas americanas, que
mostraram a importancia do carater principal das diferencas baseadas no sexo como
uma construcdo social, portanto, uma rejeicdo ao determinismo biolégico voltado
para palavras como “sexo” ou “distingdo sexual” fundado em diferencas bioldgicas.
Enfatizaram também o aspecto relacional das definicbes normativas da feminilidade.
Assim, as feministas se preocupavam e criticavam a producédo de estudos sobre
mulheres, que se centrava nas mulheres de forma estreita e separada, e passam a
empregar o termo “género”, ou seja, o feminino e o masculino eram definidos em
termos reciprocos, e ndo se poderiam entender ambos 0s sexos por meio de
estudos separados, introduzindo uma noc¢ao relacional a categoria género (SCOTT,
1995).

As pesquisadoras feministas que tinham uma visdo politica global
destacavam trés categorias fundamentais para compreender as desigualdades e as
assimetrias; a de classe, raca e género, com o0 objetivo de envolver os
(as)pesquisador(as) com uma histéria que incluia as narrativas dos(as)
oprimidos(as), e uma analise do sentido da natureza de sua opressdo, mas,
também, para compreender que as desigualdades de poder estdo organizadas e
determinadas por essas trés categoriais.

Como ja destacado, o termo género por muito tempo foi substituido por
mulheres, mas também passou a ser utilizado para indicar que qualquer informacao
sobre as mulheres implicava necessariamente em informacdo sobre homens. Essa
tltima forma de uso rejeita a interpretacdo de ideias de esferas separadas e do
estudo das mulheres de maneira isolada, que reproduziu o mito de que essa esfera
feminina tem pouco ou nada a ver com 0 outro sexo. Mas, o mais importante foi a
rejeicdo das teses biologicas para explicacdo das assimetrias e desigualdades entre
0S géneros, comprovando sua dimensdo historico-social, ou seja, como uma

construcdo da vida em sociedade.
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Nesse aspecto, Scott propbe desconstruir a oposicdo binaria
igualdade/diferenca, sem perder de vista a importancia da “diferenga”, dentro da luta
pela igualdade. Para ela, género se torna uma forma de apontar “construcoes
culturais”, “a criagao inteiramente social de ideias sobre os papéis adequados aos
homens e as mulheres” (SCOTT, 1995, p. 75). Assim sendo, género € uma categoria
social imposta sobre um corpo sexuado. Apesar da explicacdo das desigualdades
pelas condicdes materiais de existéncia, também reconhecem que 0s sistemas
econdmicos nao determinam de maneira direta e unilateral as relacdes de género e
que, de fato, a subordinacdo das mulheres € anterior ao capitalismo e continua sob o
socialismo.

As trés concepcoes tedricas' desenvolvidas pelas feministas mostram uma
diversidade na abordagem do género, porém, a preocupacao tedrica com o género,
como uma categoria analitica, sé surgiu no final do século XX; isso se deve, em
parte, a dificuldade que tiveram as feministas contemporéaneas de congregar o termo
“género as abordagens tedricas existentes e convencer os adeptos de uma ou outra
escola, de que o género fazia parte de sua linguagem.

Nesse sentido, para Scott (1995, p. 85):

O termo género faz parte de uma tentativa empreendida pelas
feministas contemporaneas para reivindicar um certo terreno de

! A partir desse conceito, Scott (1995) mostra que os(as) historiadores(as) feministas desenvolveram
trés posicdes tedricas para explicar as assimetrias de género. A primeira, busca nas origens do
patriarcado a causa da subordinacéo das mulheres, que se justifica pela “necessidade” masculina de
dominar as mulheres, baseada na diferenca fisica, desconsiderando a construcdo social ou cultural
gue o género apresenta, além de desconsiderar outras desigualdades de raca, etnia. A segunda se
fundamenta na tradicdo marxista e apresenta aspectos historicos e econdmicos na explicacdo das
desigualdades de género. Essa posicao tedrica critica 0o essencialismo daquelas(es) que apontavam
que “as exigéncias” da reprodugdo bioldgica determinam a divisdo sexual do trabalho sob o
capitalismo e defendem que essa divisdo é determinada pelas relacdes de producdo e reproducgéo
social fundada na propriedade privada dos meios de trabalho, cujos homens, pelas fun¢cbes nessa
divisdo sexual do trabalho, passam a acumular bens e transmitir aos filhos, o que origina a
monogamia e as desigualdades de poder na correcdo de forcas, no ambito doméstico. A terceira
posicao tedrica se divide entre o pos-estruturalismo francés e as teorias anglo-americanas. O pos-
estruturalismo se inspira nas diferentes escolas da Psicanalise para explicar a producdo e a
reproducéo da identidade de género do sujeito. As duas escolas se preocupam com 0S processos
pelos quais a identidade do sujeito € criada, centrada nas primeiras fases do desenvolvimento da
crianga, com a finalidade de encontrar rastros sobre a formacéo da identidade de género. As teorias
da escola Anglo-americana se fundamentam na experiéncia concreta, nas praticas sociais,
distinguindo-se das teorias pds-estruturalistas, que destacam o papel central da linguagem na
comunicacao, na interpretacédo e na representacao de género.
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definicdo, para sublinhar a incapacidade das teorias para explicar as
persistentes desigualdades entre mulheres e homens.

A partir da desconstrucdo da oposicao binaria entre masculino e feminino,
fundada na diferenca biologica, e da necessidade de toma o género como uma
categoria analitica, Scott (1995) formula um conceito de género que se desdobra em
duas partes e diversos subconjuntos, que para ela estdo inter-relacionados, mas
analiticamente diferenciados. Nessa perspectiva, a definicAo da autora esti
fundamentada em duas proposicbes: a primeira, género como um elemento
constitutivo das relacbes sociais baseadas nas diferencas apreendidas, pois o
género sugere quatro elementos inter-relacionados: os simbolos culturalmente
disponiveis, que mostram representacfes simbolicas; conceitos normativos que
expressam interpretacdes dos significados dos simbolos; as préaticas sociais
desiguais; e a identidade subjetiva de género. O desafio da nova pesquisa histérica
consiste em fazer explodir essa nocédo de fixidez, em descobrir a natureza do debate
ou da repressdo, que leva a aparéncia de uma permanéncia intemporal na
representacdo binaria do género. Quanto a segunda proposicdo, Scott (1995)
conceitua género como uma forma primaria de dar significado as relacdes de poder,
ou seja, € um campo primario no interior do qual, ou por meio do qual, o poder é
articulado.

Destarte, género para Scott (1995) tem uma dimensé&o historica, relacional, ou
seja, é o elemento constitutivo das relacfes sociais e de poder; esse ultimo, por sua
vez, descentralizado, ndo somente quanto ao Estado e as leis, e apresenta como
caracteristica a fixidez da posicao binaria. Essa autora, entdo, propde desconstruir a
oposicao binaria igualdade/diferenca, sem perder de vista a importancia da diferenca
dentro da luta pela igualdade. Além de sugerir que o género deve ser redefinido e
reestruturado e conjugado com uma visdo de igualdade politica e social que
contenha ndo apenas o sexo, mas também a classe e a raca. Segundo Scott, 0
termo "género" passou a ser utilizado como uma maneira de se referir as
construgbes sociais da relacdo entre os sexos, rejeitando, dessa forma, o
determinismo biolégico.

Saffioti (2004) defende que a categoria género ndo € somente uma categoria
analitica, mas também historica; sua dimensao adjetiva exige uma inflexdo de
pensamento que pode se fazer presente nos estudos sobre a mulher. Esclarece que

a propria Scott (1995) abordou género considerando-o como categoria histérica; no
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entanto, quando ela discorre sobre aspectos substantivos de género, o que pode ser
negativo, ja que valoriza de forma excessiva o discurso (sem sujeito). Saffioti (2004)
também aponta que Scott entende género em qualguer momento histérico e area
geografica, baseado na hierarquia entre homens e mulheres na estrutura do poder.

No entanto, ndo se contestam algumas contribuicbes de Scott, pois essa
autora colocou o fendbmeno do poder no centro da organizacao social de género, e
de ter afirmado que a atencado dirigida ao género é raramente explicita, sendo,
entretanto, um ponto fundamental do estabelecimento e da manutencdo da
igualdade e da desigualdade. Assim, a categoria género € vista, ora como capaz de
realcar toda a trama das relagdes sociais, ora como mero aspecto dessas relacoes,
pois € dificil dimensionar sua importancia, assim como sua competéncia para
articular relacées de poder (SAFFIOTI, 2004).

Ao compreender o conceito de género e sua importancia nas relagdes sociais
e de poder, vale ressaltar as acdes de ONGs, da sociedade civil e do poder publico,
de representacao da luta pela igualdade entre homens e mulheres na sociedade, na
tentativa de melhorar a forma de assisténcia as mulheres vitimas de preconceitos,
violéncia doméstica e familiar, discriminacao racial e de género, dentre outras formas
de segregacéo social. Contudo, essas ac0fes iniciaram a partir da implementacéo de
politicas publicas para mulheres, pautadas em ideais de prevencado, protecdo e
erradicacdo de discriminacfes e violéncia de género, que serdo abordadas no

préximo item.

3.2 Género e politicas publicas

A busca pela igualdade e o enfrentamento das desigualdades de género
fazem parte da histéria do Brasil, que foi construida em diferentes espacos, por
diferentes mulheres, de distintos modos. Nos espacos publicos e privados, as
mulheres vém interrogando as rigidas divisdes entre 0s sexos, e estdo alterando
gradativamente as relagcbes de poder entre homens e mulheres, historicamente
desiguais (PINTO, 2006).

No Brasil, no final dos anos de 1970, o campo de estudos sobre género se
consolidou, juntamente com o fortalecimento dos movimentos feministas. O primeiro
momento em que as mulheres e a problemética de género estiveram presentes, foi

por meio da presenca expressiva de mulheres nos movimentos sociais urbanos, em
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que essas deixam a esfera privada e passam a atuar no espaco publico,
constituindo-se como sujeito politico, dando-se inicialmente por meio de uma
mobilizacdo em torno da democratizacdo do regime e de questdes que atingiam 0s
trabalhadores urbanos pobres em seu conjunto, tais como baixos salarios, elevado
custo de vida. Além disso, os movimentos das mulheres, ou as mulheres nos
movimentos, levantaram temas peculiares a condicdo da mulher como direito a
creche, saude da mulher, sexualidade e contracepc¢éao, e violéncia contra a mulher.

Nesse momento, houve uma convergéncia entre o movimento das mulheres e
o feminismo. O feminismo, diferentemente dos movimentos sociais com participacao
das mulheres, tinha como fim a transformacéo da situacdo da mulher na sociedade,
de forma a superar a desigualdade presente nas relacdes entre homens e mulheres.
O movimento das mulheres contribuiu para a inclusdo da questdo de género na
agenda publica, como uma das desigualdades a serem superadas por um regime
democratico.

Nesse sentido, na década de 80 foram implantadas as primeiras politicas
publicas com recorte de género, como a criacdo do primeiro Conselho Estadual da
Condicdo Feminina, em 1983, e da primeira delegacia de Policia de Defesa da
Mulher, em 1985, ambos em S&o Paulo. Ainda em 1985, foi criado o Conselho
Nacional dos Direitos da Mulher, e também foi essa mobilizacdo que levou a
instituicdo do Programa de Assisténcia Integral a Mulher, em 1983.

Com a CF/88, a mobilizacdo das mulheres organizadas em torno da bandeira
constituinte estruturou propostas para a nova Constituicdo, apresentadas ao
Congresso Constituinte, sob o titulo Carta das mulheres brasileiras. Véarias propostas
dos movimentos, incluindo temas relativos a saude, a familia, ao trabalho, a
violéncia, a discriminacdo, a cultura e a propriedade da terra, foram incorporadas a
Constitui¢ao.

Com a reforma do Estado, a agenda sofreu um desvio, no final dos anos de
1980, decorrente da crise do Estado e de sua capacidade de investimento, em um
cenario marcado pela globalizagdo e pela reestruturacdo produtiva, pelo corte de
gastos na area social, pela privatizacéo, focalizacdo e modernizagédo gerencial como
prioridades. Nesse contexto, a agenda de género, no final dos anos de 1980, era
formulada por um movimento ndo mais unitario, tornando-se mais dificil a conexao

da agenda de reforma da a¢&o do Estado com a agenda de género.
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Com relacdo as politicas de género, ndo havia um principio e um aparato
centralizado firmado, cuja descentralizagdo se reivindicasse. Mas em setores de
politicas publicas em que se reivindica o desenvolvimento de programas de enfoque
de género, tais como saude e educacdo, a medida que o0 processo de
descentralizacdo comeca a acontecer, 0 l6cus das pressdes redireciona
crescentemente para o nivel local do governo.

No primeiro momento, em relacao as formas de articulacdo da sociedade civil
com o setor privado, houve uma énfase na autonomia dos movimentos em relacéo
ao Estado, mas houve a fragmentagcdo do movimento em torno de diferentes temas,
pois alguns grupos entendiam que era preciso ocupar espagos governamentais em
um cenario de redefinicdo das politicas publicas; ja outros grupos percebiam que a
autonomia do movimento deveria ser preservada. Isso fez com que a posicéo
refrataria a participacdo no espaco governamental evoluisse para a constituicdo de
organiza¢cées nao governamentais, as quais passam a desenvolver programas de
género na area da saude, da educacdo, do combate a violéncia, da geracao de
renda e da organizacdo das mulheres.

Mais recentemente, fortaleceu-se a tendéncia de formulagéo de propostas de
politicas publicas através dos movimentos sociais, como espaco privilegiado na luta
pela superacdo da desigualdade entre mulheres e homens. Assim, essa tendéncia,
de um lado decorreu do proprio processo de democratizacdo e das oportunidades
que tal processo abriu para o desenvolvimento de politicas mais inclusivas. De outro
lado, foi influenciada pelo feminismo internacional, que tem lutado pela incorporagao
do género nas politicas publicas, em encontros e conferéncias mundiais.

Nesse aspecto, as propostas de politicas publicas derivadas de movimentos e
entidades feministas passaram a agregar, como um de seus elementos principais, a
ideia de articulacdo de a¢cbes governamentais e ndo governamentais para a propria
formulacdo das politicas. Além da inclusdo das mulheres como beneficiarias das
politicas, reivindica-se sua inclusdo entre os atores que participam da formulagéo, da
implementacgdo e do controle das politicas publicas.

Nessa perspectiva, o tema da focalizacdo incide diretamente sobre a questéao
do género, uma vez que as mulheres, principalmente as pobres, tém sido
consideradas como um dos segmentos mais vulneraveis da populacao, justificando
a promocao das politicas focalizadas. Ressalta-se que a focalizagédo se explica pela

necessidade da equidade na promocdo da justica social, e essa difere da
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seletividade das novas politicas focalizadas dos anos 1990. A proposta da
focalizacdo com seletividade do Banco Mundial, justifica-se por garantir eficiéncia as
politicas de combate a pobreza, pois a atencao privilegiada as mulheres, seja por
seu papel na familia, seja por sua presenca decisiva em assuntos ligados a moradia
e ao bairro, seja ainda pela presenca significativa de mulheres entre a populagao
pobre, ter4 impacto na sociedade como um todo.

No Brasil, movimentos e entidades de mulheres passaram a sugerir a
discriminacao positiva de alguns grupos de mulheres mais atingidos pela excluséo,
em especial, atencdo as mulheres negras, as mées solteiras e as chefes de familia,
por seu maior grau de vulnerabilidade. Nesse debate sobre a focalizacdo h4,
portanto, diferencas significativas nas abordagens relativas as politicas centralizadas
na mulher. De um lado, uma énfase na eficiéncia e uma certa “funcionalizacéo da
mulher”, vista como um instrumento do desenvolvimento e como potencializadora de
politicas publicas, pelo papel que desempenha na familia. De outro, um destaque
em direitos, na constituicdo da mulher como sujeito de direitos e do Estado protetor.

Nesse aspecto, Carloto (2012) aponta que as politicas apresentam carater
focalizado e fragmentado, centradas nos papéis tradicionais da mulher dentro do
espaco domeéstico e da familia. Assim, a grande maioria das politicas, programas e
projetos dirigidos as mulheres, no mundo inteiro, focalizam seus papéis de esposa e
mae, reproduzindo a tradicional divisdo sexual do trabalho, e buscam enfrentar
necessidades voltadas a esfera doméstica, mas que, na verdade, pouco colaboram
para a conquista do empoderamento e da autonomia das mulheres.

Quanto a isso, Silveira (2004, p.3) nos mostra:

Muitas vezes, essas propostas de inclusdo nada mais sdo do que
instrumentalizacdo das mulheres como substitutas da auséncia de politicas
sociais e criam armadilhas no caminho de sua cidadania, pressuposto que
deveria balizar a constru¢do de uma politica publica.

Deste modo, as politicas focalizam a mulher em suas acfes, programas e
projetos, mas nao lhe ddo meios para que se insiram no mercado de trabalho, e
impdéem a elas exigéncias que acabam reforcando seus papéis domeésticos de
cuidadoras dos filhos, como os programas de transferéncia de renda com
condicionalidades. Diante da auséncia de uma rede publica de servigos para as
familias, pressupde-se que a mulher, ao receber o beneficio, tem a obrigacdo de

prestar os cuidados e a assisténcia aos membros da familia.
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Segundo Carloto (2012), o principal enfoque € o papel das mulheres na esfera
doméstica, relacionado fundamentalmente a maternidade, pois a justificativa para
isso € que as mulheres sdo mais confiaveis como maes, como sdo mais confiaveis
gue os homens na aplicacdo correta do beneficio, e tdo ou mais capazes do que

eles, garantindo assim a eficicia dos programas. Como afirma Carloto (2008, p. 3):

A principal estratégia das politicas focalizadas centradas nas familias tem
sido a entrega direta de bens ou atividades de capacitacdo que reforcam as
habilidades consideradas adequadas as donas de casa e mées nao
trabalhadoras. Exemplos de programas sdo o de provisdo direta de
alimentos, os programas de combate a desnutricdo, os programas de
planejamento familiar, os programas de erradicacdo do trabalho infantil, o
programa bolsa escola, programas que exigem que seja a mée a
responsével pelo recebimento do beneficio.

Além da entrega de bens e beneficios, ou de capacitacao para o desempenho
das funcdes de dona do lar e mae, sdo as mulheres, a partir do papel de mée, que
tém que estar presentes em todas as atividades previstas nesses programas, como
por exemplo, as de -carater socioeducativo, além de serem as principais
responsaveis pelo cumprimento das condicionalidades do Programa Bolsa Familia,
manter as criancas na escola e com a saude em dia. Vale ressaltar que ha o
crescimento das familias monoparentais, em que a mulher é a chefe de familia e
provedora, além do aumento da pobreza dessas familias, em funcdo da condicdo
das mulheres no mercado de trabalho, principalmente as pobres, aumentando ainda
mais a condicdo de vulnerabilidade e a sobrecarga de responsabilidades dessas
(CARLOTO, 2012).

De acordo com Carloto (2012), a rigida divisao de papéis e de trabalho opbe a
esfera produtiva a esfera reprodutiva, e o modelo de familia nuclear heterossexual
com filhos, coloca-se no senso comum como modelo de familia “normal”, com papéis
rigidamente distintos, tais como os homens como provedores e as mulheres como
responsaveis pelo cuidado com os filhos e o lar. No entanto, sabe-se que esse
modelo ndo condiz com a realidade, tanto no que diz respeito aos modelos
familiares, quanto ao que concerne a manutencdo econdmica, pois had uma
diversidade de formas de familia, e as mulheres assumem funcbdes de chefe de
familia.

As familias brasileiras vivenciam uma maior heterogeneidade de modelos
familiares, uso de novas tecnologias reprodutivas, aumento das mulheres na forgca

de trabalho, mudancas nos papéis de género, elevadas taxas de divércio e mais
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nascimentos fora das unides. Tudo isso oferece a falsa impresséo de que as familias
estdo desestruturadas, ameacadas, ou mesmo desaparecendo, quando, de fato,
essas confirmam, uma vez mais, sua enorme capacidade de adaptacdo e de
mudanca (GOLDANI, 1993).

Além do modelo estereotipado, ideal de familia, programas que focalizam as
mulheres em situacdo de vulnerabilidade como publico prioritario, a falta de acesso a
creches, escolas em periodo integral, sistema de saude de qualidade, moradias
dignas e demais fatores, dificultam a insercdo da mulher no mercado formal de
trabalho, e seu empoderamento, e acabam reproduzindo e reforcando seus papéis
tradicionais de cuidadoras do lar e dos filhos, sendo que essas politicas e
programas, se oferecessem tais servicos as mulheres, poderiam dar apoio as
familias e, assim, teriam um grande impacto na vida das mesmas, numa perspectiva
de género.

Um dos fatores dessa desigualdade entre os homens e as mulheres, refere-se
ao fator trabalho, verifica-se que os homens gastam em média 46 horas semanais
com ambas as atividades, enquanto as mulheres gastam 61 horas. Assim sendo, é
de 15 horas a mais a dupla jornada de trabalho feminina, quando comparada com a
masculina (GOLDANI, 2002).

Para Silveira (2004), as politicas de familia devem ser pensadas nesse eixo
de autonomia e redivisdo dos trabalhos de cuidado, superando a abordagem de que
a mulher é a Unica responsavel pelas tarefas domésticas e de cuidado com os filhos.
A probabilidade de que a mulher possa ter algum controle sobre seu tempo e possa
se dedicar ao trabalho remunerado, mas, também, veja diminuida a sobrecarga de
trabalho doméstico e possa também se capacitar profissionalmente, estudar ou ter
algum tempo para o lazer e a cultura depende, em grande medida, que o Estado
reveja sua abordagem de género em um espectro muito amplo de politicas. A autora
ressalta o aumento da politica de creches para os filhos dessas mulheres, para que
além de um direito da crianca ao bem-estar e a uma educacéo de qualidade, garanta
as mulheres melhores possibilidades de buscar trabalho remunerado, ja que permite
buscar trabalho.

Para Carloto (2012), é necessario diferenciar entre o que sao programas que
tém como alvo as mulheres, e 0 que sdo programas com perspectiva de género,
pois ndo é o fato de as mulheres serem centrais nesses programas, que faz com

gue haja uma perspectiva de género ou enfoque de género.
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Ainda segundo Carloto (2012),refletir sobre a perspectiva de género implica
em aclOes que levem em conta a realidade das mulheres e sua condicdo de
desigualdade; que modifiguem as desigualdades de género, através de indicadores
gue mostrem se houve transformacdes na divisdo do trabalho domeéstico, se as
meninas da familia deixaram de ser responsaveis pelo trabalho doméstico e o
cuidado dos irmdos menores; se diminuiu a violéncia domeéstica; se houve a
capacitacao profissional, se 0 acesso ao trabalho e a geracéo de renda possibilitou a
complementacao da escolarizacéo; se possibilitou um cuidado com a saude sexual e
reprodutiva; se contribuiu para sua autonomia; se contribuiu para a recuperacao da
autoestima; se diminuiu o estresse e a depressdo. E importante destacar que a
questdo dos indicadores é outro ponto a ser aprofundado, quando temos como
objetivos centrais a cidadania e o empoderamento das mulheres.

Destarte, as politicas publicas que tém como foco a cidadania e a familia,
devem proporcionar emancipacdo as mulheres, portanto, incluir a perspectiva de
género, e ndo reproduzir as desigualdades entre homens e mulheres.

No que concerne as politicas publicas na perspectiva de género, Silveira
(2004) destaca um aspecto relevante, do ponto de vista da efetividade de politicas
publicas que ndo sejam “cegas para 0 género”, ou seja, refere-se ao fortalecimento
da participacdo das mulheres em espacos de definicdo de politicas e disputa por
recursos, e aos mecanismos de controle social dessas politicas, e a possibilidade de
acesso aos espacos de decisdo das politicas prioritarias.

Bandeira (2005) destaca que um dos principais fatores da cegueira para a
perspectiva de género nas politicas do passado foi a naturalizacdo das
desigualdades, e isso costuma ser o instrumento principal para sua aceitacédo social
e incorporacao em politicas, praticas e comportamentos.

Segundo a mesma autora, as politicas sensiveis ao género devem se
fundamentar no reconhecimento de que praticas e rotinas organizacionais requerem
Nnovos processos, por exemplo: a inclusdo de atores implicados na formulacdo de
politicas publicas nas instituicbes de tomada de decisdo, a desagregacdo dos
indicadores por sexo e racga/etnia, e a avaliagdo dos impactos diferenciados das
acOes governamentais em diversos grupos socioculturais, principalmente nos mais
vulneraveis. SO assim sera possivel superar as barreiras invisiveis que impedem que

as mulheres sejam plenamente consideradas nas politicas publicas.
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Nesse aspecto de participagcdo das mulheres nos espacos de controle social
das politicas, o movimento de mulheres, nesse campo, deve ser frisado,
preservando-se sua autonomia. A multiplicidade de experiéncias de grupos
organizados de mulheres pode servir de referencial ndo sé para priorizar demandas,
mas para fortalecer e preparar as mulheres para conquistar politicas publicas
duradouras, que sejam realmente relevantes, no sentido de alterar o cotidiano das
mulheres, sobretudo as de setores populares.

Silveira (2004) continua, em seu argumento, afirmando que € funcdo de um
Estado democrético elaborar politicas publicas que reconhecam a desigualdade de
poder entre homens e mulheres. Portanto, € legitimo atuar pensando em uma légica
de politicas publicas que pesam sempre no impacto diferenciado para homens e
mulheres, mas que também reconheca legitimidade nas acfes voltadas para o
fortalecimento das mulheres que, enquanto coletivo social, estdio em condi¢cbes

subordinadas na sociedade.

3.2.1 A agenda de género para o século XXI

Com base na plataforma de acdo definida na Conferéncia Mundial sobre a
Mulher, realizada em Beijing, em 1995, e na trajetoria do movimento de mulheres no
Brasil, constituiu-se, no pais, a agenda atual relacionada a questdo de género.
Nessa agenda, incluem-se diversas diretrizes no campo das politicas publicas. Tais

diretrizes sao:

1. Violéncia: criacdo de programas que atendam mulheres vitimas de violéncia
doméstica e sexual, incluindo atencdo integral e criagdo de abrigos.
Articulacdo de politicas de assisténcia e seguranca publica;

2. Saude: implantacéo efetiva do Programa de Atencéao Integral & Mulher, com o
desenvolvimento de a¢cBes de atencdo a saude em todas as etapas da vida da
mulher;

3. Meninas e adolescentes: reconhecimento de direitos, por meio de programas
de atencdo integral, com énfase as que estdo em situacdo de risco pessoal e
social, em situagdo de rua e vitimas de exploracdo sexual, vivendo na

prostituicdo e expostas a drogas;
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4. Geragcdo de emprego e renda (combate a pobreza): apoio a projetos
produtivos voltados para a capacitacao e organizagédo das mulheres;

5. Educacéao: garantia de acesso a educacao. Reformulacéo de livros didaticos e
de conteudos programaticos, de forma a eliminar referéncia discriminatéria a
mulher e propiciar o aumento da consciéncia acerca dos direitos das
mulheres;

6. Trabalho: garantia de direitos trabalhistas e combate a discriminacdo nos
diversos niveis da administracdo publica, e fiscalizacdo do setor privado.
Reconhecimento do valor do trabalho ndo remunerado e minimizacao de sua
carga sobre a mulher, por meio da criagcao de equipamentos sociais;
Infraestrutura urbana e habitacao;

Questdo Agraria;

Incorporacdo da perspectiva de género em toda a politica publica
(transversalidade). Acesso ao poder publico e empowerment (FARAH, 2004,
p. 57).

Farah (2004), tendo como referéncia a agenda de género, analisou politicas e
programas de governos estaduais e locais que incluem a dimensao de género. E
verificou, em sua pesquisa, que a inclusdo da questdo do género tem se dado
menos por meio de programas dirigidos a mulher, do que pela incorporacdo da
dimenséao do género em programas que ndo tém a mulher como foco especifico. No
entanto, nem sempre significa adesdo a agenda de género ou incorporacdo da
perspectiva de género. Ela conclui demonstrando que embora haja programas que
focalizem as mulheres, ou a elas dirijam moédulos especificos, acabam por reiterar
desigualdades de género, reafirmando uma posicdo tutelada e subordinada da
mulher, tanto no espaco publico como no privado.

Segundo Bandeira (2005), as politicas publicas, no Brasil, no geral, quando
sdo feitas e dirigidas as mulheres, ndo veem necessariamente a perspectiva de
género. Nesse sentido, a autora diferencia politicas publicas de género de politicas
publicas para as mulheres; sendo que essa Ultima tem centralidade no feminino,
enquanto parte da reproducdo social, ou seja, ndo prioriza a importancia e o
significado que se estabelece no relacionamento entre 0s sexos; ao contrario, a
centralidade posta na mulher-familia reafirma a visdo de que a sexualidade causa a

diferenca de género, de modo simples e inevitavel. Configura-se, portanto, numa
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politica publica que ressalta a responsabilidade feminina pela reprodugdo social,
pela educacdo dos filhos, pela demanda por creches, por saude e outras
necessidades que garantam a manutencdo e a permanéncia da familia, e ndo
necessariamente seu empoderamento e autonomia. Assim, apresentam uma
perspectiva restrita, pontual, de menor abrangéncia, atendendo a demandas das
mulheres, mas sem instaurar uma possibilidade de ruptura com as visdes
tradicionais do feminino

Ja as Politicas Publicas de Género sugerem e abrangem ndo sé a
diferenciagdo dos processos de socializagdo entre o feminino e o masculino, mas,
também, a natureza dos conflitos e das negociacbes que sdo produzidos nas
relacbes interpessoais que se estabelecem entre homens e mulheres, e
internamente, entre homens, ou entre mulheres. Também envolvem a dimenséo da
subjetividade feminina, que passa pela construcédo da condicdo de sujeito.

Conforme Farah (2004), a maior parte das iniciativas mostra também
convergéncia com a agenda de género com as prioridades definidas pelos
movimentos de mulheres e por movimentos feministas nas ultimas décadas. Na

conformacao dessa agenda, identifica-se uma tenséo entre duas vertentes:

1. A primeira vé a mulher, sobretudo a partir de sua funcéo na familia;
2. Perspectiva dos direitos, hegeménica na agenda dos movimentos de

mulheres no Brasil.

Além disso, a autora ressalta que as politicas e os programas analisados
sugeriram que entre a invisibilidade das mulheres e de suas necessidades e
demandas de uma acdo governamental resultante de uma consciéncia de género
gue incorpore a perspectiva de género de forma sisteméatica e generalizada, ha um
terreno intermediario associado a um processo incremental de transformacdo, em
qgue alguns temas da agenda de género e algumas das abordagens propostas por
movimentos e entidades das mulheres sao incorporados de forma gradual,
abrandando, talvez, o caminho para transformagdes mais profundas.

Nessa logica, para Pinto (2006), o desafio que se apresenta diz respeito a
gestdo e ao monitoramento do Plano Nacional de Politica para as Mulheres, que tem

como fundamento a transversalidade de género. Dessa forma, é necessario analisar
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esse conceito, para entender sua relagcdo com a politica publica. Para Bandeira
(2005, p. 12):

Por transversalidade de género nas politicas publicas se entende a ideia de
elaborar uma matriz que permita orientar uma nova visdo de competéncias
(politicas, institucionais e administrativas) e uma responsabilizacdo dos
agentes publicos em relacdo a superacdo das assimetrias de género, nas e
entre as distintas esferas do governo. Esta transversalidade garantiria uma
acdo integrada e sustentavel entre as diversas instancias governamentais e,
consequentemente, o aumento da eficacia das politicas publicas,
assegurando uma governabilidade mais democratica e inclusiva em relagéo
as mulheres.

No que concerne a transversalidade de género, Bandeira (2005) ressalva que
pode se converter em uma estratégia inovadora da politica de género por parte da
Secretaria de Politicas para as Mulheres — SPM, junto as politicas publicas
ministeriais, pois a maioria das acoes e dos programas governamentais ainda esta
ancorada na perspectiva modelar masculina hegemonica, cujos conceitos politicos
de suporte, e os servicos e acdes decorrentes, sdo tidos como neutros com relacao
ao género. Portanto, a introducdo da transversalidade de género significara uma
ruptura radical no seio dessas politicas, pois considerara a realizacdo da democracia
social, através da participacdo, com igualdade de oportunidades, de mulheres e de
homens, no trabalho, na economia, na sociedade e na politica.

Nessa diregdo, foi elaborado o Plano Plurianual 2012/2015, que incluiu as
chamadas agendas transversais, que incluem 0s grupos sociais mais vulneraveis,
entre eles, as mulheres. Esse considera objetivos de politicas para as mulheres,
compreendendo atendimento especifico ou servicos com forte impacto na vida das
mulheres. Sao vinte e um programas, entre eles: programas de agricultura familiar,
agropecudria sustentavel, abastecimento e comercializacdo, aperfeicoamento do
Sistema Unico de Saude — SUS, PBF, Cidadania e Justica, Desenvolvimento
Regional, Territorial Sustentdvel e Economia Solidaria, Educacdo Bésica,
Profissional e Tecnoldgica, Enfrentamento ao Racismo e Promoc¢do da Igualdade
Racial, Esportes e Grandes Eventos Esportivos, fortalecimento do SUAS, Autonomia
e Emancipacdo da Juventude, Pesca e Aquicultura, Politica Externa, Previdéncia
Social, Protec&o aos Direitos dos Povos Indigenas, Reforma Agraria e Ordenamento
da estrutura fundiaria, Seguranga Alimentar e Nutricional, Seguranca Publica com
Cidadania, Trabalho, Emprego e Renda Politicas para as mulheres: Enfrentamento a

Violéncia e a Autonomia.
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Pinto (2006) considera que a gestdo transversal € um dos grandes desafios
para a administracdo publica como um todo, pois sua caracteristica é a articulagéo
horizontal e ndo hierarquica, buscando com isso influenciar o desenho, a
formulacéo, a execucéo e a avaliacdo do conjunto das politicas publicas. Articulando
todos os 6rgdos de governo e niveis de poder, esse modelo tem como um dos
objetivos reintegrar programas e questbes excluidas, em razdo do tratamento
setorial. Trata-se de uma abordagem mais abrangente, que pretende contemplar
amplamente as necessidades e os direitos da populacdo. Além de incorporar os
enfoques de género, raca e etnia, na formulacédo e execucao do Plano Plurianual —
PPA e do Orcamento da Unido. Outro desafio atual € elaborar o Orgamento, de
maneira que seja possivel mensurar os investimentos destinados as politicas para

mulheres e ao enfrentamento as desigualdades de género, raca e etnia.

3.3 O trabalho doméstico e o trabalho do cuidado: tracos historicos, sociais e
culturais

Y

Historicamente, o trabalho doméstico sempre esteve ligado a mulher. Na
divisdo sexual do trabalho, ao homem cabe ser o provedor, e a mulher, responséavel
pelos cuidados com os filhos e as atividades domésticas. Sabe-se que isso é uma
construcdo histérica, social e -cultural que contribui para permanéncia da
desigualdade de género.

Segundo Engels (1884/2002), a revolug¢do agricola determinou mudancas
radicais no relacionamento entre 0os sexos e no espago social da mulher: a
sedentarizacao, correlata necessaria da agricultura, devido a espera pela colheita,
cria a propriedade, e com ela a heranca, a partir da qual vem a necessidade da
certeza de paternidade e, portanto, a exigéncia da virgindade pré-nupcial e da
fidelidade feminina pds-nupcial; posteriormente, cria a necessidade de um Estado
regulador das relacdes de propriedade e de outras relacbes sociais. Nessas
circunstancias, o trabalho feminino tende a ser confinado aos lares, onde a mulher
esta mais "protegida”, restrita as atividades reprodutivas e domésticas.

Deste modo, para Rizzini e Fonseca (2002) ha, idealmente, uma divisdo de
trabalho em que ao homem cabe a fungcdo de provedor, para atender as
necessidades basicas da familia, e a mulher cabe a fidelidade conjugal, assim como

o cuidado dos filhos e a organizacdo do espa¢co domeéstico. Mesmo quando a mulher
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trabalha "fora", sua contribuicdo a casa € considerada como uma ajuda, algo de
pouca importancia, que ndo lhe permite deixar de cumprir suas responsabilidades
domésticas. Esta divisdo de trabalho €, ao mesmo tempo, moral e material; confere
ao homem um papel preponderante no dominio publico, enquanto a mulher, ao
dominio privado, do lar. A mulher é vista como tendo vocacdo natural para
desempenhar tarefas maternas e domésticas. Ela, entdo, passa a ser valorizada

pelas suas funcdes de mée e doméstica:

E ainda socialmente valorizada a figura da mulher boa mée e boa esposa,
gue dedica a casa e ao cuidado dos seus 0 maior tempo da sua rotina. As
mulheres geralmente sédo as responsabilizadas pela harmonia da familia. Se
for pobre, o ideal é que saiba costurar, ajustando ela mesma as roupas da
familia, que seja “enfermeira e médica” e possa gerenciar as finangas
domésticas. Se possui condi¢des financeiras mais abastadas, é importante
saber elaborar cardapios, organizar reunides e criar ambientes
aconchegantes. Os avangos nas conquistas publicas das mulheres nao
mudam consideravelmente os papéis domésticos dessas, e nao se espera
gue os homens sejam de tal modo; se o sdo, pode até ser salutar
atualmente, diferentemente do passado. Entretanto, os dados néo registram
esse avanco, e no cotidiano ainda se percebera que as mulheres estdo
adaptadas as rotinas domésticas (SCHNEIDER, 2012, p. 7).

Segundo Sartor e Carvalho (2011), as atividades que ndo se dirigem a
acumulacdo de capital, mas ao cuidado da vida, que Sdo essenciais para a
sobrevivéncia do individuo e de todo o processo mercantil, sdo invisiveis e
desvalorizadas. As atividades de cuidados cotidianos sdo naturalizadas, como
atividades a serem executadas gratuitamente por mulheres, e nao tém sido tratadas
como prioritarias.

Nessa perspectiva, € necessario definir o trabalho doméstico que, de acordo
com Gama (2014), é como um conjunto de atividades relacionadas aos cuidados
das pessoas e que sao executadas no contexto da familia ou no domicilio, trabalho
gratuito realizado essencialmente pelas mulheres. Segundo a mesma autora, esse
tipo de trabalho nao foi de inicio, mercantilizado, mas fez parte do circuito do capital,
ao participar de forma ativa na reproducéo da forca de trabalho. No entanto, ele foi
subsumido e ndo considerado trabalho, por ndo se encontrar na légica estrita de
valor. Porém, esse tipo de trabalho participa da producéo de valor pelo seu papel na
reproducdo da forca de trabalho, bem como no seu papel socializador na
sociabilidade capitalista.

Para Gama (2014), o trabalho doméstico ndo remunerado produz valor de

uso, pois tem utilidade social, satisfaz necessidades. Porém, apesar de requerer
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habilidades, conhecimentos, meios de producao particulares para a realizagédo de
cada um de seus produtos, € invisivel a légica do valor, por isso ndo é remunerado.

O movimento feminista da década de 60 denunciou a invisibilidade do
trabalho doméstico ndo remunerado, apontando como causa dessa invisibilidade
dois fatores: a familia como lugar de consumo, que com a industrializacdo teria
perdido seu papel produtivo; e, também, a naturalizacdo da divisdo sexual do
trabalho no interior da familia.

Destaca-se que o trabalho doméstico pertence a esfera privada, que tem
como I6cus principal o cuidado das pessoas, e que €é acompanhado e
desempenhado pelo trabalho das mulheres. Essa forma de trabalho, juntamente
com a familia, ndo pode ser analisada isoladamente do conjunto dos instrumentos
da reproducéo social, também ndo podem ser vistos independente da divisdo sexual
do trabalho, que opera na producéo e reproducéo.

Entende-se por divisdo sexual do trabalho a forma de divisdo do trabalho
social decorrente das relagdes sociais entre 0s sexos, que é modulada histérica e
socialmente. Tem como caracteristicas a designacao prioritaria dos homens a esfera
produtiva, e das mulheres a esfera reprodutiva e, simultaneamente, a apropriacao,
pelos homens, das fun¢cdes com maior valor social e, as mulheres, as de menor valor
(HIRATA, KERGOAT, 2007). Para as autoras, esta forma de divisdo social do
trabalho tem dois principios, o primeiro organizador: o principio de separacdo
(existem trabalhos de homens e trabalhos de mulheres), e o principio hierarquico
(um trabalho de homem “vale” mais que um trabalho de mulher).

Nessa logica, autoras como Gama diferenciam o trabalho ndo remunerado e o
trabalho do cuidado; esse ultimo sendo definido como uma atividade feminina,
geralmente ndo remunerada, sem reconhecimento nem valoracdo social, engloba
tanto o cuidado material como o imaterial, que implica um vinculo afetivo e
emocional, ou seja, um vinculo entre quem presta e quem recebe o cuidado. Assim,
baseia-se no relacional e ndo em uma obrigacdo juridica, mas, também, em
emocOes que se expressam nas relacdes familiares, ao mesmo tempo em que
contribuem para construi-las e manté-las. Portanto, o trabalho do cuidado pode ser
remunerado ou ndo, como consequéncia de escolhas politicas, valores culturais e do
regime de género imperante.

Assim, alguns aspectos, como a participagao crescente da mulher na forca de

trabalho remunerada e no sistema de educacéo superior e controle crescente sobre
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a reproducdo, transformaram areas da vida familiar. No entanto, para que possa
existir maior igualdade entre homens e mulheres no desempenho de tarefas
domésticas, € primordial uma maior igualdade de renda entre esses e maior
aceitacdo cultural da necessidade de igualdade entre géneros. O trabalho
remunerado também aumenta a capacidade das mulheres de abandonar
casamentos infelizes e escolher se e quando querem ter filhos (P1ZZI, 2012).

Sendo assim, mesmo que as mulheres tenham conquistado espaco no
mercado de trabalho formal e remunerado, tendem a ser colocadas, pela divisdo
sexual do trabalho, no trabalho doméstico, sendo sobrecarregadas com dupla
jornada.

Nessa perspectiva, a centralidade da familia nas politicas sociais
contemporaneas, em especial na assisténcia social e nos programas de
transferéncia condicionada de renda, tem impactos nas relagcbes de género,
contribuindo para manter ou diminuir as assimetrias entre os géneros. Reforcam-se
0s cuidados na familia, elas contribuem para manter a tradicional divisdo sexual do
trabalho, ja que historicamente e socialmente, sdo as mulheres as responsaveis pelo
cuidado e ampliam as obrigacdes familiares, frente a baixa oferta de servigcos
publicos na materializacao da funcao protetiva do Estado.

3.4 Programa Bolsa Familia, assisténcia social e género

Na década de 90, os programas de combate a pobreza tinham como publico
prioritario pessoas em situagdo de pobreza ou vulnerabilidade. Nesse contexto, o0s
programas atuais de transferéncia condicionada de renda tém como foco de suas
aclOes e locus a familia, como entidade privilegiada, em termos de socializacao e de
ruptura da reproducdo intergeracional da pobreza.

A ideia de renda minima, no Brasil, tem como marco a proposta do senador
Eduardo Suplicy, na década de 1990, através da experiéncia de Campinas, Brasilia
e Ribeirdo Preto. Mas, no nivel federal, o programa assume versdes seletivas,
fragmentadas, restritivas e muito abaixo do minimo, como foi o caso no governo de
Fernando Henriqgue Cardoso, em 1995, quando criou os programas Bolsa Escola,
Bolsa Alimentagdo, Vale géas, e outros; e em 2003, quando Lula, em seu governo,
decide unificar os diversos programas de transferéncia de renda, criando o

Programa Bolsa Familia — PBF, na perspectiva de combate a pobreza.
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Os programas de transferéncia de renda, desde o governo de Fernando
Henrigue Cardoso respondem a légica da focalizacdo e da seletividade, que
selecionam como publico-alvo das politicas sociais aqueles que vivem abaixo da
linha da pobreza, os mais pobres dentre os pobres.

A unificagdo de diversos programas, que deu origem ao PBF, foi realizada
partindo da ideia de que para o enfrentamento da pobreza era necesséria a
associacdo de programas de transferéncia de renda com acdes articuladas para
garantia do acesso a servicos basicos; assim, esse programa foi operacionalizado,
tendo em vista o combate a fome e a pobreza, no ambito dos CRAS.

De acordo com Freitas (2008), o PBF tem por objetivo combater a fome, a
miséria e promover a emancipac¢ao das familias mais pobres do pais. Pauta-se na
articulacéao de trés dimensdes essenciais a superacdo da fome e da pobreza, sendo
elas: a promocéo do alivio imediato da pobreza, por meio de transferéncia direta de
renda a familia; reforco ao exercicio dos direitos sociais basicos na area da
educacdo e saude, por meio do cumprimento das condicionalidades e a
coordenacdo de programas complementares que tém por objetivo o
desenvolvimento das familias.

O PBF possui condicionalidades que articulam eixos da educacéo, da saude,
do emprego e da renda. Sendo elas: manutencao dos filhos em idade escolar na
escola; frequéncia regular de criancas de 0 a 6 anos de idade aos postos de saude,
com manutencdo do cartdo de vacina atualizado; frequéncia de mulheres gestantes
aos exames de rotina; retornos de adultos analfabetos a escola, devendo todas as
familias participar de acbes de educacdo ofertadas pelo programa (SILVA,;
BARROS, 2011 apud CARTILHA DO PBF, 2003, p. 2).

No Brasil, o Programa Bolsa Familia, que foi regulamentado pela lei n°
10.836/2004, no qual os beneficios sdo transferidos mensalmente as familias
beneficiarias, cujos critérios de acesso sédo a renda mensal per capita e o numero de
criancas e adolescentes de até 17 anos e condicionalidades quanto a educacao e a
saude.

Além das condicionalidades, o critério de acesso ao programa € a renda per
capita. O PBF atende familias pobres, com renda mensal entre setenta e sete reais
e cento e cinquenta e quatro reais, e as extremamente pobres, com renda mensal de
até setenta e sete reais per capita. De acordo com Stechi (2013), a entrada do

“Brasil Carinhoso”, no governo Dilma, no ano de 2012, teve como objetivo superar a
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extrema pobreza no Brasil, e os valores dos beneficios tiveram um aumento, no
chamado Bolsa Superacao da Pobreza (BSP), cujo valor inicial € de R$ 32,00, mas
pode chegar ao valor necessario para a superacéo da renda per capita de R$ 70,00,
dependendo do numero de filhos (criancas e adolescentes) e da renda familiar.
Nesse aspecto, pode-se inferir que o PBF possui varias modalidades de beneficio
baseadas no perfil da familia registrado no Cadastro Unico, em que s&o
consideradas informacdes de rendimentos mensais por pessoa, 0 numero de
integrantes, o total de criancas e adolescentes até 17 anos, além da existéncia de

gestantes. Esses beneficios séo diversificados, sdo eles:

1. Beneficio Basico: concedidos as familias extremamente pobres;

2. Beneficio variavel de 0 a 15 anos: concedidos as familias com criangas ou
adolescentes de 0 a 15 anos de idade;

3. Beneficio variavel: concedidos as familias que tenham gestantes com renda
per capita de trinta e cinco reais em sua composicdo, € um pagamento de
nove parcelas consecutivas, desde que a gestacao tenha sido identificada até
o0 nono més. E a identificacdo da gravidez tem que ser realizada no Sistema
Bolsa Familia na Saude, pois o Cadastro Unico ndo permite identificar as
criancas;

4. Beneficio variavel nutriz: concedido as familias que tenham criancas com
idade de 0 a 6 meses em sua composicdo, 0 pagamento é feito em seis
parcelas mensais consecutivas, a contar da data do inicio do pagamento do
beneficio, desde que a crianca tenha sido identificada no Cadastro Unico até
0 sexto més de vida. Assim os beneficios variaveis sédo limitados até cinco por
familia, mas todos os integrantes da familia devem estar no Cadastro Unico;

5. Beneficio variavel vinculado ao adolescente: concedido as familias que
tenham adolescentes entre 16 e 17 anos, limitado a dois beneficios por
familia;

6. Beneficio para superacdo da extrema pobreza, que é calculado caso a caso:
transferido as familias que continuem em situagédo de extrema pobreza (com
rendimento de até R$ 77 per capita), mesmo apos o recebimento dos outros
beneficios. Ele é calculado para garantir que as familias ultrapassem o limite

de renda da extrema pobreza.
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Nessa perspectiva, tendo como foco de analise as condicionalidades, a
mulher como detentora do cartdo e os parcos servicos oferecidos pela assisténcia
social, aponta-se que o PBF tem enfatizado a responsabilidade das mulheres pela
reproducao social, pela educacéo e pela saude dos filhos.

A inclusdo e administragcdo desse Programa na assisténcia social, e com a
criagcdo dos CRAS, esta prevista a associacdo entre beneficio monetéario e servigcos
que, em tese, poderiam superar o familismo e a responsabilizacdo das familias.
Todavia, a rede socioassistencial ainda é fragil na oferta de servigos, e o Estado tem
investido poucos recursos na criacdo de uma rede publica de servigcos, o que
pressupde que esses sao de responsabilidade das préprias familias e das
organizacdes da sociedade civil.

O Programa Bolsa Familia coloca, em seu artigo 2°, que o pagamento do
beneficio sera feito preferencialmente a mulher, em forma de regulamento. Esse
artigo identifica a mulher como a pessoa que melhor administra o beneficio, pois
sabe aplicar a renda em recursos para os filhos. Todavia, em que pese o0 avan¢o do
combate a pobreza de mulheres e criancas, essas responsabilizaces atribuidas as
mulheres contribuem para manter e reproduzir as desigualdades de género, ja que
elas sé@o sobrecarregadas de funcdes de cuidado, considerando as
condicionalidades do programa, que ficam sob a responsabilidade das mesmas.

De Martino (2015) aponta que os PTCR nédo favorecem uma distribuicdo
equitativa do trabalho associado aos cuidados, reproduzindo a divisdo sexual do
trabalho doméstico, sendo a mulher reprodutora e o homem provedor, assim, a
mulher é vista como incapaz de gerir de forma eficaz a renda familiar. Para a autora,
esses programas nao geram uma negociacdo de papéis no ambito doméstico, ao
invés disso, tém por base e reforcam funcdes tradicionais da mulher como cuidadora
das criangas.

No que concerne aos PTCR, eles ndo permitem negar e superar a ideia de
familia normal e heteronormativa, nem admitem quebrar o padrdo heterossexual
predominante e a importancia do sexo como o primeiro “nivel”, através do qual é
tecida uma série de atributos socioculturais atribuidos segundo o fato bioldgico.
Segundo Carloto (2015, p. 180), “os programas de transferéncia de renda reforgcam o
papel doméstico das mulheres e consolidam esteredtipos do feminino”.

Carloto (2015) aponta que o PBF, assim como todos os programas de

transferéncia de renda com condicionalidades na América Latina, opera com uma
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nocao tradicional de familia, em que a mulher € a provedora de servicos domeésticos
e reprodutivos e que pode dedicar seu tempo e seu esforco as condicionalidades
que o programa exige. Esses programas apresentam um carater “feminizado”, pois
existe uma tendéncia em considera-los uma politica publica para as mulheres. Mas
se fosse assim, esses deveriam atuar sobre os elementos que impedem a
autonomia das mulheres e sobre os principais obstaculos a igualdade de género, ou
seja, sdo apenas programas destinados as mulheres, mas ndo com perspectiva de
contribuicdo para a equidade de género.

Nessa perspectiva, se 0os programas de transferéncia de renda contribuissem
para sua autonomia e para a equidade de género, o Estado deveria ofertar servigos
de creche, ocupacdo do tempo livre dos adolescentes e jovens, cuidados para 0s
idosos e pessoas com deficiéncia em domicilio, entre outros, que reduziria 0 tempo
dedicado aos cuidados da familia, liberando as mulheres para o trabalho
remunerado ou para outros projetos. Mas o que se percebe é o oposto, de acordo
com Carloto (2015, p. 186):

A insuficiéncia de servigcos publicos na esfera dos cuidados penaliza mais
as mulheres de familias mais empobrecidas, a medida que “atrapalha” a
inser¢do delas no mercado de trabalho, e aumenta o tempo de trabalho
(ndo remunerado), na reprodu¢do dos membros das familias, e ainda limita
a cidadania feminina, & medida que inviabiliza sua insercdo e permanéncia
gualitativa no mercado de trabalho e na participacéo de decisfes coletivas.

As condicionalidades impostas pelo PBF, como a frequéncia escolar; a visita
ao médico, que deve ser realizada semestralmente, em que as criancas menores de
sete anos devem ser medidas, pesadas e vacinadas, e gestantes devem estar com
o pré-natal em dia; sdo cobradas da figura feminina, aumentando a responsabilidade
e o trabalho das mesmas na esfera doméstica, o que dificulta ainda mais sua
insercdo no mercado de trabalho, seu acesso a educacao, sua participacao politica,
dentre outras atividades.

Todavia, o MDS ressalta que € importante terem essas informacdes, no
sentido de acompanhar o desenvolvimento das criancas e das familias, que o
objetivo ndo é puni-las, mas acompanhar a saude e a educagcdo das mesmas, e que
as condicionalidades favorecem o exercicio de outros direitos sociais. Mas o carater
de controle, de punigdo, de responsabilizacdo é claro, pois se ndo cumprem essas
exigéncias, independente se tém servicos publicos proximo da residéncia, de facil

acesso e com resolutividade, elas sofrem sanc¢des, adverténcia ou desligamento, e
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sua reinsergao no Programa requer novas exigéncias, tais como passar por trabalho
com familia de acompanhamento nos CRAS.

O objetivo do acompanhamento é superar as vulnerabilidades sociais, mas se
o trabalho com familias assume versbes conservadoras voltadas para a
potencializagdo das fun¢des protetivas da familia, o problema passa a ser analisado
como de responsabilidade dessas familias e tratado no seu interior.

Castilhos (2012), em sua pesquisa sobre a operacionalizacdo da centralidade
na familia e na de assisténcia social, verificou nas entrevistas que a mulher é
colocada como a responsavel pelo bem-estar das criancas, da familia e do cuidado
com o lar. E que a operacionalidade do trabalho social com familias direcionadas as
familias beneficiarias do PBF, especialmente as que descumpriram as
condicionalidades do programa, ainda é organizado em torno da mulher/mée. Nessa

perspectiva, para Castilhos (2012, p. 146):

E ela que acessa o equipamento, passando a ter titularidade no cadastro,
responsabilidade na participacdo nas acdes e no cumprimento das
condicionalidades previstas para atingir os objetivos do PBF, ou seja,
confrmam a sustentabilidade nos papéis de mulher/mae da familia
burguesa.

A méae ou responsavel familiar pelo CadUnico é convocada ao servico no
CRAS para apresentar o motivo de o filho ter faltado a escola ou néo ter feito a
vacinacdo na unidade de saude. A crianca ou adolescente, muitas vezes nao é
ouvida (0) pelo profissional; assim, a mae ou responsavel familiar acaba sendo o elo
entre a escola e o CRAS, entre a crianga ou adolescente e 0 CRAS.

Assim, mais uma vez a mulher é cobrada pelos seus papéis de mae,
cuidadora, pois se nao apresenta condicdes de cumprir as condicionalidades do
PBF, tem gque se justificar, e os profissionais ndo ouvem os filhos e ndo se cobra
esse papel do pai. E nesse sentido, a estratégia utilizada para que a mulher retorne
a cumprir as condicionalidades é um trabalho socioeducativo de carater disciplinador
e moralizador, ensinando-as a cuidar dos filhos.

Nessa acepcao, segundo Carloto (2015), ainda que as mulheres sejam as
beneficiarias do PBF, ndo recebem o beneficio a titulo pessoal, mas em virtude de
relacbes de parentesco com os titulares do direito, que sdo as criancas. Outro
elemento apontado pela autora séo as familias monoparentais, que tém a mulher
como referéncia (provedora e cuidadora), elas representam maior vulnerabilidade, e

estdo mais presentes entre as familias em situacdo de pobreza, decorrente das
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condi¢cdes como as mulheres pobres entram no mercado de trabalho em setores
com menores rendimentos e mais precarizados, aumentando a necessidade de
suporte da rede formal de protecéo social, e ndo a ampliacdo de responsabilizacdes
e culpabilizacdes por situacdes que fogem a sua competéncia e capacidades.

No entanto, apesar das condicionalidades impostas pelo PBF, a titularidade
da mulher no cadastro demonstra um avancgo, pois a mulher passa a lidar com o
dinheiro e a ter o poder de compra. O PBF € um beneficio, em dinheiro, dirigido as
familias, em especial a mulher, que materializa a intervencédo do Estado na garantia
dos direitos e suprimento das necessidades das mesmas; no entanto, esta
intervencdo se da mediante o cumprimento de condutas consideradas saudaveis,
normais e adequadas, expressando controle e dominacdo das classes

subordinadas.

As forcas repressivas contidas na politica de assisténcia social hoje no
Brasil reeditam a pedagogia repressiva e autoritaria em sua versao
educadora e emancipatéria, sob a camuflagem das chamadas
condicionalidades que restringem 0 acesso a programas assistenciais
contemporéneos, refletindo uma racionalidade conservadora e alienante:
esperar o melhor dos pobres, oferecendo-lhes apenas o minimo ou a pior
protecdo social (BOSCHETTI, 2003 apud ALVES, 2008, p. 125).

E necessario compreender que 0 acesso a servicos que tenham a finalidade
de melhorar as condicdes de vida é direito que deve ser assegurado
incondicionalmente, e ndo subjugado a obrigacdes que podem representar uma
sobrecarga de responsabilidades para as familias, em especial, para as mulheres.

A familia, por ser espaco de protecdo, responsavel pelos cuidados de seus
membros, assume uma parcela das responsabilidades pelo combate a pobreza,
mais especificamente as mulheres, que tém seus papéis de cuidadoras e
socializadoras fortalecidos. Como afirma Freitas (2008) sobre as condicionalidades
dos programas de transferéncia de renda:

Talvez o que ela promova seja a consolida¢gdo do atual ciclo de programas
de atencao basica circunscritos ao alivio da situagdo de pobreza ou controle
da pobreza e nos quais as responsabilidades do Estado estejam sendo

substituidas pelas responsabilidades das mulheres de garantirem a inser¢éo
das familias nos servicos de saude e educagédo (FREITAS, 2008, p. 60).

Nesse aspecto, percebe-se que a mulher entra como parceira do Estado na
garantia da insercdo e inclusdo das criancas e demais membros da familia nos
servicos de saude e educacdo, ampliando o tempo de trabalho ndo remunerado

delas.
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O PBF vem contribuindo no enfrentamento das condigbes de desigualdade
geradoras da pobreza, do analfabetismo e do trabalho infantil. Constitui um efetivo
mecanismo de distribuicdo de renda, por sua capacidade de aumentar a renda das
familias empobrecidas, sendo a unidade beneficiaria o grupo familiar representado
preferencialmente pela mée.

O beneficio monetario do PBF, ao mesmo tempo em que representa muito
para as familias pobres, é também insuficiente, pois ndo deixa de ser uma
contrarrenda, por seu valor ndo satisfazer as necessidades basicas da familia, e
ainda ha exigéncias de contrapartidas, o que acaba reproduzindo a pobreza e
negando os direitos sociais das familias. A contrapartida, na perspectiva oficial, é
vista como acesso a outros direitos, como saude, educacédo, assisténcia social, ao
passo que a articulacdo entre essas politicas permite as familias que seus direitos
sociais sejam afirmados e garantidos.

De acordo com Almeida (2011), h4 um excesso de valorizacdo do PBF,
quando o préprio MDS afirma que uma parcela significativa da populagéo
beneficiaria tem renda média per capita abaixo da exigida pelo MDS como critério de
inclusdo no programa; assim, embora significativa para as familias mais pobres, a
renda transferida pelo programa néo € suficiente para promover as transformagdes
necessérias, do ponto de vista de uma inclusdo cidada. Para esta autora, essas
politicas ndo tém como preocupacdo a erradicacdo da pobreza, apenas sua
administracdo, ndo operando na garantia dos direitos; atuam de forma residual e
focalizada.

Ja para Silva e Barros (2007), o PBF é considerado como um integrante do
sistema de protecdo social brasileiro, criado para enfrentar as desigualdades sociais,
minimizando e dando acesso a milhares de cidad&os brasileiros, surge como uma

possibilidade de emancipac¢éao social.

Assim sendo, acreditamos que se o0s principios e objetivos estabelecidos
pelo Programa Bolsa Familia forem efetivados como previstos, e
acompanhados e ou monitorados pelos Conselhos de Controle Social do
Bolsa Familia, este Programa pode se configurar como sendo muito mais
gue uma alternativa as condi¢des sociais basicas, no sentido de contengéo
da pobreza que se alastra pelas diversas regides de nosso pais, pode se
constituir como sendo uma ponte, capaz de propiciar a milhares de
brasileiros a inclusdo, promo¢éo e emancipacdo social (SILVA; BARROS,
2007, p. 4-5).
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Outros autores, entretanto, criticam as condicionalidades pela ampliacdo das
responsabilidades familiares, em especial das mulheres, pelos valores minimos
oferecidos, por se constituir em um programa governamental e ndo do Estado,
dentre outras criticas. Destacam-se, aqui, 0s impactos desse programa nas relacées
de género, no sentido de manter a tradicional divisdo sexual do trabalho e os papéis
classicos da familia nuclear burguesa. Como afirmam Mariano e Carloto (2009, p. 2):

O Estado cobra das mulheres pobres a execucdo de tarefas relacionadas
ao cuidado de criancas, adolescentes, idosos, doentes e pessoas com
deficiéncia. Igualmente, convoca as mulheres para a participacdo em
atividades extras como, por exemplo, grupos de geracdo de trabalho e
renda (com duvidosa potencialidade para a melhoria do bem-estar) e grupos
de ac¢bes educativas, sendo essas, via de regra, relacionadas as tarefas
reprodutivas.

Dessa forma, o Estado, através das condicionalidades, ocasiona uma
sobrecarga de responsabilidade para as mulheres pobres, relacionadas a
reproducdo social e aos cuidados com os membros dependentes, aumentando 0s
afazeres domésticos e o tempo dedicado a eles, distanciando ainda mais estas
mulheres do trabalho remunerado, o que reforca as desigualdades existentes na
sociedade, entre homens e mulheres. Assim, a transferéncia condicionada de renda,
ao priorizar o repasse da renda as mulheres, submete-as a uma gama de
obrigacdes.

Como parte dos programas de transferéncia de renda estd o PBF, cujo
principal impacto na condi¢cédo social das mulheres € manter seu status de cuidadora.
Esse programa vé a mulher como representante do grupo familiar, sendo percebida
por meio de seus papéis femininos de méde e cuidadora. Assim, para Mariano e
Carloto (2009), tanto a maternidade, relacionada a procriacdo e ao papel de mae,
como a maternagem, referente ao cuidado realizado pela mulher a criancas e

adolescentes, no ambiente doméstico, sdo funcdes fortalecidas pelo PBF.

De acordo com observagdes e entrevistas realizadas no estudo de caso, em
uma familia beneficiaria do PBF a mulher-mde ou aquela que
eventualmente a substitui na fungdo de maternagem tem como
responsabilidade, entre outras: a) a realizacdo do Cadastro Unico para
inclusdo da familia no programa; b) a atualizacdo do referido cadastro
sempre que ocorre alguma modificacdo na situacdo familiar (por exemplo,
mudanca de enderecgo, alteracdo no numero de pessoas no domicilio,
oscilagdo nos rendimentos); c) o recebimento do recurso repassado pelo
programa; d) a aplicacdo do recurso, de modo a beneficiar coletivamente o
arranjo familiar; €) o controle sobre criangcas e adolescentes, tendo em vista
o cumprimento das condicionalidades do programa; e f) a participacdo em
reunibes e demais atividades programadas pela equipe de profissionais
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responsaveis pela execucdo e pelo acompanhamento do programa
(MARIANO; CARLOTO, 2009, p. 4).

Para Fontenele (2007), a preferéncia dada a mulher como titular do beneficio
expressa uma indicacdo da importancia e do significado atribuido a mulher dentro do
grupo familiar, pois cada vez mais cresce o numero de familias chefiadas por
mulheres, além do que, no caso de separacdo conjugal, as crian¢gas geralmente
ficam sob a guarda da mae. Isso significa que essa estima dada a mulher pode
representar uma conquista, tanto para a mulher como para a familia, no contexto da
luta pela sobrevivéncia e reprodugao do grupo familiar.

Por outro lado, a centralidade na mulher, no PBF, pode significar um
mecanismo de controle, isto €, a énfase dada a mulher e as condicionalidades que
tém que cumprir, implica numa interferéncia direta nas relacbes familiares,
principalmente nas questbes de género, reforcando a ideia de que questdes internas
da familia cabem preferencialmente a mulher (FONTENELE, 2007).

No PBF, as preocupacdes com relacdo a pobreza séo dirigidas ao grupo
familiar, e ndo ao individuo, sendo a familia representada pela figura da mulher;
essa representacdo reforca os tradicionais papéis atribuidos as mulheres, de
cuidadora e socializadora de seus membros. Como afirma Mariano e Carloto (2009,
p.6),“os discursos sobre feminilidade e maternidade apropriados pelo PBF com o
intuito de potencializar o desempenho de suas acdes no combate a pobreza
reforcam o lugar social tradicionalmente destinado as mulheres: a casa, a familia, o
cuidado, o privado, a reproducao”.

Carloto (2015) destaca que é necessario dar visibilidade ao trabalho ndo pago
das mulheres, o trabalho doméstico e o cuidado, e buscar desatualiza-los. Esses
programas sao familista, pois ampliam as responsabilidades familiares, ao invés de
oferecer suporte para diminui-las. Em sua analise, a autora propfe ac¢des voltadas
para 0 monitoramento do uso do tempo das mulheres nas exigéncias feitas no
trabalho social com familias, em especial, o cumprimento de condicionalidades.

A autora comenta, em seus estudos, sobre o monitoramento e a avaliacdo do
PBF. O MDS contratou, entre os anos de 2006 e 2010, quatro pesquisas de
avaliacdo do PBF, mas apenas uma se propfe a avaliar a condicdo do
empoderamento das mulheres no espaco doméstico, mas se restringe a discusséo
de como as mulheres tém utilizado o recurso para o bem-estar da familia e das

criangas, assim como o aumento do consumo. A pesquisa s6 verificou que as
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mulheres tém o controle absoluto do dinheiro do beneficio, com o qual compra bens
para os filhos, o que reforga a justificativa da transferéncia de renda centrada na
mulher, para o combate a pobreza, ndo demonstrando os impactos disso na vida
das mulheres, como a disponibilidade de tempo e acesso a servi¢cos de qualidade.

Para Carloto (2015), o monitoramento do PBF ndo deveria se restringir
apenas a indicadores quantificaveis, mas, também, gerar dados qualitativos para
acompanhar em que medida esta contribuindo para a melhoria das condi¢cdes de
vida dos beneficiarios e, analisando a centralidade do programa nas mulheres, é
necessario identificar se contribui ou ndo para a autonomia econémica das mesmas.

Como afirma Carloto (2015), no debate acerca do papel das mulheres no
cumprimento das condicionalidades, compete enfatizar o uso do tempo das
mulheres gasto para cumpri-las. Para a autora, deve-se considerar que 0 tempo
dedicado ao trabalho dos cuidados e doméstico ndo € um tempo livre, todavia, ndo
apresenta uma rigidez, como o trabalho para o mercado, ndo sé porque as criancas
devem ser cuidadas em horarios instituidos, mas, também, que esse trabalho
depende dos horarios das escolas, dos postos e hospitais de saude, do comércio, do
transporte, entre outros. Nesse sentido, as condicionalidades sobrecarregam de
trabalho as mulheres, que passam a maior parte do tempo dedicadas as atividades
de cuidado e domésticas.

Ainda segundo Carloto (2015), ha a necessidade de se avancar, com a
construcdo de novos indicadores que abordem a questdo do género no PBF, com a
pretensdo de revelar como o programa tem colaborado para a manutencdo da
desigualdade entre homens e mulheres, uma vez que a ocupacao do trabalho e o
tempo das mulheres dificulta seu acesso ao mercado de trabalho e, assim, garantir
acOes que tenham por finalidade a igualdade de oportunidades.

Considerado um dos mais admiraveis programas de transferéncia de renda, o
PBF parece contribuir para a reducao da condi¢cdo de pobreza em que se encontra a
maioria da populacdo brasileira, principalmente as mulheres e criancas, 0s mais
atingidos pela pobreza. No entanto, a exigéncia do cumprimento das
condicionalidades reforca o papel da familia como “parceira” do Estado, mais
precisamente a mulher que se torna responsavel pela saiude e a educacdo dos
membros da familia, além da administragcdo da renda; mas, vale destacar que o
programa gue tem como objetivo o combate a pobreza ndo pode desconhecer as

desigualdades de género.



80

Conclui-se que o PBF reforgca os papéis tradicionais da mulher na esfera
doméstico-familiar, ao controlar e orientar, de forma punitiva, as mulheres, através
da imposicdo de condicionalidades, pois se percebe que ha uma falta de oferta de
servicos publicos de cuidados com a crianca, os idosos e os doentes, 0 que dificulta
sua autonomia e empoderamento.

Carloto (2015, p. 205) diz que “é necessario o fim da visdo maternalista da
politica social. As mulheres tém seus direitos proprios, que ndo podem ser derivados
de sua posicdo nos lares e nem de sua condicdo particular de maes”.

Com efeito, as reflexdes e debates sobre o PBF devem levar em
consideragdo a relagdo entre pobreza e género, e a questdo da autonomia e
cidadania das mulheres, mas, também, a esfera dos cuidados doméstico-familiares.

Assim, o PBF, além de familista, é também maternalista. A insercao do
Programa nos CRAS e o protocolo de acdes integradas sdo estratégias para pensa-
lo como uma das segurancas afiancaveis pela assisténcia social, articulada ao
suprimento de outras segurancas oferecidas pelos servicos da rede
socioassistencial, como a seguranca de vinculo e convivéncia familiar e comunitaria.
Nessa perspectiva, o Programa é administrado na protecao social basica (CRAS), e
seus beneficidrios incluidos na rede de servicos. Sendo que no caso de
descumprimento das condicionalidades, as familias devem, entdo, ser

acompanhadas pelo PAIF, um servico que consiste em trabalho social com familias.

3.5 Protecao Social Basica e o PAIF: tracos histdricos e contemporaneos do trabalho
social com familias

As politicas sociais contemporaneas tém como foco de suas acdes e
legislacbes a familia. Sendo assim, para Teixeira (2015), as novas formas de
abordagem e revalorizacdo da familia nas politicas geram expectativas e demandas
por trabalho social com familias, sejam as enderecadas as mesmas ou aos seus
segmentos.

E entre as politicas sociais que tém como foco a familia, esta a Politica de
Assisténcia Social, que tem sua trajetoria historica intimamente ligada ao trabalho
com familias. No entanto, a familia, em especial a pobre, na maioria das vezes era
considerada incapaz de cuidar e proteger sua prole, além de ser culpabilizada pelos

problemas que atingiam seus membros, ou seja, a familia era constitutiva do
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problema social, e pelo fato de seus responsaveis ndo terem capacidade de educar
criangas, proteger seus membros da marginalidade. O trabalho social se direcionava
a segmentos (criancas, adolescente, idosos, deficientes) e tinha a marca da
institucionalizacao.

Nesse sentido, historicamente, na assisténcia social, o trabalho social com
familias as considerava irregulares, desestruturadas, por causa de seus modelos.
Sobre elas recaia um trabalho normativo, moralizador, individualizante e integrador,
fundamentado no paradigma da patologia social e com o0s recursos terapéuticos do
trabalho psicossocial individualizante (MIOTO, 2010; TEIXEIRA, 2010).

Com a Constituicdo Federal de 1988, a Assisténcia Social se afastou de sua
tradicdo histérica voltada para o assistencialismo e a benemeréncia, e passa a ser
concebida como um direito social. O trabalho social com familias também se
modifica, a partir de novas legislacdes, como a PNAS e o SUAS, que vém trazendo
novos fundamentos para esse trabalho na protecdo social basica, em especial, nos
Centros de Referéncia da Assisténcia Social (CRAS), nos quais o PAIF é o principal
servico, que tem como publico familias em situacdo de vulnerabilidade social, em
especial, familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia, em descumprimento de
condicionalidades; Familias do Programa de Erradicacdo do Trabalho Infantil —
PETI, em descumprimento de condicionalidades; Familias com pessoas com
deficiéncia de 0 a 18 anos, beneficiarios do BPC, fora da escola; dentre outras. E na
protecdo especial nos Centros de Referéncia Especializada da Assisténcia Social,
com o Servico de Protecdo e Atendimento Especializado a Familias e Individuos
(PAEFI).

Os principios e diretrizes da Politica de Assisténcia Social que, incorporando
a preocupacao em ter a familia como foco de atuacdo, decorrem desse processo e
de um longo acumulo de experiéncias dirigidas a elas, com os Nucleos de Apoio as
Familia — NAFs, consolidando-se como principio fundante da Politica de Assisténcia
Social, formulada em 1999, que ja instituia a centralidade na familia, para a
concepcdo e implementacdo de beneficios, servicos, programas e projetos
(TEIXEIRA, 2013).

Com o objetivo de expandir e qualificar essa experiéncia, em 2003, foi
lancado o Plano Nacional de Atendimento Integral & Familia — PAIF. Ja em 2004, o
Plano foi aprimorado e adequado as diretrizes da Politica Nacional de Assisténcia

Social — PNAS, instituindo-se o “Programa de Atencgao Integral a Familia” (Portaria
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n°® 78 de 08/04/2004), que se tornou a principal referéncia para o usuario do Sistema
Unico de Assisténcia Social — SUAS. Por meio do Decreto n° 5.085, de 19 de maio
de 2004, o PAIF se tornou “acao continuada da assisténcia social”’, sendo sua oferta
obrigatdria e exclusiva nos Centros de Referéncia de Assisténcia Social — CRAS
(BRASIL, 2012), cujos objetivos, além de superar as abordagens fragmentadas e
individualizadas dos programas tradicionais, incluem a garantia de sobrevivéncia
familiar e comunitaria aos seus membros. E definiu como diretrizes, a familia como
unidade de atencdo, valorizando as heterogeneidades, as particularidades de cada
grupo familiar, e o fortalecimento dos vinculos familiares e comunitérios.

Deste modo, o PAIF, definido na tipificagdo como:

O servico de Protecdo e Atendimento Integral & Familia — PAIF consiste no
trabalho social com familias, de carater continuado, com a finalidade de
fortalecer a funcdo protetiva das familias, prevenir a ruptura de seus
vinculos, promover seu acesso e usufruto de direitos e contribuir na
melhoria de sua qualidade de vida. Prevé o desenvolvimento de
potencialidades e aquisicdes das familias e o fortalecimento de vinculos
familiares e comunitarios, por meio de a¢des de carater preventivo, protetivo
e proativo (BRASIL, 2009, p. 6).

Desse modo, o trabalho social com familias é definido como um conjunto de
procedimentos executados a partir de pressupostos éticos, conhecimento teorico-
metodoldgico e técnico-operativo, com o fim de contribuir para a convivéncia,
reconhecimento de direitos e possibilidades de intervencdo na vida social de um
conjunto de pessoas, unidas por lacos consanguineos, afetivos e/ou de
solidariedade — que se constitui em um espaco privilegiado e insubstituivel de
protecao e socializa¢do primarias, com o objetivo de proteger seus direitos, apoia-las
no desempenho da sua funcédo de protecdo e socializacdo de seus membros, bem
como assegurar o convivio familiar e comunitario, a partir do reconhecimento do
papel do Estado na protecdo as familias e aos seus membros mais vulneraveis
(BRASIL, 2012).

O documento sobre Orientacdes Técnicas acerca do PAIF, em seu volumel,
estabelece os objetivos do servigo: “[...] prevenir situagdes de risco social, por meio
do desenvolvimento de potencialidades e aquisicdes e do fortalecimento de vinculos
familiares e comunitarios” (BRASIL, 2012, p.10). Sua atuagao € de forma preventiva,
protetiva e proativa, e “[...] sua fungéo é ‘apoiar’ a familia no desempenho de sua
funcéo protetiva, num dado territrio, caso as familias tenham o desejo de fortalecer
sua capacidade protetiva’(BRASIL, 2012, p. 13).
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A principal contradigdo nessa diretriz diz respeito ao fato de o PAIF ser um
servico da Protecdo Social Bésica, cujas acdes devem ser de prevencdo as
situacdes de vulnerabilidade social, evitando os riscos delas decorrentes. Portanto,
sua presenca deveria expressar a responsabilidade publica e garantir direitos, ou
seja, oferecer protecdo e atendimento; entretanto, seu principal objetivo é
potencializar as funcdes protetivas da familia, ou seja, retornar o problema e trata-lo
primordialmente no seio da familia ou, quando muito, ajuda-la a utilizar seus
recursos nessa direcdo. A presenca do poder publico deve ser uma alternativa a
resolucdo dos problemas que as familias enfrentam, para evitar as rupturas dos
vinculos e garantir a convivéncia familiar e comunitaria. Elencar como uma primeira
funcdo o reconhecimento e o fortalecimento dessa funcéo protetiva ndo é valorizar a
familia, mas, sim, culpabiliza-la pelas situacGes de vulnerabilidade, que com certeza
sdo decorrentes de multiplos fatores, e a dinamica familiar € apenas um deles, e ndo
o0 principal.

Essa contradicdo se soma a outras expressas na ideia de reconhecer e
fortalecer potencialidades, deque as familias, mesmo em situacdo de
vulnerabilidade, tém ativos, capacidades que devem ser reconhecidas e
incentivadas. Assim, o documento destaca: Protecdo que além do enfrentamento
das vulnerabilidades e riscos sociais, atua também no “desenvolvimento de
potencialidades”, a partir do reconhecimento de que ninguém esta desprovido de
tudo: uma familia que esta sobrevivendo na vulnerabilidade detém ativos
importantes. Nessa direcao, é preciso identificar e fortalecer os recursos disponiveis
das familias, suas formas de organizacao, participacdo social, sociabilidade e redes
sociais de apoio, entre outros, bem como dos territorios onde vivem (BRASIL, 2012,
p. 11).

Teixeira (2013) ressalta que embora os objetivos do trabalho social na
protecdo social basica sejam inovadores — de prevencédo social das vulnerabilidades,
autonomia e protagonismo das familias — destaca que precisa superar a no¢ao de
autonomia voltada para a dimenséao liberal, individual e subjetivista, como forma de
ensinar os usuarios a “andar com as proprias pernas”, de cuidar sozinhos dos filhos
e seus dependentes, de resolver conflitos familiares através de processos
profissionais que fortalecam a autoestima, que capacite para o cuidado e

responsabilidades familiares. A autonomia social € aquela que visa gerar novas



84

subjetividades politicas, capacidade de analise da realidade e de dimensionar as
solugdes imediatas e mediatas.

O trabalho com familias desenvolvido no ambito do PAIF tem priorizado acfes
que enfatizam o trabalho socioeducativo. Esse pode ter efeitos emancipatérios ou
reprodutores da ordem e das relagcdes de género. Nesse segundo caso, ocorre
quando as ac¢les se voltam para as questdes internas a familia, no sentido de
determinar habilidades para o0 cuidado doméstico, para o reforco de
responsabilidades familiares, a priori, de novos conhecimentos adquiridos e da
discusséao e reflexdo do seu cotidiano. Nessa dimensdo, o trabalho social com
familias, a partir de métodos educativos, preserva a heranca da educacdo
disciplinadora e normatizadora da familia, que assumem faces modernizadoras que
camuflam sua dimensdo normativa.

Destarte, as orientacdes técnicas do PAIF ainda se voltam para uma
dimensdo conservadora do trabalho social com familia. Todavia, verifica-se
potencialidade do trabalho social nos CRAS, em especial, com grupos, onde podem
ser redirecionados para a compreensdo da realidade e a busca de solucdes
coletivas. Nessa perspectiva, o trabalho nos CRAS pode se ampliar, como antidoto a
sua transformagdo em servico cartorial, de cadastramento, recadastramento, de
encaminhamentos, e se transformar em espaco de oferta de servigcos de suporte a
familia e a seus membros, com servicos de orientacéo, informacédo, conscientizacéo
sobre direitos, modos de acessa-los e garanti-los, sobre suas dificuldades
cotidianas.

O PAIF, em suas acdes também ressalta que € necessario promover
aguisicdes sociais e materiais as familias, potencializando o protagonismo e a
autonomia das familias e a comunidade. Assim sendo, as ac¢des do trabalho social
com familias devem ser pautadas na légica dos direitos, e o trabalho socioeducativo
deve buscar a insercdo desses sujeitos no circuito do territério e da rede de
seguranca social, com a finalidade de articular o individual e o familiar no contexto
social, levando a ultrapassar o imediatismo de suas concepc¢oes.

E clara a légica de parceria entre Estado e familia, ndo em perspectiva
complementar, subsidiaria a intervencdo publica, mas na légica de equitatividade
nos niveis de protecdo social, e até da valorizagdo do segundo como o0 mais
eficiente, porque é movido pela logica afetiva dos vinculos. Trata-se de um

desmonte da protecéo publica, da ruptura com a logica do direito e do enfrentamento
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publico dos problemas sociais, individualizados em caso a caso e devolvido para o
trato privado no ambito das familias, deixadas a sua propria sorte diante de
problemas que ndo tém capacidade de resolver, pois é exatamente essa situacao
gue as caracterizam como vulneraveis.

A capacidade das familias vulneraveis é interpretada como um espartilho que
pode ser esticado ainda mais, porque as familias usuarias do PAIF detém ativos
importantes. Mas, os usuarios do servico sao “...] familias em situacdo de
vulnerabilidade social decorrentes da pobreza, do precario ou nulo acesso aos
servigos publicos, da fragilizagdo de vinculos de pertencimento e sociabilidade e/ou
qualquer outra situacdo de vulnerabilidade ou risco social” (BRASIL, 2009, p. 7). O
gue significa que elas necessitam de meios para garantir a protecao social dos seus
membros, que deveriam ser oferecidos pelo poder publico de forma preventiva para
gue elas ndo chegassem a vivenciar as situagdes de risco. Assim, para ser eficaz no
enfrentamento das vulnerabilidades, deve estar a ele referenciado um conjunto de
servicos de inclusdo dos membros familiares, no qual o Estado € o principal
ofertante.

Segundo pesquisa bibliografica e de campo realizada pelo MDS (2010), as
principais metodologias utilizadas no trabalho social com familias, encontradas nas
diversas areas de atuacdo, foram: a pedagogia da autonomia (Paulo Freire),
pedagogia da problematizacdo, intervencdo psicossocial, pesquisa-a¢cdo, grupos
operativos, oficinas de intervencdo psicossocial, rodas de conversa, abordagem
sistémica, sociodrama, treinamento de habilidades sociais, clinica ampliada. Além
disso, foram identificados instrumentais como fotografia, teatro, dinamica de grupo,
genograma, trabalho com redes, intervencao social, dentre outros.

As metodologias identificadas para estudo sao as designadas “metodologias
participativas”, as quais tém de alguma maneira, a proposi¢cao de trabalhar com a
demanda dos usuarios, realizarem diagnosticos da realidade a ser trabalhada,
promover a reflexdo e a critica, realizar, com os usuarios, discussées que promovam
o levantamento de questdes, objetivos, estratégias e dire¢ces do trabalho social.

De acordo com a mesma pesquisa, as metodologias identificadas na
experiéncia de campo foram o acolhimento dos usuérios e as atividades grupais e
coletivas estdo articuladas em um Plano de Ac¢do para o acompanhamento de
individuos e familias em situagdo de vulnerabilidade. S&o priorizadas as familias

usuarias de programas da assisténcia social e/ou beneficiarias de programas de
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transferéncia de renda. A articulacdo do PAIF com o PBF facilita a organizacéo das
atividades, principalmente em torno do acompanhamento das familias com
dificuldades para cumprir as condicionalidades. Além disso, foram encontradas
experiéncias de trabalho com vulnerabilidades diversas, tais como familias com
integrantes que apresentam alguma deficiéncia ou com jovens participantes do
ProJovem Adolescente.

Para isso, sdo definidas algumas acfes a serem executadas no ambito do
PAIF, a fim de materializar seus objetivos, ja que é preciso sempre associar sua
realizacdo aos escopos do servico que se pretende alcancar, garantindo seu efetivo
cumprimento. S&o acdes: acolhida; oficinas com familias; acdes comunitarias; acdes
particularizadas; encaminhamentos.

No documento de Orientacbes Técnicas sobre o PAIF, em seu volume 2, a
acolhida[...] constitui acdo essencial do PAIF, pois é quando ocorre o inicio do
vinculo entre o Servico e a familia. E 0 momento em que o profissional deve buscar
compreender o0s multiplos significados das demandas, vulnerabilidades e
necessidades apresentadas pelas familias, buscando também identificar seus
recursos e potencialidades, e como tais situacbes se relacionam e ganham
significado no territério (BRASIL, 2012, p. 17).

Dessa forma, cabe mencionar de que forma o profissional vai identificar os
recursos e as potencialidades, considerando que o publico usuario do PAIF sdo
familias em situacdo de vulnerabilidade e de risco social. Também é colocado no
documento que a atitude dos profissionais na acolhida deve expressar o dever do
Estado em proteger e garantir 0 acesso das familias aos servicos, o que em tese é
um avanco, mas, contraditério com o primeiro objetivo do trabalho com familias no
PAIF, que é a potencializacdo das fungdes protetivas dessas.

E transferida para o profissional a responsabilidade que seria do Estado, de
proteger e de garantir a protecéo social as familias por meio das acdes do PAIF. No
entanto, observa-se que esse papel do Estado vem sendo reduzido e dividido com
outros agentes de protecdo social privados, no contexto de politicas de carater
neoliberal, o que dificulta a acdo dos profissionais que desenvolvem o trabalho social
com as familias e que muitas vezes ndo conseguem atingir os objetivos do servico.

A outra agao desenvolvida pelo PAIF de forma individualizada de atendimento

sdo os encaminhamentos, que se referem aos procedimentos de orientacéo e de
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direcionamento das familias ou de algum membro para servicos e/ou beneficios
socioassistenciais e para as demais politicas publicas.

Os encaminhamentos realizados no ambito do PAIF sdo de dois tipos, a
depender dos servicos a serem acionados, se pertencentes ao SUAS ou aos demais
servigos setoriais. Os tipos sdo: encaminhamentos para a rede socioassistencial do
SUAS; e encaminhamentos para a rede setorial de politicas publicas. Os
encaminhamentos para a rede socioassistencial do SUAS estdo ligados aos
procedimentos de orientacdo e de direcionamento das familias, ou algum de seus
membros, para servicos socioassistenciais: servicos, programas e projetos no
ambito da Protecdo Social Basica (PSB) e do Servico de Protecdo e Atendimento
Especializado a Familias e Individuos(PAEFI), na protecdo social especial e aos
beneficios assistenciais (BPC), beneficios eventuais (PBF).Ja os encaminhamentos
para a rede setorial de politicas publicas se referem ao direcionamento para servicos
e outros setores, e nesse aspecto, os técnicos do CRAS devem fazer contatos
prévios e posteriores com 0s servicos, prestando informacdes corretas, ou onde
obté-las.

Portanto, acdes intersetoriais sdo fundamentais para o alcance dos objetivos
do PAIF, pois as familias atendidas apresentam demandas que extrapolam a politica
de assisténcia social, 0 que demanda articulacdo intersetorial. No entanto, muitas
vezes as politicas setoriais sdo estruturadas para funcionar isoladamente e
organizadas em funcédo do grau de especializacdo e de profissionalizacdo de cada
area, o que acaba dificultando os fluxos e os encaminhamentos para outras politicas
publicas.

O trabalho em grupo, como palestras, oficinas e trabalho com grupos de
familia potencializa o trabalho socioeducativo com as familias, especialmente nas
gue sdo alvo de acompanhamento, embora os atendimentos individualizados e as
visitas domiciliares também componham esse trabalho. O trabalho social com
familias, no ambito do PAIF, sera efetivo se superar as responsabilizacdes
familiares. Nessa perspectiva, Teixeira (2015, p. 235) destaca escolhas

metodoldgicas para o trabalho social com familias:

As alternativas metodoldgicas para o trabalho com familias devem ser
pensadas e executadas buscando superar a dicotomia entre assuntos
internos e externos, sem hipertrofiar um em detrimento do outro, mas
trabalhar sua dialética, entendendo os internos ndo fechados nos muros
domésticos, mas decorrentes da estruturacdo da sociedade e de suas
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dindmicas de transformacdes e a necessidade do fortalecimento do coletivo
na luta pela garantia de respostas publicas as necessidades.

As acOes previstas no PAIF que instrumentalizam o Trabalho Social com
Familias sdo importante recurso que profissionaliza o campo da assisténcia social,
uma area que historicamente foi marcada pelo assistencialismo, acbes dispersas,
fragmentadas, descontinuas e realizadas de forma imediata. Isso coloca a
assisténcia social nunca dialética de avancos e de conservadorismos.

Dessa forma, o trabalho social com familias também avanca na perspectiva
da garantia de direitos e de emancipacéo, pois as fragilidades também podem ser
potencialidades, como a intervencdo do Estado aos membros da familia mais
vulneraveis, pela via educativa e pedagogica, pois 0s problemas podem se
transformar em potencialidades, se forem retrabalhados. Assim como as
condicionalidades do PBF, que podem ser um mecanismo para que as familias

acessem os direitos sociais.
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4 O TRABALHO SOCIAL COM FAMILIAS NOS CRAS DE TERESINA-PI

Considerando a diretriz da matricialidade sociofamiliar na Politica Nacional de
Assisténcia Social, o Sistema Unico de Assisténcia Social a familia ganha
centralidade, cujo principal servico que materializa essa diretriz no ambito da
protecdo social basica € o PAIF, que consiste em trabalho com familias,
principalmente com as familias beneficidrias do PBF. Nessa perspectiva, o presente
capitulo analisou o trabalho social com familias, realizado no ambito do Servi¢o de
Protecdo e Atendimento Integral a Familia — PAIF, especialmente o trabalho de
acompanhamento a grupos de familias que descumpriram as condicionalidades do
PBF, executado pelos CRAS da cidade de Teresina-Pl, visando compreender e
mapear o0 modus operandi do trabalho social com familias, do assistente social e do
psicologo, e as estratégias, finalidade, técnicas e procedimentos desenvolvidos pela
equipe técnica dos CRAS de Teresina, para 0 acompanhamento sistematico e
continuado das familias que descumpriram as condicionalidades do PBF.

Nesse sentido, foram analisadas as dire¢cdes e tendéncias do trabalho social
com familias no PAIF em Teresina-Pl, a partir do cruzamento entre as normativas e
as praticas profissionais relatadas em entrevistas semiestruturadas, se estas
tendéncias apontam para a reproducdo e o reforco dos papéis tradicionais da
mulher, de cuidadora dos filhos e do lar, ou para empodera-las com informacdes
sobre seus direitos e de seus membros familiares, e formas de acessa-los, portanto,
os impactos do acompanhamento familiar. Neste capitulo, apresentam-se o percurso
historico da Politica de Assisténcia Social em Teresina-Pl e os desafios, dificuldades
e potencialidades, além das implicacBes do trabalho social nas relacdes de género,
a partir do procedimento de acompanhamento das familias que descumpriram as

condicionalidades do PBF.

4.1 O trabalho social com familias na Protecdo Social Basica e a Politica de
Assisténcia Social em Teresina-Pl a partir da PNAS/2004 e do SUAS

A familia nem sempre foi o foco da assisténcia social, voltando-se, por longos
periodos, aos segmentos, como criangas e adolescentes, idosos, nutrizes, dentre
outros. Assim também como por muito tempo representou apenas uma acao social,

e ndo uma politica de Estado fundamentada constitucionalmente. A historia da
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assisténcia social, no Brasil, pode ser dividida em varias fases: assistencialismo
caritativo (1554-1874); filantropica-higienista (1874-1924); assistencial (1930-1964);
institucional (1964-1980). Na atualidade, ndo apenas se da o reconhecimento da
Assisténcia Social como direito e ndo mais como caridade, mas também se ampliam
0S equipamentos publicos e as legislacoes.

Assim, na fase assistencial caritativa, as criangas pobres, os idosos, as
pessoas com deficiéncia, os desempregados e os pobres em geral eram atendidos
por entidades religiosas como, por exemplo, a Roda dos Expostos, que recolhia
criancas abandonadas; as Santas Casas de Misericordia; entre outras. Desse modo,
no Brasil do século XIX, a assisténcia as familias pobres era prestada pelas obras
de caridade e filantropicas, e pelas redes de solidariedade e familiares.

No inicio do século XX, o Brasil passava de uma fase de economia agraria-
exportadora e de predominancia da familia patriarcal ou extensa, para uma urbano-
industrial e de familia nuclear burguesa, que se institui gradativamente, gracas as
aliancas entre oligarquia e a emergente burguesia, mas, ainda predominando o
Estado liberal, e o conflito entre capital e trabalho ndo era o foco central das
regulacdes estatais.

Na segunda fase, chamada de filantropico-higienista (1874-1924), h4 um
crescimento da filantropia na atencao aos recentes problemas decorrente da ordem
gue se instalava que visava diminuir o impacto desses problemas, adaptando as
pessoas a ordem, difundindo a chamada familia normal, pelo exemplo das familias
abastadas, que estavam a frente dessa filantropia.

Da terceira fase, a assistencial (1930-1964), remonta as primeiras
preocupacdes publicas com os problemas sociais, em especial os da pobreza.
Entretanto, a assisténcia social a familia e seus membros era intermediada ainda
pelas organizacdes religiosas e filantropicas que recebiam recursos publicos, ou
isentas de impostos por prestarem 0s servigos assistenciais. O Estado, visando
regulamentar a relacdo com essas instituicdes e fiscaliza-las cria, em 1938, o
Conselho Nacional de Servico Social (CNSS); criou também o Servico de
Assisténcia aos Menores (SAM), regido pelo Cddigo de Menores de 1927, que se
fundamentava no trato penal e repressivo dos chamados menores carentes, pois
sua intervencgao esteve fundada na perspectiva correcional-repressiva. Em 1942, foi
criado o Servico Nacional de Aprendizagem Industrial — SENAI que visava a

necessidade crescente de qualificacdo de mao-de-obra exigida na industria era o
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principal instrumento de atuacdo coletiva do empresariado, sob a fracdo dominante.
Deste modo, no periodo desenvolvimentista de Vargas, de 1930 e 1940, a acdo do
Estado estava centrada na atuacdo das mulheres no cumprimento de suas funcdes
de méae, regido pelo Estatuto da Familia, protecdo as familias de proles grandes e
pobres, desde que casadas e heterossexuais.

A fase da consolidacao institucional (1964-1980) é marcada pelo crescimento
da assisténcia social no Brasil, mas mesmo com a intervencdo do Estado, através
da Legido Brasileira de Assisténcia Social — LBA, dirigida a nutrizes, da maternidade
e a infancia, aos idosos em estado de pobreza, criando um vasto aparato
institucional, suas acdes eram assistencialistas, fragmentadas e descontinuas. Estas
estruturas publicas se expandem com a criacdo do Sistema Nacional de Previdéncia
e Assisténcia Social — SINPAS, Fundacdo Nacional do Bem-Estar do Menor —
FUNABEM, FEBEMSs, em nivel estadual, e outras. Mesmo assim, essas ac¢des sdo
alcaram carater de politica publica sistematizada e sistematica. Situacdo que se
altera apenas com a Constituicdo Federal de 1988, pois se alteram as
caracteristicas do sistema de protecdo social como um todo.

A fase que se instaura com a Constituicdo federal de 1988 aos dias atuais,
caracteriza-se pela desinstitucionalizacdo das praticas de assisténcia social, sua
afirmagcdo enquanto politica publica e a criagdo das unidades publicas de
atendimento de base municipal (CRAS e CREAS). A Constituicdo Federal de 1988
inclui a assisténcia social na seguridade social, compondo um tripé: saude,
previdéncia e assisténcia social.

Em relacdo a realidade do estado do Piaui e do seu municipio, Teresina, as
acOes de assisténcia social foram, por muitos anos, desenvolvidas por entidades de
carater religioso e filantrépico. A partir de 1967 a 1977, a acdo do Estado, por meio
da assisténcia a familia e aos segmentos em Teresina, é caracterizada pela criacdo
do Servigo Social dos Servidores Municipais (SERSOM), que desenvolveu acdes de
carater socioassistencial, coordenadas pelas primeiras damas. Na gestdo da
assistente social Umbelina Maria Barbosa Jales de Carvalho, em 1976, esse 6rgéo é
modificado para Servigo Social do Municipio.

Com o fim do regime ditatorial e a abertura democratica, que garantiram
eleicdes para prefeitos das capitais, em novembro de 1985; apds esse ano, Teresina
conviveu com importante momento de efervescéncia das organizagfes civis, 0 que

ampliou as reivindicagdes para o governo municipal e o atendimento a pleitos.
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A partir de 1985, a assisténcia social em Teresina e sua atuagdo com a
familia, a infancia e a adolescéncia sofreram algumas transformacdes, surgindo
organizacdes nao governamentais, grupos e associacdes de moradores, e 0 antigo
SERSOM se transformou em Secretaria do Trabalho e Acdo Comunitaria —
SEMTAC, através do Decreto n°® 783, de 17 de marco de 1986. Nessa secretaria
eram atendidos grupo de mulheres e de criangas, com a finalidade de enfrentar a
pobreza, sendo que no mesmo periodo houve a implantacdo de creches e a
promocao de atividades de geracao de renda (FRANCA, 2015).

Em 1977, ocorre a colocacdo da nomenclatura da assisténcia social no nome
do 6rgao gestor em Teresina, com a criacdo da Secretaria Municipal de Trabalho e
Assisténcia Social, que permaneceu até a criagdo da Secretaria Municipal do
Trabalho, Cidadania e de Assisténcia Social (BONFIM, 2009).

De 1990 a 2004, a secretaria responsavel pela atencdo a crianca e ao
adolescente era a Secretaria Municipal da Crianca e do Adolescente (SEMCAD),
que foi extinta quando foram repassadas suas competéncias para a Secretaria
Municipal do Trabalho, Cidadania e Assisténcia Social (SEMTCAS), que passou a
desenvolver acbes de assisténcia social na perspectiva do SUAS, com as acdes
centradas na familia. Além de desenvolver funcbes de planejamento, coordenacéo,
articulacdo, acompanhamento, controle e avaliagdo da politica de Assisténcia Social.

As competéncias e as finalidades da SEMTCAS sao compativeis com as
diretrizes nacionais da politica, como na PNAS e no SUAS, pois séo parte de um
processo de reordenamento politico e administrativo que se inicia na década de 90,
apos a CF/88 e da LOAS DE 1993, no qual se tem um novo marco legal para as
mudancas de concepcao, diretrizes da Assisténcia Social. Nesse sentido, Teresina
inicia seu processo de descentralizacdo, uma das diretrizes da PNAS e do SUAS e,
ainda, a municipalizacdo das acdes de assisténcia social, e passa a implementar
varias estratégias, tais como: estimulo de parcerias entre organizacdes
governamentais e ndo governamentais da rede municipal de assisténcia social, mas,
também, estratégias para garantir a participacdo popular (TEIXEIRA, 2013).

No municipio de Teresina se promoveu um novo reordenamento institucional,
apos a PNAS/2004 e o SUAS/ 2005, para esse se adequar aos objetivos da politica
e do sistema que sdo promover servicos, programas, projetos e beneficios de
protecdo social basica e/ou especial, de contribuir com a inclusdo e a equidade dos

usuarios e grupos especificos, ampliando o acesso aos bens e servigcos
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socioassistenciais basico e especial e, ainda, assegurar que as acdes de assisténcia
social tenham centralidade na familia e garantam a convivéncia familiar e
comunitaria (TEIXEIRA, 2013).

Assim sendo, as mudancas nas atribuices dos 6rgaos centrais de direcao e
administracdo ocorreram e houve a criacdo da Geréncia de Protecdo Social Bésica,
Geréncia de Protecdo Social Especial, Geréncia de Renda Minima e Beneficios,
cada uma com suas funcbes especificas de acompanhar, assessorar e viabilizar
acOes fundamentais para garantir uma gestdo descentralizada e participativa, com
comando unico (TEIXEIRA, 2013).

A responsabilidade de cada ente federado pela condugdo da politica foi
estabelecida desde a LOAS, pela PNAS/2004 e pelo SUAS/2005, assim como a
implantacdo de equipamentos publicos estatais, que sdo os Centros de Referéncia
da Assisténcia Social (CRAS), direcionados a protecdo social basica; e os Centros
Especializados de Assisténcia Social (CREAS). Nessa perspectiva, os CRAS visam
identificar as vulnerabilidades e prevenir riscos, esse deve contar com uma equipe
minima para execucao de seus servicos e acdes, que sera composta por assistentes
sociais, psicologos, auxiliar administrativo, coordenador e estagiarios.

O principal servico ofertado pelos CRAS é o PAIF, em que séo atendidas
familias em situacdo de vulnerabilidade social, através de acolhida, orientacéo,
atendimento individual e grupal, sendo que o acesso pode se da por demanda
espontanea, busca ativa, visita domiciliar, encaminhamentos, acompanhamento
familiar, estudo social, atividades comunitarias, campanhas socioeducativas,
comunicacdo e defesa de direitos, acesso a documentacdo pessoal,
desenvolvimento comunitario e familiar, elaboracéo de relatérios e prontuarios. Mas
também prevé a oferta de Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos
(SCFV) para criancas, adolescentes, jovens, adultos e idosos, os programas de
transferéncia de renda.

Na tipificacdo é definido outro servico, o de prote¢cdo social basica no
municipio para pessoas idosas e com deficiéncia, que tem como finalidade a
prevencdo de agravos que possam colocar o rompimento de vinculos familiares e
comunitarios, garantia de direitos, o desenvolvimento de mecanismos de inclusédo e
o desenvolvimento da autonomia das pessoas com deficiéncia e idosas.

Desta forma, cada um dos servicos que estao inseridos na prote¢ao social

basica tem seus objetivos especificos, definicdo de seu ambiente fisico, recursos
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materiais, socioeducativos e humanos, aquisicdes de seus usudrios, que estao
definidos nas legislagdes, orientacBes técnicas e normas da politica de assisténcia
social (CASTILHO, 2012).

O municipio de Teresina conta com dezenove CRAS, localizados em areas de
maior vulnerabilidade e risco social, nas quatro zonas do municipio (norte, sul,
sudeste e leste). Sdo considerados unidades de referéncia da Protegdo Social
Basica, tendo em sua composicdo uma equipe formada por 01 coordenador, 02
assistentes sociais, 02 psicologos, 01 divisédo técnica e 01 divisdo de renda minima.
Para este estudo foram entrevistados nove profissionais dos CRAS, sendo cinco
assistentes sociais e quatro psicélogos, e cinco representantes das familias

acompanhadas por esses CRAS.

4.2 O trabalho social com familias que descumpriram as condicionalidades do PBF
nos CRAS de Teresina: concepcdes, estratégias, metodologias e instrumentais
utilizados

Este item abordara a analise das entrevistas com a equipe técnica dos CRAS
e com as familias. Assim, destacamos as concepcfes, as estratégias, as
metodologias e os instrumentais utilizados no trabalho social com familias que
descumpriram as condicionalidades do PBF, e a visdo das familias sobre o trabalho

com familia, as condicionalidades, dentre outras.

4.2.1 Fundamentos do trabalho social com familias

O trabalho com familias pressupde alguns fundamentos, como a

compreensao da centralidade da familia na politica, seu conceito.

a) Centralidade da familia na politica

O PAIF é a porta de entrada do SUAS/2005 e materializa uma das principais
diretrizes do sistema: a matricialidade sociofamilar. A centralidade na familia traz a
possibilidade dos atendimentos e abordagens de romperem com a tradicdo de
individualizacdo ou segmentacdo em grupos de individuos. Nessa direcdo, os CRAS
tém a responsabilidade de operacionalizar e materializar os conceitos de

centralidade na familia, por terem como principal servico o PAIF, e de territorialidade
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também diretriz da politica de Assisténcia Social, mediante instalagdo em éareas de
vulnerabilidade social, e exercerem a fungdo de vigilancia social sobre as familias.

Esta centralidade na familia passa a ser materializada nas ac¢des do PAIF, em
especial nos CRAS, no qual o servico tem carater continuado e visa fortalecer a
funcdo protetiva das familias, prevenindo a ruptura de seus vinculos, e prevé, em
suas normativas, o trabalho social com familias, individualizado ou em grupo, e o
acompanhamento das familias, em especial aquelas em situacdo de maior
vulnerabilidade, como nos casos das familias em descumprimento das
condicionalidades do Bolsa Familia, dentre outras.

Nas entrevistas com as técnicas dos CRAS se pode perceber 0 que pensam
da centralidade na familia e como essa se materializa na politica. Vejamos seus

depoimentos:

E assim, porque aqui a gente trabalha estruturando a quest&o da autonomia
da familia, do protagonismo, entdo, nossas atividades tém como centro foco
a familia. O CRAS trabalha com familias, grupos de familias tem muita
gente que pensa que aqui s6 faz a questdo do bolsa familia, mas na
realidade se faz muito trabalho; é em grupo, grupos de familia essa
centralidade se faz muito por ndo ser algo meramente individual, algo
meramente focado no sujeito, mas sim no contexto em que ele esta inserido
na familia, na comunidade abordando essas situa¢cfes que s&o vivenciadas
como um todo (PSICOLOGO(A) 1).

Assim, né, quando o SUAS foi instituido, o Sistema Unico de Assisténcia
Social, ele colocou como principal diretriz na Politica de Assisténcia Social,
gue nds das unidades assistenciais trabalhassemos com a maxima
matricialidade sociofamiliar, que é quando a familia td& no nucleo, ta no
centro da politica de assisténcia. Entdo, como nés trabalhamos com o
conceito de familia, visualizamos que nés ndo vamos trabalhar aquele
individuo de forma isolada. Que tudo que acontece entre as
vulnerabilidades, os riscos sociais e pessoais, ele vem de alguma coisa bem
maior, ndo é ele por si s6, e sim de um arranjo familiar, de toda uma
situagéo familiar. E nos, da Assisténcia Social, trabalhamos nessa légica de
familia, vai ficar uma coisa, digamos assim, muito mais completa, um
atendimento mais diferenciado. Porque vamos supor, assim, quando nés...
‘Ah, o atendimento a um idoso’. N6s ndo vamos atender o idoso, nés vamos
atender a familia, por ele estar inserido numa situacdo bem mais complexa
e bem maior que é a familia. Entdo aquilo vai ensejar em algum
protegimento (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 4).

Nesses depoimentos € possivel perceber um aspecto de avangco no
entendimento da matricialidade sociofamiliar, quando aborda a familia na sua
totalidade, pois coletiviza a acdo e o problema, e o trabalho para sana-lo ndo é

individualizado nos segmentos.
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O depoimento apresenta a perspectiva do avanco, da ruptura com a logica da
fragmentacdo das acdes da assisténcia social, ainda demonstra conhecimento da

proposta protetiva que esta nas legislacdes da Politica de Assisténcia Social.

s

Entretanto, em outros depoimentos a nocdo de centralidade na familia &
confundida como responsabilizacao familiar pelos problemas, em que autonomia &

entendida como a capacidade de resolver o problema com seus proprios recursos.

Eu penso que é importante a centralidade da familia, porque a familia que
tem que ser responsavel por suas agfes, decisfes, o Estado ndo deve estar
comprometendo pelas a¢des da familia. A familia tem que ser auténtica, ter
a responsabilidade de suas acbes, e o Estado, ele vai ajudar ou participar
dessas acgOes aqui para que essa familia seja independente e ator e atores
da prépria vida. Olha como ela se materializa nas a¢fes do PAIF por
exemplo, no acompanhamento das familias se tem uma familia em
dificuldade ou com a quebra dos vinculos familiar ou a politica vem para
trabalhar isso com os grupos, escuta qualificada e os projetos e acdes que
acontecem dentro da politica (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 2).

Compativel com as orientacbes normativas, a centralidade na familia se
materializa em procedimentos que buscam fortalecer e potencializar as funcdes
protetivas da familia. Essa légica reproduz a visédo idilica de familia, em que a
mulher é a cuidadora e o homem o provedor, e aposta que as vulnerabilidades

podem ser combatidas pelas proprias familias.

Familia, por conta da funcdo protetiva dela, ela termina, ela é
responsabilizada, de certa forma, digamos assim, de evitar que certas
condi¢es de vulnerabilidade ndo se tornem uma violagéo, acredito que seja
por isso que ela seja, digamos assim, objeto de trabalho central da Politica
de Assisténcia Social, é por isso que a gente bate nessa tecla do
empoderamento dos nossos usudrios da fungéo protetiva da familia, é por
meio da informacéo, digamos assim, que as pessoas, 0S componentes da
familia possam saber a respeito dos seus direitos, que talvez eles possam
superar essas situacdes de vulnerabilidade, é realmente fazendo valer os
direitos que eles possam ter (PSICOLOGO(A) 2).

E, a centralidade na familia é importante porque a familia é o primeiro
nacleo de desenvolvimento do individuo, a gente tem que partir desse
nacleo para desenvolver as atividades, as potencialidades. Eu penso que é
muito importante a familia ser considerada ser esse centro a partir dessas
atividades sugeridas pela politica, as intervencdes, entédo, eu acho que seria
interessante (PSICOLOGO(A) 3).

Nos depoimentos dos (as) técnicas se percebe a importancia da centralidade
na familia, na politica de assisténcia social, porque elas veem na familia o lugar da
protecdo social, do cuidado, da assisténcia, ou seja, a funcédo de protecdo, e que
essa é que deve ser responséavel pelas suas acdes e decisdes, e o Estado ndo deve

agir por elas, mas deve ajuda-las para que a familia seja auténtica, autbnoma e se
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empodere. Todavia, em oposicdo a tutela se gesta a desprotecdo social publica que
se resume a trabalho socioeducativo com familias.

Nesse sentido, ha um reforco da funcdo protetiva da familia e uma
responsabilizacdo dessa garantir a protecdo aos seus membros, 0 que caracteriza
uma politica familista; no entanto, ndo se percebe nesses depoimentos a funcdo de
prevencdo e combate as vulnerabilidades pelo poder publico, através de que
servicos o Estado protege a familia, dar meios para que ela exerca as funcbes
requeridas.

Podemos dizer, como j& apontado por Teixeira (2013) e Cronemberger
(2013), que as direcdes desta centralidade vdo desde a que toma a familia como
sujeito da protecdo social, como alvo e beneficidria dos servicos, projetos,
programas e beneficios; aguelas que a toma como sujeito a fornecer protecao social,
com acoes de potencializacdo, capacitacdo e educacdo para as fungdes protetivas
deste ente coletivo.

O eixo da matricialidade sociofamiliar, nesta contradicdo entre proteger e
exigir protecdo privada, por favorecer certos conservadorismos, cOmo
responsabilizar a familia pelo cuidado de seus membros e, dentro dela, a mulher
pela falha nos cuidados, protecdo e socializacdo, o que acaba reforcando seus
papéis tradicionais de mée, cuidadora dos filhos e do lar.

Nessa perspectiva, o Estado em parceria com as instituicbes de assisténcia
social (organizacdes ndo governamentais), seria o responsavel para prover os meios
para que a familia pudesse desenvolver suas funcbes. Mas, 0 que mostram varios
estudos é que na préatica ocorre a responsabilizacdo da familia, com a protecao
social dos seus membros, dada a auséncia de servigos de inclusdo social, tanto
publicos como de organizacbes nao governamentais, que formam a rede
socioassistencial.

J& este outro depoimento mostra uma tendéncia protetiva, fundada no direito
da familia a protecéo social, quando responsabiliza o poder publico para que ele dé

condicOes para que a familia possa exercer suas fung¢des de protecao:

Por outro lado, com essa mudanca de paradigma também h& uma pressao
muito grande na familia, de que a familia resolva os problemas dela mesma,
como se ela tivesse poder para fazer isso, né?! O que nés pensamos aqui
no CRAS é fazer um trabalho social com familias, ndo no sentido de
culpabilizar a familia, mas no sentido também de cobrar do Poder Publico
aquilo que é de competéncia do Poder Publico. A gente ndo pode cobrar
gue a crianca esteja na escola, se ndo tem escola para aquela crianca, a
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gente ndo pode cobrar que um jovem ou um adulto trabalhe, se ndo tem
oferta de emprego ou de qualificacdo profissional, né, a gente ndo pode
cobrar que uma mae trabalhe se ndo tem uma creche, né?! Entao, ou seja,
pra trabalhar a familia € preciso que o Poder Publico também faca a sua
fungdo, né, e é nesse sentido que a gente trabalha também (O(A)
ASSISTENTE SOCIAL 5).

b) Concepcdes de Familia

Nas normativas e legislacdes da Politica de Assisténcia Social, o conceito de
familia € ampliado, aberto e uma concepc¢do moderna de familia, que a considera
nao apenas restrita a lacos consanguineos, mas também lagos afetivos duradouros.

Assim, os depoimentos apresentam como concepcéao de familia:

Minha concepgédo de familia, acho que além como é trabalhado na questéo
tedrica dos lagos consanguineos, sdo os lacos afetivos, ou seja, hoje ndo
tem como a gente trabalhar de forma retrégrada aquele modelo de familia
tradicional nuclear. A familia hoje se constitui muito de varios recortes, entre
elas as familias homoafetivas, as familias sem pais, familias sem maées,
familias compostas por avés, familias com pais e maes solteiros, as familias
bioldgicas, familias com fertilizagdo, ou seja, familia, ela se constitui com um
grau de parentesco que vai além do fator biologico (O(A)ASSISTENTE
SOCIAL 1).

Como eu disse, a familia € o primeiro nicleo de socializa¢do do individuo, e
ai independe de sangue, de lagos sanguineos, vai muito além disso,
envolve lacos sociais, afetivos, € ndo existe um padrdo de familia, existe
diversos tipos de configuragcdo, minha concepcao de familia é de pessoas
gue estdo juntas, ndo so pelo lagco sanguineo, mas lacos que ultrapassam o
sanguineo, como afetivos, sociais (PSICOLOGO(A) 3).

Os depoimentos mostram que uma das caracteristicas principais para se

definir familia sdo os lacos afetivos, lacos sociais, e reconhecem a diversidade de

bY

configuragbes familiares, pois corresponde a realidade vivenciada no cotidiano
deles.

E um grupo que vai meramente de pessoas com consanguinidade que
convivem juntas, mas algo € que permeia a questdo do fortalecimento de
vinculos da convivéncia dentro de casa e além dela (PSICOLOGO(A) 1)

Apesar de nos depoimentos o0s técnicos reconhecerem outras configuracdes

familiares, outros ainda estéo presos ao domicilio, aos que residem juntos.

Familia, para mim, é aquele grupo que mora na mesma casa, mesmo que
nao seja pai e mae, mas pode ser avos, avds, tio ou s6 amigos, na qual eles
tém aqueles vinculos organizados entre eles, tém suas responsabilidades,
tém seus direitos, seus deveres e aqueles vinculos familiares, afeto (O(A)
ASSISTENTE SOCIAL 2).
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Em alguns depoimentos, a definicAo de familia € dada pelo critério da
convivéncia e pela autoajuda, ndo necessariamente no mesmo domicilio, mas por
uma ideia de rede que inclui parentes, amigos e compadres. O que Sarti (2007)
denomina de familia rede, ou seja, a familia ultrapassa os limites da casa,
envolvendo uma rede de parentesco mais ampla, com ramificacées, em um sentido
duplo, ao dificultar sua individualizacdo, ao mesmo tempo, viabiliza sua existéncia
como apoio e sustentacao basicos.

Para Saraceno (1999), o domicilio se configura um indicador insuficiente para
definir familia, pois nem todas as pessoas que vivem juntas se autodefinem como
familia, mas, por outro lado, ha outras que ndo convivem no mesmo domicilio e sédo
consideradas familias.

A definicdo presa a domicilio pode ter influéncia da definicdo de programas
especificos, de normativas, e até nos parametros para o Cadastro unico, ou seja, de
inclusdo nos programas de transferéncia de renda, em que o domicilio € um fator
determinante, e isso vai de encontro ao Plano de Promocéao, Protecéo e Defesa do
Direito das criangas a convivéncia familiar e comunitaria, que coloca o domicilio
como limitante na operacionalizacdo dos programas e servi¢os sociais de acesso a
direitos, além disso, a familia sendo definida como rede de vinculo facilitaria a
operacionalizacdo dos programas, projetos e servicos da politica de assisténcia

social. No depoimento abaixo, a ideia de familia como rede é expressivo:

A concepcdo de familia, ela ndo é s6 da familia consanguinea, mas
principalmente daquela que convive, é até um conceito que eu tinha usado
pelo préprio CadUnico, é o da familia que convive porque a familia por
conta dessa funcéo protetiva. Essa funcdo protetiva pode ndo vim de um
membro familiar consanguineo, um pai, uma mée, mas muitas vezes de
uma esposa, esposo ou um amigo que vocé tem uma relacao proxima e que
as vezes até, digamos, exerce essa funcao protetiva, também € um primo,
ndo necessariamente um nudcleo familiar bem definido ou com, digamos
assim, com papéis sociais bem definidos de homem e de mulher, é uma
familia que convive. A familia que serve de apoio em um momento de
dificuldade financeira ou pessoa qualquer que seja entdo por ter assim
digamos uma importancia tdo grande a gente ndo pode se limitar a definir
familia s6 pelos lagos consanguineos (PSICOLOGO(A)2).

Neste depoimento também aparece uma percepcdo de familia-apoio:
visualizada como um apoio para dificuldades financeiras e pessoais, como sendo um
lugar de harmonia e consenso, sem conflitos, em que a protecédo € desenvolvida,

sem duavidas, uma visao idealizada. No entanto, a familia € um espaco mutavel, de
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harmonia e solidariedade de um lado e, do outro, e ao mesmo tempo, de conflitos,
de assimetrias, de poder entre 0s sexos e as geracoes.

De forma geral, a maioria dos depoimentos demonstra uma concepcao
ampliada de familia, uma tentativa de ndo estigmatiza-la, mas trabalhando-a a partir
de sua dindmica e contextos. Esses depoimentos revelam que os profissionais estao
mais abertos a mudancas na concepcdo de familia, em relagdo ao modelo
tradicional, isso pode ser atribuido ao conhecimento das legislagdes, normativas e

orientacdes, as capacitacdes e ao proprio cotidiano do trabalho profissional.

4.2.2 Planejamento do PAIF

No gerenciamento do trabalho social com familias do PAIF, o planejamento se
refere aos procedimentos de: elaboracdo de planos e percursos cronologicamente
organizados para a operacionalizacdo do PAIF, a partir de estudos e diagndésticos
realizados; consiste na constru¢cdo de itinerarios de alcance de objetivos, com
periodos estabelecidos a partir de informacfes sobre as vulnerabilidades e as
potencialidades dos territérios (busca ativa, prontuarios das familias, registro de
informacdes das oficinas com familias, dados da vigilancia social dos municipios
(BRASIL, 2012).

O planejamento do trabalho social com familias é norteador de suas acoes,
pois contribui para que os profissionais, a partir do conhecimento que tém das
familias, definam como se processara e quais metodologias utilizardo nos seus
trabalhos. Nesse sentido, o planejamento das atividades e as a¢fes do PAIF se dao

da forma como mostram os depoimentos:

Nés temos reunides técnicas mensais, nessas reunides a gente faz toda a
avaliagdo do trabalho, o que ja foi feito e o planejamento para o més
seguinte. Com relagéo ao trabalho com familias aqui a gente do CRAS, nés
trabalhamos assim o social, vem a lista de descumprimento e, ai, nés
dividimos a lista, uma parte fica com a manha e outra parte fica a tarde, que
a demanda, além da lista de descumprimento muito grande, entdo, assim,
fazemos o acompanhamento da familia e fazemos grupos que sao
acompanhados pelas psicllogas, as assistentes sociais fazem mais o
acompanhamento individualizado (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 3).

No caso, o planejamento, n6s nos reunimos uma vez por més, a equipe
técnica. Tentamos nos reunir todos, mas nem sempre é possivel [...]. Nés
planejamos as ac¢bes, e cada més tem um tema diferente. Sé que também
esse planejamento acontece de forma participativa. As familias, quando
elas estdo em um grupo, tem um grupo que acontece, é perguntado para
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elas que tipos de temas elas querem que desenvolvam (O(A) ASSISTENTE
SOCIAL 4).

Como mostram os depoimentos, o planejamento € mensal, definido pela

equipe técnica para cada més. Embora esse seja um instrumento importante contra

7

a falta de sistematicidade das intervencdes, ele & pouco participativo, pois em
poucas ocasides as familias sdo ouvidas.

Em alguns CRAS de Teresina é possivel perceber a utilizacdo da pedagogia
da autonomia e da problematizacdo, pois a adocdo dessa perspectiva para o
desenvolvimento do trabalho social com familias exige dos profissionais um
movimento de reflexdo e critica sobre a forma e o conteddo do trabalho. Mas,
também, demanda o exercicio de reconhecimento das familias usuéarias do PAIF,
como portadoras de saberes anteriormente adquiridos, e como sujeitos historicos e
culturais que possuem diversas visdes de mundo e de enfrentar situagoes.

Nos depoimentos é ressaltado que acontece o trabalho interdisciplinar entre
assistente social e psicologo, s6 que esse se da de forma dividida, um dos
profissionais fica com o atendimento individual e o outro com o de grupos, ou por
recorte dos segmentos. Entretanto, de acordo comas orientagcdes do CFESS, esse
trabalho deve ser orientado pela perspectiva da totalidade, com o objetivo de situar
os individuos as relacfes sociais, e ndo culpabiliza-lo pela condi¢cdo socioeconémica

e de vulnerabilidade de vinculos.

[...] entdo, agente vai desde o diagndstico, nesse momento que a gente ta
tentando fazer através de um processo de avaliacédo e a gente ta dividindo a
equipe dentro desses recortes, desses servicos de convivéncia. Entdo, a
gente ta ainda muito nos primeiros momentos em relagédo a esse trabalho
do PAIF. E a gente ta tentando também trabalhar para que haja capacitagédo
também dentro desses limites institucionais que nos é imposto e as acdes
seriam essas: diagndstico, fazer um planejamento das a¢des, dividir melhor
0S recursos humanos e nos capacitar para a gente trabalhar os servicos de
convivéncia de uma forma que os resultados sejam sentidos 14 na
comunidade, certo, e a gente t4 em busca de ampliar os trabalhos, também
os trabalhos em grupos, que hoje s&o assistidos dentro de cada CRAS, para
a gente costurar, de certa forma, o que a gente sonha ser o PAIF (O(A)
ASSISTENTE SOCIAL 1).

O planejamento é feito a partir da demanda é, por exemplo, tem o
planejamento mensal que percebe as demandas, tanto no Bolsa Familia
como na escuta qualificada, € no Conselho Tutelar que mais, a partir do
juizado, a partir dai é feito o planejamento para que aconteca as acdes em
cima, e também outra parte que nds vamos percebendo que precisa de uma
prevencéo, tem um risco de acontecer um problema maior, é trabalhada a
prevencdo na parte do descumprimento de condicionalidades, vem a lista
do governo federal para a SEMTCAS e ela imprime e manda para nos para
fazermos uma triagem porque vem tudo geral de toda zona leste, nés
fazemos a triagem para ver quem é do nosso territorio e a partir dai nds
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vamos trabalhar em cima do descumprimento de condicionalidades (O(A)
ASSISTENTE SOCIAL 2).

As falas mostram de que forma é planejado o trabalho social com familias, as
acOes, a escolha dos temas e avaliacdo do PAIF, ressalta-se que este planejamento
se da através da demanda, de reunides mensais, da divisdo de tarefas entre
psicologos e assistentes sociais. Mesmo que ainda de forma timida, percebe-se
avanco, que é a participacado dos usuarios na escolha dos temas a serem dialogados

nas reunifes e encontros, como se V€& nos seguintes depoimentos:

Nés planejamos as acdes, e cada més tem um tema diferente. S6 que
também esse planejamento acontece de forma participativa. As familias,
guando elas estdo em um grupo, tem um grupo que acontece, é perguntado
para elas que tipos de temas elas querem que desenvolvam. Mas, claro, a
gente tenta sempre colocar 0s temas respeitando, claro, a vontade deles de
escutar um tema que eles tenham mais necessidade de saber, mais
curiosidade, mas também dentro do que aquele grupo. Que tipo de objetivo
tem aquele grupo. E ai, é feito esse planejamento do tema, e acontece uma
vez por més (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 4).

(...) Tanto a avaliagdo como o planejamento se d& de modo participativo, a
gente define juntos todos, né, todos os temas e ao final de cada reunido é
feita uma avaliacéo, e ao final do grupo em si, ou como no fim do semestre
no caso GCF ou no fim mesmo do grupo, no caso do GDF é feita uma
avaliagdo, né, as vezes com instrumentais, né, e as vezes com alguma
dindmica que possibilite apreender o qué que as familias conseguiram
modificar na vida delas, essa avaliacdo é tanto através da observacgéo, de
como que a familia conseguiu evoluir ou ndo ou porque nao conseguiu
evoluir, porque muitas vezes a familia ndo consegue evoluir ndo é por culpa
dela, € por conta da fragilidade das Politicas Publicas, na salde, educagéo
e etc. Entdo, observacgdo, através dos instrumentais e mesmo no grupo,
dialogando (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 5).

Assim, no PAIF as principais metodologias adotadas sdo as participativas,
pois tém a proposicdo de trabalhar com a demanda dos usuarios, realizarem
diagndsticos da realidade a ser trabalhada, promover a reflexdo e a critica, realizar,
com 0s usuarios, discussbes que promovam o levantamento de questdes, objetivos,

estratégias e direcdes do trabalho social.

(...) a gente desenvolve o encontro com familias, que € mensal, e ai a gente
debate temas sugeridos pelas familias, ou temas relativos aos coletivos que
esses adolescentes se encontram, o tema que a gente ache necessario ta
debatendo com aquela familia, também tem os grupos de primeira vez, que
sdo familias que vdo se escrever pela primeira vez no CadUnico, que da
acesso aos programas sociais, temos nossas unidades que também
trabalham com a faixa etaria de 6 a 12 anos, que no caso é grupos de
Convivéncia Saber Viver e o Centro de Convivéncia Rita de Céssia, 1a
também s&o trabalhados essas criangas e suas familias (PSICOLOGO(A)
1).
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De acordo com as orientagdes técnicas do PAIF, as reunibes de planejamento
n&o podem se concentrar no “praticismo”. E preciso organiza-las e resguardar tempo
para discutir o que fazer, como fazer, entender a situacdo vivenciada pelas familias
atendidas e acompanhadas, elaborar estratégias de enfrentamento e prevencéo das
situacdes de vulnerabilidades presentes no territorio, de modo a mudar a perspectiva
da resolucdo do “caso a caso” para a coletivizagdo de agdes e o0 acesso a direitos,
alcance dos objetivos do PAIF em determinado contexto socioterritorial.

Recomenda-se, ainda, para subsidiar este processo de decisdo, o estudo e a
discussao de textos sobre o assunto, conhecimento de boas experiéncias, relatos
das familias usuarias, entre outros.

As falas demonstram que ha diferencas no que esta posto nas orientacées do
MSD e na pratica dos profissionais do CRAS, pois 0s mesmos néo dispdem de muito
tempo para planejar suas acoes, e isso decorre da grande demanda de trabalho e
aos poucos profissionais.

Em todo o processo de gerenciamento do trabalho social com familias do
PAIF, a participacdo das familias usuarias é fundamental, em especial nos eixos
planejamento, monitoramento e avaliacdo. Possibilitar a participacdo democratiza o
Servigo, leva a definicdo de estratégias e conteldos adequados a realidade das
familias, bem como contribui para o alcance de aquisi¢cdes por parte dessas familias,
no gue concerne a conquista de autoestima politica, empoderamento, autonomia e
protagonismo (BRASIL, 2012).

Para Teixeira (2013), as metodologias participativas com objetivos e metas
flexiveis, e o planejamento em conjunto sdo essenciais no trabalho social com
familias, tipicas de referenciais criticos, para os quais as familias sdo reconhecidas
como sujeitos sociais, e ainda potencializar sua forca social na capacidade de
reflexdo, organizacéo e lutas coletivas, na busca de melhores condi¢des de vida.

Com efeito, as orientacdes técnicas do PAIF (BRASIL, 2012) também

mostram que o planejamento das acdes deve acontecer de forma participativa:

As acdes do PAIF devem ser planejadas e avaliadas com a participacao das
familias usuérias, das organizacbes e movimentos populares do territorio,
visando o aperfeicoamento do Servi¢o, a partir de sua melhor adequacéo as
necessidades locais, em como o fortalecimento do protagonismo destas
familias, dos espacos de participacdo democratica e de instancias de
controle social (BRASIL, 2012, p. 14).
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Dessa forma, ao mesmo tempo que o planejamento participativo das familias

no PAIF traz avangos, apresenta retrocessos na operacionalizagao do trabalho,

guando se mostra distante desse direcionamento, pois algumas falas mostram que

os temas sdo escolhidos pelos profissionais e que este planejamento ndo se da de

forma democrética. Os temas pré-definidos pela equipe se direcionam, muitas vezes,

para um trabalho socioeducativo, normatizador, de disciplinamento das familias,

ensinando-as a cuidar dos filhos. Com forte impacto nas relagcdes de género, em

especial, na reproducdo das relacbes assimétricas. Isso pode ser percebido no

depoimento:

O encontro com familias, ele é sistematizado da seguinte forma, encontro
mensal e as tematicas, e nés terminamos definindo por conta prépria, nés
fizemos uma reunido no inicio do ano com representantes desse servico e
representantes de familias para definir quais os temas que serdo
trabalhados no decorrer do ano, porque nds sentimos a necessidade de
fazer isso, porque nds nao recebemos da nossa Secretaria uma orientacao,
digamos assim, para nortear essas atividades, quais seriam as tematicas
trabalhadas e tal, nds sentimos essa necessidade e resolvemos fazer dessa
forma, surgiu até, nesse meio tempo, uma reunido com o representante da
SEMTCAS, responsavel por monitorar o servi¢co nos territorios, foi previsto
gue iria existir um planejamento com orientacfes deles, mas ndo foi para
frente essa ideia, nés permanecemos atendendo esse planejamento pré-
definido que nés técnicos daqui fizemos no inicio do ano, e ai, a partir das
necessidades que foram colocadas por essas pessoas no dia na ocasido
dessa reunido. Nés definimos planejamento para o encontro com as familias
no decorrer do ano de 2015, as teméticas sdo as mais variadas, desde
assuntos que sao pertinentes a gente e da Assisténcia Social, como
também temas relacionados a saude, mais de alguma forma dizem respeito
a familia, porque implica no cuidado, na supervisdo de um familiar, em
relagdo ao idoso e a gente viu que fazia sentido aquela tematica entrar no
nosso planejamento também, mas nesse caso nao seriam atividades
conduzidas por nés, mas por pessoas convidadas de onde seja necessario,
da saude ou de qualquer outro lugar, o sistema de garantia de direitos, a
gente tém essa previsdo (PSICOLOGO(A) 2).

O primeiro grupo de descumprimento nés trabalhamos justamente o Bolsa
Familia com as condicionalidades, falamos sobre o Bolsa Familia, sobre os
servicos do CRAS, falamos sobre o que é o primeiro passo para fazer o BF,
que é o CadUnico, ndo é sO6 o Bolsa Familia, é também para outros
beneficios associados outros, e ai, a partir dai as familias também
sugeriram tantos temas e além deles seguido a gente vai encaixando. Nés
ja tivemos um sobre descumprimento, sobre relacionamento familiar, ja
tivemos a sugestdo de uma mae sobre a questdo da religiosidade, sé que
esse grupo ndo aconteceu, nés tivemos uma parada por conta da reforma,
porque saimos daqui e nos tivemos que ir para outro espaco (O(A)
ASSISTENTE SOCIAL 3).

Nesse sentido, muitas vezes estas sugestdes de temas se voltam para

guestbes internas a familia, visando gerar habilidades para o cuidado (de criancas,
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adolescentes, idosos), para o reforco de responsabilidades familiares, a partir da
reflexdo e da discusséo do cotidiano dessas familias.
No depoimento de uma das representantes da familia, fica claro que as acoes
se dirigem para o aconselhamento, para “ensinar’ e gerar habilidades para o
cuidado e a educagéao das criancas.
E sobre o acompanhamento da crianca, a educagdo que a gente ta dando,
como t4 sendo em casa, como que é o comportamento deles em casa, o
comportamento da gente com eles, até a convivéncia também se tem algum
problema em casa que ta levando a crianga ndo se comportar no colégio,
coisas desse tipo. Eles ensinam um monte de coisas para dar conselho

como a gente deve se comportar, tipo se eu tiver um problema eu néo tenho
que passar, porque ai ja prejudica, esse tipo de coisa (FAMILIA 1).

A observacéo feita pela pesquisadora a uma atividade de acompanhamento
familiar a familias em descumprimento percebeu-se que o (a) Assistente Social
tratou do tema “vinculo familiar”, e destacou dez passos para a boa convivéncia
familiar. Desta forma, demonstrou o aspecto disciplinador e moralizador do trabalho
social com familias.

A presenca de agdes disciplinadoras, de controle sobre as familias, ainda séo
frequentes. Mas, as familias, em sua simplicidade, tém claro que suas
vulnerabilidades decorrem nao de seus comportamentos, mas de uma realidade de
pobreza e excluséo social, como falta de policiamento, educacgéo, servicos para
ocupar o tempo livre das criangas, como destaca o depoimento a seguir, de um

familiar.

Vai na casa da familia da gente perguntar como a gente estd, as criangas,
olha a rotina da gente, a maneira da gente estabelecer a educacdo em
casa. Acho que precisa melhorar no nosso bairro é o policiamento, que nao
tem muito, a educacgdo para as criangcas que andam muito no meio da rua
[...] (FAMILIA 3).

No entanto, também sao trazidos temas para a discussdo nas reuniées e
encontros no CRAS, que estéo relacionados a questdes de género que permeiam o
cotidiano da maioria do publico que participa das atividades do CRAS que sao as

mulheres, como se apresenta na fala:

Entdo, em 2014, além dos GCF, né, Grupo de Convivéncia Familiar, nés
criamos o GDF, que é Grupo de Desenvolvimento Familiar, que € para
discutir a questdo de género, por qué? O género envolve, esta muito
permeado no CRAS, seja porque sdo as mulheres o publico mais crescente,
né, seja porque apesar do CRAS trabalhar na Prote¢@o Social Basica, as
mulheres sdo muito vitimas também, né, da violéncia doméstica ou da
sobrecarga de trabalho, entdo, n6s pensamos nesse grupo especifico do



106

género, nés também haviamos pensado no segundo semestre criar um
GDF Trabalho, que é pra discutir o mundo do trabalho, porque também
outra questdo que se apresentou muito nas escutas, nos encaminhamentos,
era a questdo do trabalho (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 5).

O PAIF tem priorizado agbes que enfatizam o trabalho socioeducativo, ou
seja, materializam-se através do trabalho social com familias, seja mediante
atendimentos ou acompanhamento das familias (particularizado ou grupal). Assim, 0
desenvolvimento do trabalho social com familias do PAIF pode ocorrer por meio de
dois processos distintos, mas complementares: a) as familias, um ou mais de seus
membros, podem ser atendidos pelo PAIF, e b) as familias podem ser
acompanhadas pelo PAIF. O atendimento as familias, ou a alguns de seus
membros, refere-se a uma acgédo imediata de prestacdo ou oferta de atengédo, com
vistas a uma resposta qualificada de uma demanda da familia ou do territorio.
Significa a insercdo da familia, um ou mais de seus membros, em algumas das
acOes do PAIF: acolhida, acbes particularizadas, acdes comunitarias, oficinas com

familias e encaminhamentos (BRASIL, 2012).

4.2.3 Técnicas e procedimentos utilizados na execucdo e na avaliagdo do
trabalho

O Ministério do Desenvolvimento e Combate a Fome — MDS, a partir dos
documentos de orientacdes técnicas para o PAIF, de certa forma padroniza as
técnicas e procedimentos a serem utilizados no trabalho social com familias; no
entanto, seu intuito é superar os modelos interventivos precérios de rotinas técnicas
e administrativas. Assim, de acordo com as orientacdes técnicas, 0s principais
servicos, acdes e procedimentos previstos no PAIF sdo: acolhida; oficinas com
familias; acBes comunitarias; acdes particularizadas e encaminhamentos.

No que concerne aos depoimentos, esses enfatizam tanto os procedimentos e
acOes profissionais realizados, como as técnicas e 0s objetivos com essas acles e
servigos. As agles sao de cunho individual e grupal, as primeiras incluem desde o
acolhimento, a escuta qualificada e o encaminhamento para os servicos da rede
socioassistencial e de outras politicas publicas. Ja o trabalho em grupo envolve
desde o0s grupos socioeducativos para familia e seus representantes, nucleos
socioeducativos, espacos de escuta, os ludicos, de socializacdo, convivéncia com

criangas, adolescentes, jovens, adultos e idosos, com oficinas de reflexdes, trocas
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de experiéncias, reunides, palestras e campanhas socioeducativas, como sao

apresentados nos depoimentos:

A partir do momento que uma familia vem aqui ao CRAS, tem todo o
protegimento, que é a questdo da acolhida, da escuta qualificada, da visita
domiciliar, do estudo social, do relatério, e a insercdo dela nos grupos de
acompanhamento, 0s grupos que ela vai ser inserida para o chamado
acompanhamento familiar. S6 que o grupo nao é unico e exclusivamente do
PAIF, o PAIF é muito maior. A partir do momento que eu atendo uma
familia, e que ela é inserida naquele acompanhamento, de visita, de
encaminhamento para rede socioassistencial, ou pra rede territorial
também, ela passa a ser acompanhada dependendo de que tipo de
vulnerabilidade que ela apresenta, de que tipo de risco também, qual o perfil
de idade dela, se é um idoso, se é crianca, se € um adolescente, ou se nao
€ nenhuma dessa faixa etaria; mas é um adulto, dos dezoito aos cinquenta
e nove anos. E ai, nessa familia, ela vai ser atendida, dependendo desse
tipo de vulnerabilidade (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 4).

O trabalho social com familias, ele se d& dentro do contexto do CRAS, né,
pode iniciar através de escuta qualificada, ou de um encaminhamento, de
um estudo técnico, de a¢des na comunidade, né, enfim, das mais variadas
acOes. Através dessa identificacdo € que as familias sdo encaminhadas
para as acfes em grupo (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 5).

E, os procedimentos séo o trabalho de grupo, ai a gente prioriza o contato e
o fortalecimento das familias nos grupos, por exemplo, com rodas de
conversa, a gente trabalha vivéncias, trabalhos de grupo, articulagcdo com
os lideres comunitarios para trazer essas familias (PSICOLOGO(A) 3).

Al, no caso, técnicas e procedimentos é: através do acolhimento, escuta
qualificada, visita domiciliar e os encaminhamentos, seja para dentro da
nossa rede que seria 0s Servigos de Convivéncia e 0S N0SS0S grupos, né, e
seja pra rede de fora, no caso a saude, politicas ao redor, né, ao entorno
(PSICOLOGO(A) 5).

Os depoimentos destacam que as principais acdes de carater individuais sédo
a escuta qualificada, acolhida e os encaminhamentos para rede socioassistencial e
as de caréter coletivo sdo os trabalhos em grupo e a articulacdo com lideres
comunitarios, que pode ser incluido em outros servicos e procedimentos, como 0s
atendimentos sociocomunitarios. E as principais técnicas utilizadas sédo as visitas
domiciliares.

Desse modo, conforme as orientacdes técnicas do PAIF, estas acfes devem
materializar os objetivos do servico, ou seja, que as acdes devem estar associadas
aos objetivos e a sua execucdo cabe aos profissionais de nivel superior que
compdem a equipe técnica do CRAS. Este trabalho deve ser realizado a partir de
pressupostos éticos, conhecimento tedrico-metodologico e técnico-operativo”, de
modo a qualifica-lo para a efetivagdo do alcance dos objetivos propostos pelo

Servigo, assim, o0s técnicos de nivel meédio ndo devem, portanto, ser
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responsabilizados por nenhuma acéo técnica do PAIF, pois s6 cabe a eles auxiliar
na operacionalizacdo das agbes do Servigco, e ndo podem assumir responsabilidade
por conducdo de grupos do Servigco de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos,
quando ofertados no CRAS.

Segundo Teixeira (2013), as acOes socioassistenciais e socioeducativas
devem ter como foco as necessidades das familias e a garantia de direitos de
cidadania, cujas propostas e acfes perpassam o0 ambito especifico de uma politica,
para uma perspectiva intersetorial, integrada e articulada, mas, especificamente na
assisténcia social, estas acdes devem ser guiadas pela efetivacdo dos direitos e da
responsabilidade publica, que deve ser a direcdo do trabalho com familias ou grupo

de familias.

4.2.4 Principais empecilhos para o ndo cumprimento das condicionalidades e
as atividades desenvolvidas com as familias

E consenso entre os estudiosos que a situacdo de vulnerabilidade das
familias se encontra diretamente associada a situacdo de pobreza e a ma
distribuicdo de renda do Brasil. Assim, como em outros paises, no Brasil os
programas de transicdo econdmica e de ajustes macroecondémicos tém se tornado
um elemento desagregador das familias. Nesse sentido, verificou-se um acréscimo
de familias monoparentais, principalmente onde a mulher assume a chefia do lar; a
falta de acesso aos servicos urbanos basicos, entre outras, sdo questdes que
afetam a familia e seu entorno, em especial daguelas que vivenciam situacdo de
pobreza (KALOUSTIAN, FERRARI, 1994).Todavia, se a situacdo econdmica € o
carro-chefe das vulnerabilidades, essas se acentuam, frente as questdes de género,
etarias, raciais, dentre outras.

No que concerne a questdo social, torna-se imprescindivel entender que a
responsabilidade da protecao social ndo esta restrita as familias, portanto, a solucéo
para essa questdo extrapola as suas possibilidades. O poder publico deveria ser
uma alternativa para a resolucdo dos problemas que as familias enfrentam, para
evitar as rupturas dos vinculos e garantir a convivéncia familiar e comunitéria.

Quando a politica publica toma como tarefa fortalecer a funcdo protetiva da
familia, ela se exime de ser mais um mecanismo de enfrentamento dos problemas

que afligem as familias, mediante servicos, beneficios e trabalho educativo que vise
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a inclusao social. Estimular a familia a buscar nos seus proprios recursos a solugéo
primeira ndo é valorizar a familia, mas culpabilizd-la pelas situacdes de
vulnerabilidade, que com certeza sdo decorrentes de multiplos fatores, em que a
dindmica familiar € apenas um deles.

Assim sendo, as familias pobres, foco do PBF e dos acompanhamentos no
PAIF, apresentam varias dificuldades para 0 ndo cumprimento das
condicionalidades, pela falta de protecao social do Estado e por terem uma situagao
de vida perpassada por varias expressdes da questdo social. Entretanto, o0s
profissionais ndo conseguem sair do ambito da responsabilizagdo familiar, em
especial da mulher que é negligente, que abandona, que viola direitos, que bebe ou
usa drogas. O mito da familia desestruturada, em crise, incompleta e incapaz esta
subjacente a esses discursos, as questdes estruturais, objetivas, subjetivas, culturais
e religiosas nao sao pensadas como determinantes, nem abordadas na intervencgéo,

como demonstram os depoimentos:

A reincidéncia no descumprimento, geralmente nos casos que a gente vem
acompanhando o fato dos jovens, as criangcas ndo quererem mais voltar
para a escola, 0os pais ndo estdo mais conseguindo ter limite dentro do
processo de educacdo familiar, o proprio fato preponderante é a
desestruturacdo familiar, é o caso da violéncia dentro da familia, caso de
negligéncia, certo, e o caso relacionado as drogas, entdo, eles sdo: a
gravidez na adolescéncia, entdo esses motivos que mais faz com que as
familias na situacdo de reincidir com os problemas que sdo apresentados
em relagdo ao descumprimento das condicionalidades. Os outros casos,
como ja foi apontado anteriormente nas respostas; reverter a situacao
dificilmente no caso de uma mée que esquece de uma vacina, coisa assim,
nesse sentido, ele vai reincidir, quanto mais complicado, mais complexo o
caso, mais perigo de viver a mesma situagéo, e ai, cabe a nds do Servico
Social e da psicologia estarmos trabalhando com a familia (O(A)
ASSISTENTE SOCIAL 1).

Segundo Goldani (1993), a “crise familiar’ ou a “desestruturagao” é explicada
por alguns argumentos pelos defensores da ideia de declinio da familia. O primeiro
argumento discorre que a familia passa por uma desinstitucionalizacéo interna, ou
seja, refere-se aos individuos se tornarem mais autbnomos, menos dependentes do
grupo, tem gerado grupos domésticos familiares menos coesos e integrados.

Outro argumento seria o declinio do familismo como valor cultural, que teria
como origem o individualismo e o igualitarismo, caracteristicas apontadas como
marcas dos processos de modernidade pelo qual atravessa o pais. Na mesma linha,

discute-se que esses valores estdao se debilitando, mediante a diminuicdo do
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tamanho da familia e uma maior instabilidade das unides, fragmentando os lagos de
parentesco.

No entanto, esse argumento apresenta dificuldades, entre as quais se
destaca o pressuposto da existéncia de um modelo de familia extensa ou ampliada
pela presenca de diferentes geracdes cor residindo e que estaria em processo de
nuclearizacdo. Ainda em relagéo a tese do declinio do familismo, contra argumenta-
se gque as melhorias nas condicfes de saude e mortalidade geraram modificacbes
nas estruturas por idade e sexo da populacao, fazendo com que as pessoas vivam
por mais tempo nas diferentes fungées (GOLDANI, 1993).

E o terceiro argumento discorre que a familia est4 enfraquecida e debilitada
para cumprir com suas funcdes sociais tradicionais, como a reproducdo de seus
membros e a sua propria com o grupo. Assim sendo, um aspecto importante desse
argumento € a contracepcao restrita da reproducdo da familia, vista somente
mediante a fecundidade. Porém, é necessario ressaltar que apesar da diminui¢do da
fecundidade e aumento dos divércios, o potencial gerado pela maior esperanca de
vida de homens e mulheres propiciou a permanéncia da familia conjugal como
modelo mais comum. Além dos papéis de esposa e made predominarem nas
trajetorias de vida das mulheres brasileiras, apesar de que ha uma pequena
diminuicdo do peso desses na vida adulta das mulheres (GOLDANI, 1993).

Portanto, a desestruturacdo familiar € um mito, o que vivemos € uma
renovacdo das formas de vida familiar, uma pluralidade de maneiras que redefinem
também os valores, as funcBes da familia, suas estratégias de sociabilidade,
convivéncia e sobrevivéncia. Apesar disso, os depoimentos ainda estao firmados na

nocdo de uma estrutura ideal ou na sua auséncia.

[...] As vezes o problema ndo ‘ta na crianga, mas na estrutura familiar que
ela tem. Vive numa desestrutura. Estd numa situacdo que ela perpassa
naquele vinculo familiar, que ela estd tendo muitas vezes com um pai
alcodlatra, que bate na mae, que isso e que aquilo outro, e que nado sei 0
qué. As vezes a escola v& como se a crianca ndo quisesse frequentar
aguela escola, ndo quisesse estudar, ndo vé, muitas vezes, o lado social.
Quando a reincidéncia acontece, em algumas situagdes, por falta... A gente
fez a visita, voltou a frequentar, depois volta porque a familia voltou para
aquela mesma situacao, e a crian¢a deixa de frequentar a escola. Mas, em
relacdo a reincidéncia, aqui no CRAS n&o tem muito (O(A) ASSISTENTE
SOCIAL 4).

As causas do descumprimento muitas vezes sao percebidas pelos

profissionais ndo como uma falha do Estado, que nao oferece servico de qualidade,



111

proximo de casa, de facil acesso e com resolutividade; da ordem capitalista que gera
pobreza, desigualdade e exclusbes que tém repercussdes nas relacbes
interpessoais e na dinamica familiar. Antes, ao contrario, sdo vistas como
negligéncia das familias, culpabilizando-as pelo ndo cumprimento das
condicionalidades, focando o problema no individuo, o que demonstra uma visao
conservadora e uma tendéncia familista do Programa.

Em alguns depoimentos de familiares séo visiveis as dificuldades para lidar
com as funcdes familiares de cuidado e protecdo, decorrentes da sua realidade
objetiva, da falta de suporte de uma rede informal e formal de servi¢cos, e nao de
falta de vinculos fortes ou negligéncias.

Porque eu sou sozinha, s6 eu. Nem sei onde o pai anda. E dificultoso eu
sozinha e agora também, nem t6 trabalhando (FAMILIA 5).

As familias tém claro o que querem, o que demandam para 0S Servicos, e 0
que acham que é a solucdo para os problemas que seus filhos vivenciam. Elas
demandam servi¢os de apoio, de suporte para cuidar e educar seus filhos, minimizar
suas funcdes, poder compatibilizar trabalho e vida familiar. Conforme depoimento de

familiar abaixo:

[...]. E como eu te falei, € dando uma atividade para os de menores que eu
tenho, uma atividade, um curso, entendeu, para eles. Eu tenho meu filho de
dezesseis anos que quer trabalhar, mas como vai trabalhar se ndo tem
oportunidade para ele, e se eu chegar em uma loja e pedir trabalho para
meu filho, claro que eles vao negar, pensar que meu filho é ruim. E isso que
eu quero, uma atividade para os meus filhos, para poder se profissionalizar
e trabalhar (FAMILIA 2).

Carloto (2012) afirma que punir as familias que ndo cumprirem as
condicionalidades parece incompativel com os fins de promocdo social que o0s
programas assumem como cruciais em suas formulagbes. O cumprimento das
condicionalidades, para a autora, € mais dificil para as familias em situacdo de
extrema vulnerabilidade, pois sdo familias cujo vinculo com a formalidade e a
institucionalidade é mais fragil.

A focalizagdo do problema na familia vai incidir sobre a mulher, que é
considerada a responsavel pela protecdo, pela educacédo e pelo cuidado com os
filhos, responsabilizando pela falha na educagcdo e na saude dos filhos,
considerando-a incompetente para cuidar dos filhos, reforcando uma visao

maternalista da mulher.



112

Como demonstram os depoimentos, apesar de reconhecerem o trabalho

doméstico da mulher, das mdultiplas tarefas a elas atribuidas socialmente, que as

impedem de cumprir as condicionalidades, uma vulnerabilidade de género que se

soma as econOmicas, esses depoimentos identificam que em outras situacdes

ocorre mesmo por negligéncia, incapacidade de impor uma socializacdo menos

rebelde, obediente, que valorize a educagéo escolar.

Aqui a gente identifica varias situacfes de familias com criancas com
deficiéncia, que a mée tem dificuldade de levar para a escola, a escola tem
dificuldade de receber, identificados casos de maes que é responsavel por
uma, duas, trés, quatro, cinco criancas, e aquela mae adoece, nao tem
como levar, ndo tem uma pessoa para dividir essa responsabilidade, a
crian¢a ndo vai para escola, ja tivemos relatos de mées que o filho, a filha
fica em casa para cuidar das coisas da casa, da mesma forma, responsével
por vérias criangas, ai acaba sobrecarregando muito, penalizando, a mée
ndo acompanha a escola dos filhos porque tem os afazeres de casa, o
cuidado com os irmaos que a mae tem que trabalhar e acaba identificando
situagbes que é uma simples negligéncia da méae, né? No sentido de que
ela ndo acompanha aqui a gente faz uma atividade de acolhida e reunides
de primeira vez familias que desejam ser inseridas no Bolsa Familia que
deseja fazer o CadUnico, a gente sempre coloca que n&o é s6 matricular o
filho na escola, mas matricular e acompanhar o filho na escola, se o filho
estd indo para a escola ou esta ficando no meio do caminho, sé chega na
porta e volta, se ele estd entrando na sala de aula, aqui nés ja tivemos
casos que a mae diz deixar o filho dentro da escola, mas ela nao
acompanha, ndo tem contato com a professora, com a diretora, para saber
se aquela crianca estd nas aulas, ta frequentando direitinho, conforme ela
disse que deixa dentro da escola, entdo, assim acaba sendo, tem casos que
acaba sendo um descuido, ndo sera uma negligéncia, mas descuido, mas a
méae relata, eu trabalho, fago faxina, eu tenho que fazer isso, eu tenho
outros filhos, ai j& vem outras, vérias situagbes que a gente tem que vim
conversando procurando ta mediando e ajudando essa mae, s6 basta a
mae escutar as outras possibilidades que ela possa estar acessando, estar
recorrendo. Ha sim familias que reincidem, ela vem uma, duas, ndo é as
situagbes que se repetem, é a familia que vem na lista e na proxima ela néo
vem, quando menos espera ela estd na outra, se for uma situagdo de
suspensdo, quando ela vem na outra lista provavel que ela esteja em
acompanhamento, faz a visita, chama essa mée, muitas vezes a gente
identifica que é a mesma situacdo ndo é outro motivo, mas 0 mesmo motivo
de antes (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 3).

Verificou-se, na fala, que a(o) profissional de Servico Social identificou varias

situacdes de vulnerabilidades nas familias, o que contribui para que essas retornem

para a lista de descumprimento de condicionalidades do PBF, e que as maes nao

contam com uma rede de apoio para cuidar dos filhos; porém, apesar de constatar

essas situacoes, elas sdo as mais cobradas pelo acompanhamento dos filhos na

Nas adverténcias, 0 que a gente observa mais no lado das familias €
problema de salde e o filho que ficou gripado nao foi para escola, pelo
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menos é essa justificativa que eles d&o, boa parte, setenta e oitenta por
cento da essa justificativa, problema de saldde, mas quando a gente passa
para as suspensoes, vé que o problema é diferente, € negligéncia dos pais
ndo mandar os filhos para a escola ou entdo aquela criangca ndo tem mais
interesse de ir para o colégio, entdo essas familias que estdo em suspensao
a gente da prioridade para o acompanhamento e elas sdo inseridas no
PAIF, a gente prioriza, inclusive, a presencga delas nos grupos, é entdo o
que é feito para minimizar isso, inserir no PAIF, e ai cada familia tem suas
dificuldades, eu ndo posso generalizar e dizer que encaminha todas para
um oOrgéao especifico ou ndo vai depender de cada caso, e é entdo também
a promocao do trabalho de grupo as que mais vem sado as familias da
adverténcia e do bloqueio, suspensédo por conta desse histérico ndo tem
muita vontade de vim participar ou ndo se sentem motivadas em patrticipar
dos grupos (PSICOLOGO(A) 3).

Nesta fala, o(a) psicélogo(a) observou que o principal motivo para as familias
estarem na lista de adverténcia sdo os problemas de saude das criancas e
adolescentes, ja na de suspensdo, a causa € a negligéncia dos pais e a falta de
interesse dos filhos de ir para a escola. Nessas situagfes, é dado prioridade aos

casos de suspenséo.

A maioria da condicionalidade da educac¢do. Claro, muitas vezes aquela
crianca que faltou porque estava doente, a mae nado levou o atestado. E
aquela crianca que faltou por algum motivo, a maioria, as vezes, de doenca.
Mas, assim, tem situacdes que a crianca ndo quer mesmo frequentar a
escola. Tem situagbes, sim, de criangca de oito anos que ndo vai para a
escola de jeito nenhum, e fica em descumprimento. Mas, 0s maiores
descumprimentos sdo de evasao escolar, da-se na parte dos adolescentes.
‘Ah, porque eu tenho catorze anos, ndo quero mais ir pra escola de jeito
nenhum’. Infelizmente, as vezes por alguma situacdo que a mée néo esteve
acompanhando, trabalha, ndo tem como acompanhar de perto aquele
adolescente. As vezes ela trabalha, ele fica sob os cuidados de outra
pessoa, mas ele fica sozinho, e acaba se envolvendo em outras situacdes.
Quer trabalhar. Muitos acontecem aqui de, sei |4, chegou naquela fase, quer
ganhar seu dinheirinho. Ai, ‘Ah, ndo. De manha vou para escola, a tarde eu
vou ali pra oficina de fulano de tal, ajudar ele’. Mas chega ao ponto que ele
quer ficar o dia todo na oficina, porque la ele vai fazer mais dinheiro. Entao,
assim, as maiores situacdes mesmo de evasdo escolar, de ndo querer
frequentar a escola, por motivo [...]. Principalmente os adolescentes, de
guerer ta trabalhando, ou mesmo desinteressados por a questado escolar, e
a familia ndo da mais jeito. Ndo obedece mais a mée, mesmo que nés
visitamos, conversamos, ndo tem uma atividade, nés ndo podemos obrigar.
E, muitas vezes, ndo se tem outros servicos para ele ser inserido. Entdo, na
maioria das vezes, 0 adolescente deixou de frequentar a escola porque ele
quer trabalhar, porque ele quer ganhar o dinheiro dele, e quer trabalhar de
alguma coisa, ou entdo mesmo pela questdo no envolvimento no uso de
drogas (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 4).

Em outro depoimento, fica evidente a compreensdo que as politicas sociais
ineficazes, pouco inclusivas e de baixa qualidade sdo motivos reais de
descumprimento das condicionalidades, e outras dificuldades que independem da

familia.
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A reincidéncia ela é pontuais, sao casos pontuais, boa parte do
descumprimento que nés acompanhamos sdo realmente por erro no
sistema de informagdo ou, as vezes, até uma dificuldade de ter acesso a
politica, por exemplo, no caso da saude é o que eu tenho observado,
ultimamente, as vezes, um problema, uma dificuldade de acesso ao servico
de salde, de conseguir marcar um médico em tempo héabil para solicitar um
atestado médico, uma coisa que possa comprovar a falta daquela crianga
ou adolescente na escola, ou as vezes, teve acesso a consulta médica, mas
o profissional ndo fornece esse documento que comprove essa auséncia, 0
atestado médico é uma decisdo do profissional, eu respeito, eu sei que
muitas pessoas acabam se utilizando do atestado, desse documento, de
forma errada e de forma irresponsavel, enfim, porém é um direito da pessoa
gue esta utilizando o servico, a consulta, 0 comprovante de que ela esteve
ali, mas a gente termina digamos dano crédito para familia, acreditando na
declaracdo dela, assim a declaracdo da familia e se ela tiver algum
documento comprobatério, uma declaracdo ou atestado médico. Com
relagdo a educacao, quando ha o descumprimento é por outra razédo, e nao
por erro no sistema no sistema de minoria € a que agente verifica um maior
namero de problemas da salde, da acrianca e do adolescente, seja do
familiar responsavel por leva-lo até a escola, por vezes conflito familiar seja
na escola, situacdo de violéncia entre alunos, ou no proprio territério que
termina afastando aquela crianca dou adolescente da escola ou casos bem
pontuais mesmo sédo em menor nimero com relagcdo ao descumprimento da
salde € vem bem menor nimero do que da educacdo (PSICOLOGO(A) 2).

Conforme Carloto (2012), as criticas em relacdo a cobranca de
condicionalidades nos programas de transferéncia de renda s&do associadas a
penalizacdo da familia, da Escola, e dos professores, sem uma reflexdo quanto as
questdes estruturais na politica de educacdo no pais, como falta de condicdes
técnicas e operativas destas instituicbes em fornecer uma educacédo com qualidade,
e a auséncia de uma rede efetiva de oferta de servicos publicos nos territorios. Além
das dificuldades cotidianas de mdultiplos afazeres doméstico a cargo das mulheres.

O PAIF, como principal servico ofertado pelos CRAS, tem como principais
usuarios as familias em situacdo de vulnerabilidade social e, prioritariamente,
aguelas que descumpriram as condicionalidades do PBF, pois tem o intuito de
responder as necessidades das familias que mesmo acessando a renda precisam
acessar 0s servicos socioassistenciais para garantir o acesso a saude e a educacéo
(BRASIL, 2006, p.28). Assim, a organizacdo do trabalho no CRAS se da a partir das
orientacdes e objetivos do PBF.

Quanto as atividades desenvolvidas com as familias que descumpriram as
condicionalidades do PBF pelos técnicos do CRAS, as falas mostram que no geral
séo feitas visitas domiciliares, busca ativa, reuniées com as familias, atendimentos
individualizados e encaminhamentos para o0s Servicos de Convivéncia e
Fortalecimento de vinculos, a rede socioassistencial e para outras politicas publicas,

como mostra os relatos:
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Com relagcdo as familias que estdo em descumprimento das
condicionalidades naquele periodo, a gente lanca algumas estratégias e
depende muito da listagem que a gente recebe. A prioridade é o
acompanhamento das familias que estdo em suspensdo do beneficio.
Quando a gente fala em prioridade, depende muito se for um niimero muito
grande e a equipe ndo tem como acompanhar 100 familias, a prioridade é
nos casos de suspenséao, depois de bloqueio e, por fim, a adverténcia, mas
no geral a gente consegue acompanhar 100%, nés fazemos a visita se for
um ndmero reduzido, a gente faz a visita a todas. Com o ndimero muito
grande, nds fazemos nos casos de suspensao e bloqueio, e convocamos as
adverténcias para uma reunido, € porque no caso de adverténcia nés
vamos orientar, prevenir uma situacdo posterior de bloqueio ou suspensao.
No caso de bloqueio precisa de uma atencdo maior, e até uma urgéncia na
solucdo daquela situacdo de descumprimento, entdo funciona mais ou
menos dessa forma, para reunido nés mandamos carta enderecada ao
responséavel familiar (PSICOLOGO(A) 2).

O depoimento mostra que os técnicos dos CRAS ficam a espera da lista de
descumprimento e nela estdo as familias em situacdo de adverténcia, bloqueio e
suspensao, por conta da grande demanda de familias, acabam dando prioridade no
atendimento as familias em situacdo de bloqueio e suspensdo, 0 que mostra a
incompatibilidade entre a composicdo da equipe técnica e a demanda de trabalho, o
gque ndo esta de acordo com a orientacdo da NOB-RH/SUAS, e acaba
comprometendo o desenvolvimento do trabalho com familias. Nesses casos, o0 (a)s
profissionais do CRAS realizam visitas domiciliares, se também for um numero
menor de familias na lista. J& nos casos de adverténcia, mandam carta para que as
familias comparecam as reunifes, com a finalidade de orienta-las em relacdo as
condicionalidades e prevenir uma posterior situacdo de bloqueio ou suspensao.
Nesse sentido, as familias sdo chamadas a justificar o cumprimento e cobradas em
relagdo a frequéncia do filho na escola e 0 acompanhamento na saude. Isso acaba
ampliando a responsabilizacdo da familia e culpabizando pelo ndo cumprimento, o
que reforca uma tendéncia familista. No entanto, as condicionalidades sé&o
compromissos entre a familia e o poder publico, em que esse ultimo deve oferecer a
quantidade e a qualidade das escolas e da saude para que estas familias possam
cumprir as condicionalidades.

Em muitos casos, as familias entram em descumprimento por erro no registro
das informacdes, erros no sistema, e isso € uma preocupacdo dos técnicos e faz
com que, mais uma vez, as familias sejam responsabilizadas, como sinalizam os

relatos:

(...) Acontece muitas vezes de ter erro no sistema, de vir constando o
descumprimento, mas essa familia ndo tava descumprindo porque foi um
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erro da escola ou do posto de salde, porque 0 acompanhamento é feito
pela escola, pelo posto de saude, é entregue pra SEMTCAS, |4 é digitado,
né, e de la que vai pra Brasilia, pro MDS, pode ser que no caminho tenha
algum erro de digitacdo e que ndo tenha o descumprimento, essa familia,
nés convidamos para o grupo s pra participar do grupo, mas ndo € porque
ela tenha uma obrigacdo, ndo é?! A gente convida na perspectiva de que
também ela possa acessar esse espaco coletivo, mas nao porque ela seja
obrigada, né, o publico mesmo especifico dos grupos sédo as familias que
estdo em acompanhamento familiar, a gente s6 inclui uma familia em
acompanhamento quando tem realmente um descumprimento ou nas outras
situagdes (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 5).

Os erros no sistema de condicionalidades podem prejudicar ndo sé o0s
trabalhos do(a)s técnicos do CRAS, como também as familias que sdo chamadas
para as reunibes de descumprimento, sem estarem nessa situacdo. Porém,
o(a)Assistente Social ressalta que as familias ndo sao obrigadas a participar, pois o
publico especifico dos grupos sédo as familias que estdo no acompanhamento

familiar.

Geralmente, alguns casos a gente consegue reverter essa situacdo em
relacdo as familias que estdo em descumprimento, as vezes a gente t4
percebendo, na visita domiciliar, que as vezes é até um problema no
sistema, por exemplo, a mée que vacinou a crian¢a ou de uma crianga que
faltou a escola por problemas de salde, que ndo teve como comprovar sua
auséncia. Existem situacdes que a gente consegue reverter um periodo de
certo curto prazo é resolvido, essa situacao e as que de fato a gente vai ter
qgue criar um servico de acompanhamento, abrir um prontuério, elas séo
inseridas e chamadas a participar dos trabalhos de grupo, o que eu falei ha
pouco, a gente traz essa familia de acordo com a situacao do diagnéstico
gue a gente percebe, a gente também vai articular com as outras politica,
seja a saude, seja a assisténcia social, a educa¢do, ou outra, para a gente
tentar reverter esse quadro para essas situacfes de médio e longo prazo. O
trabalho de grupo e articulagdo em parceria com outras instituicdes, com
outras politicas sociais ou um processo de encaminhamento dentro da
nossa propria rede, como o CREAS, como o Centro Pop e outra, no caso de
acordo com a situacdo que apareca para gente (O(A) ASSISTENTE
SOCIAL 1).

Neste outro relato a(o) técnico(a) fala que muitas vezes consegue reverter a
situacdo de descumprimento em um curto prazo, que € percebida na visita
domiciliar, pois a mae ndo teve como comprovar a auséncia do filho na escola. Ja ha
outras situacfes que demandam um tempo maior e 0 acompanhamento seguido de
abertura de um prontuario e da insercdo das familias em trabalhos em grupos e

também articulacdo com a rede socioassistencial.

Quando a gente recebe a lista de descumprimento, a primeira coisa que a
gente faz, além da diviséo por turnos, é a busca ativa, ai a gente comeca.
Muitas familias j& aparecem espontaneamente porque elas recebem no
extrato e elas vao receber o beneficio, entdo recebem, corre para ¢4, caso
elas ndo venham, a gente faz a busca ativa, agente faz o atendimento
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individualizado, faz a escuta para saber o que foi, tem alguns casos que
nem aconteceu o descumprimento de verdade, teve um erro no sistema,
aconteceu que a familia acaba sendo penalizada porque nao teve e depois
a gente faz a escuta, a gente d4 uma orientagdo, se vai procurar um
documento na escola para trazer a respeito daquelas faltas ou se vai
procurar postinho de salude, mas se teve o descumprimento na situacédo de
trabalho infantil ou situagdo de negligéncia na familia, da mae, tem muitos
casos e erros no registro, tem situacdes de descumprimento e, conforme
for, a gente encaminha para o grupo e continua em atendimento o
acompanhamento que a gente fica fazendo no CRAS (O(A) ASSISTENTE
SOCIAL 3).

O(A) entrevistado(a) apresenta mais uma demanda de trabalho dos CRAS,
que é a alimentacdo do Sistema de Condicionalidades (SICON), que visa criar um
banco de informagBes sobre o acompanhamento das familias que estdo em
descumprimento de condicionalidades do PBF, e o ndo envio desses dados
compromete o recebimento dos recursos federais. E ainda destaca que 0s técnicos
podem, dependendo da situacdo que gerou o descumprimento, suspender o efeito
do bloqueio, e essas familias ndo deixem de receber o beneficio, 0 que mostra
avancos, porgue nao suspende a negacdo da transferéncia de renda que € um
direito e retrocesso, porque a familia enfrenta situacdes de vulnerabilidades, e ainda
€ cobrada pela funcdo de protecdo por conta da auséncia do Estado nas politicas

publicas.

4.2.5 Acompanhamento familiar

As orientacdes técnicas do trabalho social com familias no PAIF definem o
acompanhamento familiar como um conjunto de intervencdes desenvolvidas de
forma continuada, a partir do estabelecimento de compromissos entre familias e
profissionais, que pressupdem a construcdo de um Plano de Acompanhamento
Familiar — com objetivos a serem alcancados, a realizacdo de mediacdes periédicas,
a insercdo em agOes do PAIF, buscando a superacao gradativa das vulnerabilidades
vivenciadas (BRASIL, 2012). Nesse sentido, 0s relatos mostram sua concepcao e

modus operandi:

(...) O acompanhamento familiar, ele requer atividades continuas,
sistematicas, onde aquela familia vai ter constantemente atividades,
atendimentos, até que o acompanhamento requer diversos atendimentos
pra que aquela familia possa superar aquela situacdo de vulnerabilidade
social ou de risco (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 4).
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(...) o acompanhamento ja é uma coisa mais ampla, né, que vai ter uma
série de acles, vai ter atendimento no acompanhamento, mas vao ter
outras questfes, né?! Uma visita, uma visita pode ser um atendimento, mas
no acompanhamento séo visitas continuadas, participagdo em grupos ou de
convivéncia ou de desenvolvimento, educativo, enfim. E, elabora¢do do
Plano de Acompanhamento Familiar, né, que tem que ser constituido coma
familia e avaliado com a familia também, entdo o acompanhamento ele é
algo assim mais amplo, né, que ele acontece quando tem situagdo
realmente de acompanhamento, ou por descumprimento ou por questfes
gue precisem que a gente esteja mais proximo da familia, né, de modo
continuo, né, entdo esse € o objetivo, né, que é poder recorrer a familia,
recorrer ndo, é, acompanhamento é quando a gente vai pra familia, mas de
modo mais continuo, né, pra poder que a familia supere aquele problema
inicial que a familia ta vivenciando ou através de descumprimento ou outra
questdo, né?! E se da tanto através de atendimentos coletivos nos grupos,
como individual também, né?! Uma familia em acompanhamento ela pode
fazer escuta, ela pode fazer um encaminhamento, né, pode fazer uma visita
domiciliar ou institucional, né, mas tem que ter uma (...). Acompanhamento
em geral ele dura até seis meses e pode ser prorrogado ou em familias que
estdo em acompanhamento ha muito tempo (O(A) ASSISTENTE SOCIAL
5).

Os depoimentos apontam para ac¢des sistematicas e de longo prazo com a
familia, mediante véarias formas de abordagem, principalmente a grupal. O
acompanhamento no ambito do PAIF é destinado as familias que apresentam
situacdes de vulnerabilidades, que demandam protecdo da assisténcia social para
garantia de seus direitos socioassistenciais, acesso aos direitos sociais e ampliacao
de sua capacidade protetiva, demandando, para isso, uma atenc¢éo diferenciada, um
olhar mais atento dos profissionais do CRAS, na medida em que essas situacoes
vivenciadas, caso ndo sofram imediata intervencdo profissional, podem se tornar
risco social e/ou violacao de direitos.

Nessa direcdo, os depoimentos também indicam que a finalidade do
acompanhamento é de superar as situacdes de vulnerabilidade:

Porque esta bem aqui a familia, e tudo ao redor dela tem inumeras
dificuldades, inumeros tipos de vulnerabilidades e riscos que esta
envolvendo. E cada dia, muitas vezes, mesmo no acompanhamento, por
aquela situacdo ser muito complexa, as vezes acontece outra situacdo que
acaba piorando, dificultando o préprio acompanhamento. E por isso, assim,
a finalidade € o qué? Que a familia possa superar aquela situacao que ela
esta passando. Mas nem sempre isso é possivel. Nem sempre é possivel
gue a gente, no acompanhamento, traga essa emancipa¢éo, autonomia tao
falada dentro da politica assistencial pra aquela familia. Nem sempre isso é
possivel (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 4).

Eu entendo que é uma andlise que a gente vai trazer a médio e longo prazo
essas familias nos buscam, a gente busca essas familias, na busca ativa ou
elas vem pela demanda espontanea ou as vezes é alguma denudncia ou
alguma situacdo de vulnerabilidade vivenciada a gente faz a intervencéo na
maioria das vezes é necessario sim o acompanhamento porque aquele fato
realmente é constatado naquele contexto e ai esse acompanhamento a



119

gente abre o prontuario aqui no CRAS, a gente comeca a fazer as visitas
regulares para que essa situacé@o de vulnerabilidade seja minimizada ou ate
sanada (PSICOLOGO(A) 1).

O acompanhamento familiar em uma unidade de protecdo basica acredito
gue o foco principal é prevenir que aquela familia se encontre numa
situacéo de vulnerabilidade, elas ndo venham a passar por uma situacao de
violagdo de direito, né? Acredito que o objetivo principal seja esse das
acoes de um CRAS, né, da equipe técnica também o objetivo seja esse,
acompanhar a familia no sentido que se ela estd na situacdo de
vulnerabilidade, seja socioecondmica, de habitagao, ou até mesmo de lagos
familiares ou comunitarios, para que isso ndo se torne uma situacdo de
violacdo de direitos em relacdo ao descumprimento, por exemplo, o
acompanhamento familiar € imprescindivel no sentido de que essas familias
precisam entender a necessidade do acompanhamento em salde,
acompanhamento em educacdo e no acompanhamento com a gente da
assisténcia social, que é manter o cadastro atualizado, vir até a gente
quando a gente convocar (PSICOLOGO(A) 2).

As orientacBes técnicas do MDS dizem que o acompanhamento familiar
materializa o trabalho social com familias e requerem que os técnicos tenham
conhecimento do territorio e das familias acompanhadas, e que esse pode se da de
duas formas, individualizada e em grupo de familias que apresentam
vulnerabilidades semelhantes e que pressupde a elaboragcdo de um Plano de
Acompanhamento Familiar, mediacBes periddicas, insercdo em acbes do PAIF e
alcance de aquisi¢cOes e superacédo gradativa de vulnerabilidades sociais.

Em relagcdo ao objetivo da politica de gerar autonomia das familias, Teixeira
(2013) observou em sua pesquisa 0 uso de forma abstrata por alguns profissionais
do CRAS, os termos autonomia, empoderamento, protagonismo e emancipagao dos
sujeitos, sempre na perspectiva de levar a familia a resolver seus problemas
sozinha, e com seus recursos, a andar sozinha. Todavia, isso € uma ideologia
individualista, liberal, pois sem o0s instrumentos, apoios, condicdes materiais e
subjetivas, estas pessoas ndo podem ser autbnomas. Nesse sentido, € apontado no

depoimento:

O acompanhamento familiar € o monitoramento da familia e a finalidade é
gue essa familia seja autdbnoma no final do processo, que ela saiba
caminhar sozinha, mas que ndo precise tanto do apoio do técnico do CRAS,
da equipe como um todo, e o acompanhamento permite a familia se
conscientizar das possibilidades que ela tem e se conscientizar das
potencialidades da propria familia, entendeu? Entender que ela nédo precisa
mais do beneficio do BF e entender que é capaz, por exemplo, de gerar a
propria, de buscar renda, de buscar o mercado de trabalho, de se
conscientizar mesmo no sentido que ela entende que ela é capaz de
caminhar comas proprias pernas, o acompanhamento é uma espécie de
monitoramento e orientacdo de encaminhamento da familia para os 6rgdos
responsaveis (PSICOLOGO(A) 3).
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Conforme as reflex6es de Teixeira (2013), o trabalho social com familias deve
ser direcionado para além de uma viséo liberal, individual, subjetivista de autonomia,
no sentido de articular significados e praticas, a compreensdo de que as
subjetividades se alteram pelas praticas sociais, e ndo por simples conscientizacao.
Portanto, sem o beneficio monetario, sem cursos de formagéo para o trabalho, sem
politica de emprego, educacdo para adultos, e outros, a no¢do de autonomia cai
num vazio.

O acompanhamento familiar demanda ainda encontros periodicos entre
familias e profissionais, denominados de mediacdo, nos quais ha a avaliacdo do
alcance das aquisi¢cdes almejadas, das dificuldades encontradas e a elaboragao de
estratégias para superacdo dessas, de acordo com mudancas que possam ter
ocorrido no ambito familiar. No acompanhamento em grupo, o plano deve ser
construido com a participacédo de todas as familias que fazem parte do processo de
acompanhamento e do técnico. Destaca-se que nesses casos podem ser incluidos
no Plano de Acompanhamento Familiar tanto o0s objetivos gerais, a serem
alcancados por todas as familias que compdem o acompanhamento em grupo,
como também podem ser abarcados objetivos especificos de alguma(s) familia(s)
gue participam desse processo.

O processo se inicia a partir da apresentacéo a(s) familia(s), dos objetivos e
compromissos do acompanhamento familiar, bem como com a escolha do tipo de
acompanhamento a ser utilizado: se em grupo ou particularizado. E importante que a
escolha seja realizada conjuntamente pela familia e pelo técnico. Esse momento é
denominado Encontro Inicial. Ap6s o Encontro Inicial deve ser realizada a analise
das demandas, vulnerabilidades vivenciadas e potencialidades pelo(s)
profissional(is), em conjunto com a(s) familia(s), para a construcdo do Plano de
Acompanhamento Familiar. Nesse documento, deve constar também o
planejamento detalhado do processo de acompanhamento a ser realizado, tendo em
vista 0s objetivos a serem alcancados para a superacdo das demandas e
vulnerabilidades apresentadas. Dessa forma, sdo acompanhadas as familias que
aceitam participar do processo de acompanhamento.

O gréfico 1 mostra a periodicidade da mediacéo, o encontro entre as familias

e os profissionais acontece em sua maioria mensalmente.
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Gréfico 1 - Frequéncia dos Encontros entre os profissionais e as familias
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Fonte: Dados coletados a partir de pesquisa de campo nos CRAS de Teresina-PI.

Identificou-se, na pesquisa, que 0s encontros acontecem mensalmente no
espaco do CRAS, um tempo considerado longo, que dificulta um trabalho
sistematico de acompanhamento familiar, por isso algumas equipes fazem encontros
guinzenais ou semanais.

Ja o grafico 2 nos revela que ha uma aceitacdo intermediaria por parte das
familias nas atividades desenvolvidas no acompanhamento, o que significa dizer que

quando elas vao, geralmente costumam participar.

Grafico 2 - Nivel de aceitagéo nas atividades desenvolvidas no acompanhamento familiar
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Fonte: Dados coletados a partir de pesquisa de campo nos CRAS de Teresina-PI.

Aliada ao nivel de aceitacdo das familias esta a dificuldade de realizagdo dos
encontros entre os profissionais e as familias, em funcdo da precariedade das

condicdes de trabalho das equipes, e que foram elencadas no grafico 3.
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Gréfico 3 - Dificuldades para os encontros entre as familias e os profissionais
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Fonte: Dados coletados a partir de pesquisa de campo nos CRAS de Teresina-Pl.

A pesquisa revelou que as principais dificuldades encontradas para a
realizacdo dos encontros sdo: a deficiéncia na estrutura do CRAS, pois esses nao
estdo de acordo com o estabelecido nas normativas, apresentam uma infraestrutura
deficitaria, o que compromete a execucao do TSF; baixa participacdo dos usuarios,
que em sua maioria sdo mulheres, pois os horarios dos encontros geralmente
coincidem com suas responsabilidades domésticas e no cuidado com os filhos, ou
de trabalho fora de casa, sendo essas sobrecarregadas de fungfes, ja que também
sao cobradas para cumprir as condicionalidades do PBF; a insuficiéncia de recursos
humanos também é outro fator que compromete o trabalho, pois alguns CRAS néao
possuem a equipe minima estabelecida pela legislagéo.

A ndo adesédo das familias como uma dificuldade no TSF pode ser apontada

como irresponsabilidade, falta de compromisso, negligéncia das mulheres, que
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remete a uma visdo conservadora de que a familia, em especial a mulher, deve
sempre estar disponivel, sem considerar que elas também trabalham e tém outros
afazeres.

Assim sendo, para esses encontros e atividades/acdes a equipe técnica
emprega Varias estratégias para mobilizar e manter a adesdo das familias, e as mais
usadas sao as visitas domiciliares, a carta enderecada as familias, que muitas vezes

€ entregue pela prépria equipe, e a busca ativa.

Tabela 1 - Estratégias utilizadas para mobilizar e manter a adeséo das familias aos encontros,
atividades e acdes

ESTRATEGIAS UTILIZADAS PARA MOBILIZAR E N° DE VEZES DA
MANTER A ADESAO DAS FAMILIAS AOS RESPOSTAS
ENCONTROS, ATIVIDADES E ACOES
ACOLHIDA
BUSCA ATIVA
VISITAS DOMICILIARES
ARTICULACAO COM A REDE
CARTA
TRABALHOS EM GRUPO
AGENDAMENTO PREVIO DAS REUNIOES
LANCHE
CONTATO TELEFONICO
MANHA DE CIDADANIA
AVISOS NAS UBS, ESCOLAS E ASSOCIACAO DE
MORADORES
DESCENTRALIZACAO DAS ATIVIDADES
SORTEIO DE BRINDES 1

NINININWINOIN|O(A(F

N

Fonte: Dados coletados a partir de pesquisa de campo nos CRAS de Teresina-Pl.

De acordo com as orientacdes técnicas do PAIF (2012), a busca ativa no
territério de abrangéncia do CRAS, das familias em situacdo de vulnerabilidade
social, precede o processo de acompanhamento familiar. A realizacdo dela depende
das informac¢Bes provenientes da vigilancia. Assim, a identificacdo das familias em
descumprimento de condicionalidades, por exemplo, ocorrerd a partir dos dados
fornecidos pela vigilancia. Nesse sentido, a busca ativa permite a mobilizacdo para
comparecimento das familias ao CRAS, ou a visita domiciliar por um profissional,
para a realizagao da acolhida — particularizada e/ou em grupo, de modo a identificar,
a partir do estudo social, quais familias necessitam e desejam participar do processo
de acompanhamento familiar.

Em relacdo ao planejamento das acOes, periodicidade de suas reunides,

como ja apontado no item do planejamento, a equipe técnica do CRAS se reline, na
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maioria das vezes, mensalmente, mas a quantidade de demanda de trabalho dos
profissionais dificulta a sistematicidade do trabalho, a execucdo do planejado, mas a
maioria consegue se reunir para pensar, discutir e planejar acdes, como mostra o

gréfico 4.

Grafico 4 - Regularidade dos encontros da equipe técnica
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Fonte: Dados coletados a partir de pesquisa de campo nos CRAS de Teresina-Pl.

4.3 Trabalho com familias e as relacdes de género

Analisar o trabalho social com familias que sao beneficiarias das politicas
sociais em um contexto de tendéncia familista envolve debates em torno da questao
de género como relagdo social entre homens e mulheres, e intervencdes estatais
para reduzir as desigualdades de género.

Nos ultimos anos, houve um crescimento da participagdo da mulher no
mercado de trabalho, s6 que estas mudancas ndo foram acompanhadas de
transformacdes na divisdo sexual do trabalho doméstico e familiar, em que a gestéo
e a execucdao destas tarefas ainda continuam a ser de responsabilidade da mulher.

Assegura Teixeira (2013) que a funcéo de trabalhadora, de provedora,
complementar ou exclusiva, ndo tem amenizado as expectativas das politicas
sociais e profissionais em relacdo aos papéis estereotipados de mae, 0 que gera

sentimentos de inadequacéo, de sofrimento, pois muitas vezes ndo pode cumprir as
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atribuicbes esperadas, além da culpabilizacdo pelos problemas dos filhos,
geralmente atribuidos a auséncia do lar.

Essa expectativa pode ser visualizada quanto a quem é mobilizado para as
atividades de acompanhamento, para receber o beneficio, ao tipo de acdes
desenvolvidas. Em relacdo a quem é chamado para participar das atividades, as
falas indicam que é a pessoa responsavel pelo cadastro, que geralmente sdo as
maes, isso fica claro quando coloca que sdo as maes que Sa0 responsaveis pelo
cuidado com os filhos e com o lar, assim, ha expectativa que gera uma sobrecarga

sobres as mulheres, reproduzindo seu papel classico na divisdo sexual do trabalho.

Geralmente é a mée que por algum motivo a gente percebe que ela precisa
estar fazendo o trabalho de grupo ou o proprio adolescente (O(A)
ASSISTENTE SOCIAL 1).

Sempre quem vem é o responsavel familiar. Quem é que nés chamamos de
responsavel familiar? Aquela pessoa que ta o0 nome no cartdo. Que ta no
cartdozinho, que ele é chamado, o responsavel familiar, que tem a
titularidade, digamos assim, do beneficio. Que 98% sao as mulheres, as
maes, ou muitas vezes as avés. Que também tém muitas avés que sao
responsaveis pelos seus netos. Alguns tios... Mas na maioria das vezes séo
as maes, depois as avds, e alguns tios que moram com 0s sobrinhos por
alguma fatalidade que aconteceu, ou por 6bito ou, as vezes, a prépria mae
esta presa, como ja aconteceu, esta detida. Por ter abandonado, e ai ficou
com uma tia. Mas, sempre é convidado o responsavel familiar. As vezes a
crianga, o adolescente, ele vem, mas n&o é muito comum. As vezes vem a
mulher e o companheiro também. Se o companheiro é o titular, a
companheira vem também. Mas, nas reuniées que a gente faz, quase 100%
por cento sdo 0s responsaveis familiares e sempre sdo as mulheres que
vém (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 4).

A maioria que toma a responsabilidade da familia € a mae. Entdo, séo as
maes que vém participar (PSICOLOGO(A) 1).

As falas mostram a centralidade na mulher como a que participa das
atividades e acdes do CRAS, e quem acessa 0s beneficios, programas e servicos da
protecdo social basica, e isso indica o reforco da responsabilidade da mulher pelo
cuidado da familia, reforcando o familismo, que foca na figura da mulher, mesmo
quando essas tém maridos ou companheiros, eles nunca sdo incluidos nas
atividades do grupo de familias, pois sua funcdo € de provedor da familia, os
cuidados, assisténcia, acompanhamento sdo acdes esperadas apenas para
mulheres, essa logica € constantemente reproduzida pelo Estado, mediante as
politicas publicas dirigidas as familias.

Os relatos mostram que alguns profissionais ndo romperam com a Visao

tradicional da mulher como mée, cuidadora, ou seja, de sua identidade classica da
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familia nuclear. Assim, tais visées consagram e reproduzem a tradicional divisdo
sexual do trabalho, naturalizando a ndo igualdade entre os sexos e reproducdo de
papéis rigidos, baseados no género, em que cabem a mulher as funcbes do

cuidado.

A gente geralmente chama a responséavel familiar do cadastro, geralmente
sdo as maes, as maes que vém, a adesdo é bem pequena e, ai, quando
elas descobrem que a gente quer fazer esse grupo regularmente, eles vao
desistindo com o tempo (PSICOLOGO(A) 3).

Para reunido nés mandamos carta enderecada ao responsavel familiar, e é
ele quem nés convocamos para reunido, por varias razées, porque acho
gue é aquela pessoa € responsavel pelo cadastro, novamente €, digamos
assim, é uma mulher, a mae, a responsavel tanto pela casa quanto pela
educacdo dos meninos, das criancas ou adolescentes (PSICOLOGO(A) 2).

Assim, os profissionais apontam o papel estratégico da mulher no trabalho
social com familias, apesar de reconhecerem o desafio da participacdo de outros
membros da familia. Os entrevistados indicam que convidam toda a familia, mas
guem geralmente comparece é a mae, juntamente com os filhos; no entanto, isso
acontece porque a mae nao tem com quem deixar os filhos, e pelo Estado nao
ofertar servigos para que ela possa trabalhar e participar das atividades do CRAS.

Nés convidamos a familia como um todo, geralmente ndo sdo os membros
da familia toda, a gente pede, pelo menos, que va alguns, porque a familia
€ grande, geralmente vem a méde, as vezes vem a mae e 0 esposo, né, é
muito comum vir os filhos também, as vezes vem a amiga da mae, porque a
mée trabalha, né, a gente também procura entender isso, né! (O(A)
ASSISTENTE SOCIAL 5).

Ah, sim, os membros convidados. Geralmente nés falamos com os
responsaveis familiares, e a gente convida a familia toda, apesar disso
atrapalhar o grupo, no sentido da relagdo, né?! Se fosse considerar
positivamente a transmissdo da informacgéo, se fosse s6 por isso a gente
acha que atrapalha, eu acho, mas eu n&o acho que a gente deva excluir a
familia, né?! Eu disse atrapalha, por qué? Porque a mde vem e traz as
criangas e 0s meninos ficam brincando ao redor, e ai fica aquela zoada e a
mae fica desconcentrada, mas aquilo faz parte da vida dela, né, e por vezes
a mée ndo pode deixar a crianga em casa s0. Entdo, na verdade o convite é
feito a toda a familia, e nés deixamos claro quem é que pode participar, né,
e ai a gente coloca: Vocé e sua familia estdo convidados, se vocé nao
puder, mande alguém da sua familia’, né, é desse jeito. E algumas vezes
aparecem, algumas vezes a gente convida maes e algumas filhas, né, que
ja tém dezessete, dezesseis anos, as vezes a mae leva a filha também,
né?! E é interessante porque, por exemplo, quando o descumprimento se
da pela auséncia do filho no colégio, de certa forma pra gente é uma forma
de responsabilizar o filho pela falta dele no colégio, de tornar ele consciente,
né, ndo culpabilizar, mas responsabilizar, tornar ele capaz de responder por
isso (PSICOLOGO (A) 5).
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Nessa perspectiva, para Silveira (2004), as politicas de familia devem ser
pensadas em dois eixos: na autonomia e na redivisdo das tarefas do cuidado,
superando a abordagem de que é a mulher a Unica responsavel pelo trabalho
domeéstico e pelo cuidado com os filhos, para que haja possibilidades de a mulher
controlar seu tempo e possa se dedicar a outras tarefas, como o trabalho
remunerado, mas também seja diminuida a sobrecarga de trabalho doméstico e
possa, também, capacitar-se profissionalmente, estudar ou ter algum tempo para o
lazer e a cultura, mas isso depende do Estado, pois esse deve rever sua abordagem

de género em um espectro mais amplo das politicas.

4.3.1 Atividades e servigcos que sao ofertados pelo CRAS para os membros da
familia e a possibilidade da entrada da mulher no mercado de trabalho e
conciliar com os cuidados com os filhos

Deste modo, as politicas focalizam a mulher em suas acfes, programas e
projetos, mas ndo lhe da meios para que se insira no mercado de trabalho, e
impbéem a ela exigéncias que acabam reforcando seus papéis domésticos de
cuidadora dos filhos, como os programas de transferéncia de renda com
condicionalidades. Diante da auséncia de uma rede publica de servicos para as
familias, pressupde-se que a mulher, ao receber o beneficio, tem a obrigacdo de
prestar os cuidados e a assisténcia aos membros da familia. Assim, os depoimentos
ressaltam que os servicos ofertados pelo CRAS néo séo suficientes para possibilitar
a entrada da mulher no mercado de trabalho, para reduzir o tempo dedicado as
atividades domésticas, ou de se dirigir para a redivisao do trabalho em familia, pois a
Politica de Assisténcia Social ndo tem como foco o trabalho, ela precisa se articular
com as demais politicas, como a de emprego e de educacdo. Para isso, seria
necessaria uma rede publica de servicos para a familia e seus membros mais
dependentes, e servicos como creches para as criangas, escola em tempo integral,
entre outros.

Nesse sentido, o depoimento mostra a dificuldade da mulher se
profissionalizar e cuidar dos filhos:

Em relagao ao servigo, né?! Aqui vinculado ao CRAS nos temos o Centro
de Convivéncia, né, que é o Monte Horebe, que la tem o Centro de
Convivéncia para jovens de seis a doze anos, de treze aos dezoito anos e

para idosos a partir de sessenta anos, atualmente estd desativado, né,
porgue nds vamos pra la, né, e o Centro de Convivéncia vai mudar |a pro
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Alto da Ressurreicdo. Quando tém algumas criancas ou jovens que ta nesse
perfil, que ta fora da escola, a gente também encaminha pro Centro de
Convivéncia no contraponto da escola, obviamente que também depende
da vontade, da autonomia do usuario, do jovem e da familia [...] Em relacéo
a mulher, né, nds procuramos, como eu falei, criar esses grupos voltados a
questdo de género, né, e a ideia € que ao final do grupo seja ofertado um
curso, de acordo com a vontade da maioria das mulheres, né?! A Fundacgéo
Wall Ferraz, ela tem um programa que é o “Profissionalizar Mulher”, né,
geralmente de vez em quando também vém cursos voltados s6 pra
mulheres, sé quem pode fazer sdo mulheres, né, entdo, essa é uma
possibilidade. Além desse, também tem o PRONATEC, s6 que o
PRONATEC, desde o ano passado vem dando muitos problemas, esse ano
mesmo nédo teve PRONATEC, por conta da crise, né, ano passado tinha
muita dificuldade de a pessoa conseguir fazer a pré-inscricdo e depois
fechar a matricula, porque aqui no CRAS é feita uma pré-inscricdo, daqui
vai pra Prefeitura, 14 digita e coloca no sistema, sé quando coloca no
sistema é que autoriza o municipio a fechar a vaga, a familia ndo pode ir
diretamente no local onde o curso € ofertado ao publico, né?! Entdo, tem
muito dificuldade em relacdo ao acesso ao curso, né, muitas familias
conseguem, mas por conta também da demanda, né, e porque é pra todo o
municipio, tem muitas dificuldades. Agora, em relagdo ao acesso ao
mercado de trabalho, é como eu estava dizendo, muitas familias n&o
conseguem trabalhar porque ndo tem creche, esse ano mesmo teve muita
dificuldade porque as creches sé aceitavam o aluno, salve engano, s6 a
partir dos quatro anos, né?! Entdo, pra qualguer méde que tenha uma crianga
menor que quatro anos, é impossivel ter uma ocupagdo, né, se nao tiver
uma rede de apoio que pudesse ficar com as criancas. Tem a questdo de
género, porque muitos homens ndo querem que a mulher trabalhe por
guestao de dominacéo, por questdo de opressdo, né?! A propria parte da
capacitacao profissional, muitas mulheres também por conta da questédo de
género ou porque foram maes muito cedo, ndo tem, pelo menos, o nivel
exigivel ou, pelo menos, o ensino médio. [..] Muitas mulheres nao
conseguem 0 acesso ao mercado de trabalho ou o acesso formal, por conta
do ensino, entdo a gente sempre incentiva, tanto homens e mulheres a
voltar pra questédo do ensino (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 5).

Nesse relato se percebem varias dificuldades na insercdo da mulher no
mercado de trabalho, uma delas se refere a pequena quantidade de creches e a
falta de uma rede de apoio, além da baixa escolaridade e a questdo da dominacao

masculina, pois muitos homens ndo permitem que as companheiras trabalhem.

Para possibilitar a entrada da mulher no mercado de trabalho, além da
guestao dos cursos tem toda uma questdo maior, né, que é essa questao
do cuidado dos filhos, &, ndo existe politica publica que dé suporte pra isso,
nem a escola faz isso. Quanto tempo uma crianga passa na escola? Quatro
horas, né?! Esse é o minimo, as vezes a crianca passa (...) ai eu ja nao sei
te dizer quanto tempo a escola publica ta ficando com a crianca, mas o
minimo € quatro horas. Entdo, a carga horaria de uma pessoa formal é, no
minimo, de umas seis horas, pelo menos, né?! Entdo, esse modelo de
trabalho, isso €, o de seis horas, ndo é assim uma coisa que tem em todo
lugar, entdo, essa forma de como o sistema funciona, ele favorece o
trabalho informal, e favorecendo o trabalho informal, potencializa a situacéo
de pouco acesso aos direitos, né, essas coisas, e a pessoa nao passa um
tempo de qualidade com os filhos (PSICOLOGO(A) 4).
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Dessa forma, quando o Estado nao oferece o0s servi¢os, sdo as mulheres que
o fazem, isso decorre das politicas de ajuste estrutural, que tém o intuito de reduzir
0s servicos prestados pelo Estado, o que acaba impactando na vida das mulheres.

Segundo Silveira (2004), a ampliacédo da politica de creches é particularmente
importante para as mulheres, ja que além de um direito da crianca ao bem-estar e a
educacdo de qualidade, garante as mulheres melhores possibilidades de buscar
trabalho remunerado.

Ja neste outro depoimento, é apontado que o servico de convivéncia pode
ajudar sim na inclusdo da mulher no mercado de trabalho, pois diminui seu tempo de

cuidado.

E dificil porque eu acho assim, se a crianga esta no Servico de Convivéncia
de certa forma porque o servigo de convivéncia ndo substitui a escola é uma
atividade num contraturno escolar, mas se a crianga esta matriculada no
ensino regular, e no contraturno participa do servico de convivéncia, de
certa forma possibilita que a mulher esteja no mercado de trabalho, no
tempo livre a crianca ou filho ou adolescente esteja nas atividades (O(A)
ASSISTENTE SOCIAL 3).

As familias também reconhecem a contribuicdo que os servicos podem

oferecer para dar suporte as suas func¢des de reproducédo social.

Mudou muita coisa na minha vida. Tem participacdo de esporte ai, meus
filnos nao ficam mais no meio da rua, tem cursos para nés mées, quando da
nés traz as criangas, € muito bom (FAMILIA 3).

De outro lado, alguns profissionais apontam a baixa escolaridade,
incompativel com a exigida para os cursos de capacitacao ofertados pelo CRAS, e a
responsabilidade no cuidado com os filhos como entrave para sua inser¢cdo no

mercado de trabalho, como mostram as falas:

Olha essa parte ai do mercado de trabalho teve um entrave porque a
maioria delas nem terminaram o ensino fundamental ou ndo sabem ler,
entendeu? Até para trazer, nds ja pensamos em trazer a Fundagcédo Wall
Ferraz para trazer alguns cursos, mas pede o minimo basico, que é o
ensino fundamental, mesmo que seja incompleto, porém, a maioria nao
sabe ler e fica um pouco dificil, noés ja tivemos aqui alguns cursos que
chama Mulheres Mil, que nés fazemos uma inscricdo e enviamos para o
mercado de trabalho, até que nesse ano ainda ndo veio a Fundacédo Wall
Ferraz mesmao. [...] Nés sabemos que a maioria das familias tem um ndmero
grande de filhos, mais de dois filhos, tem que ter cuidado, tem o tempo para
levar para a escola, tem que ficar em casa, entédo, nés fazemos o maximo
para que isso ndo va atingir o cuidado, por exemplo, as rodas de conversa,
[...], nés fazemos de tudo para ndo demorar tanto que nos sabemos que
elas tém que cuidar dos filhos dela e se nés trabalhamos isso que elas
precisam cuidar dos seus filhos, tém os pais também, mas as maes acabam
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ficando com essa responsabilidade, entdo, nés ndo podemos deixar elas
passar a manha todinha aqui (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 2).

Nessa fala, identificou-se que o(a) profissional de Servico Social procura fazer
as atividades no CRAS para as familias, de uma forma que ndo comprometa o
cuidado e que sao as mulheres que participam e acabam ficando com essa
responsabilidade, o que reforca a divisdo sexual de papéis no trabalho, as fun¢fes

tradicionais e historicamente destinadas as mulheres ligadas a maternagem.

O PRONATEC, dependendo do curso ele prevé uma escolaridade minima,
ele teve um problema, digamos assim, uma deficiéncia na escolariza¢éo
dela que as vezes pode impedir que venha progredir e fazer um curso que
dé oportunidade para que aquela pessoa procure um, as vezes um emprego
tipo melhor, uma oportunidade de trabalho melhor, melhor assim, em termos
financeiro, por exemplo, uma mulher que as vezes faz um curso de auxiliar
de cozinha, se ela tivesse mais um pouquinho de escolarizagéo, ela tivesse
estudado mais, ela poderia fazer um de auxiliar administrativo e se sabe
que paga um pouco melhor de auxiliar administrativo, ela pode vim a
crescer na empresa, e por ai vai um outro tipo de questionamento particular
gue eu tenho em relacdo ao PRONATEC, é louvavel sim as pessoas
precisam dessas oportunidades, € querendo ou ndo, um curso de
qualificacdo, tem custos, se a gente for pensar no publico-alvo do
CadUnico, todas aquelas familias que tém uma renda muito baixa é tirar do
seu bolso um dinheiro para poder empregar um curso de qualificacdo
profissional vai faltar em alguma coisa na mesa para pagar alguma conta,
entdo, essa oportunidade de vocé fazer um curso sem custos, recebendo
até uma ajuda de custo é louvavel (PSICOLOGO(A) 2).

A prépria parte da capacitacdo profissional, muitas mulheres também por
conta da questdo de género ou porque foram maes muito cedo, ndo tém,
pelo menos, o nivel exigivel ou, pelo menos, o ensino médio. Entdo, nds
sempre perguntamos, quando nds vamos fazer qualquer visita com a
familia, a gente sempre pergunta dados da familia toda, o nivel de ensino,
de escolaridade, quem esté trabalhando, quem tem documentacéo, né, [...]
Muitas mulheres ndo conseguem o acesso ao mercado de trabalho ou o
acesso formal, por conta do ensino, entdo a gente sempre incentiva tanto
homens e mulheres a voltar pra questdo do ensino (O(A) ASSISTENTE
SOCIAL 5).

Embora os depoimentos reconhecam a limitacdo do acesso a certos
programas, pela auséncia ou pouca escolaridade, reconhecem também a
precariedade das a¢des publicas para atingir estes grupos.

Neste outro depoimento, fica claro que mesmo quando ha cursos de
capacitacdo, esses se dirigem para aqueles nos quais sdo necessarias as funcoes
femininas de cuidado, alimentacdo, que requerem pouca estrutura e tempo de
capacitacdo, o que termina reproduzindo as fungdes tradicionais da divisdo sexual

do trabalho, mesmo quando podem ser remuneradas.
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Ja fizemos uma experiéncia, que foi ano passado, que foi um curso
PRONATEC que eles chamam de Unidade Remota. Foi o curso de cuidador
infantil e de auxiliar de alimentacdo escolar, que comecou acontecendo ali...
Como era um curso que ndo precisava de uma estrutura tdo grande, mas
ainda deu problemas, comecou funcionando ali na igreja da Comunidade
Parque Esperanca, mas acabou tendo que ser transferido pra uma escola,
porgue as mulheres do auxiliar de alimentacéo precisam ter um contato com
a cozinha, com uma cozinha industrial, e acabou gerando algum problema,
porgue a igreja queria que pagassem, e assim, nés ndo temos unidade,
entdo foi um acordo que fez, mas acabou que deu certo, ai foi pra um IFPI.
Vai ter até uma solenidade de entrega dos certificados. Eles fizeram o
curso, concluiram, conseguiram até estagiar numa creche, a Cintia
Medeiros, que ela pegava criancas a partir de seis meses de idade. Que a
gente sabe que nosso publico da assisténcia, a maioria, € chefiada por
mulheres. A gente tem poucas familias que tém, as vezes, a figura do
companheiro, que € o que trabalha. E, as vezes, mesmo tendo a figura do
companheiro, os dois exercem, trabalham, porque trabalham de forma
informal, muitas vezes tem o salario super reduzido, que as vezes nao tem
como apenas um trabalhar. Entdo, as criancas sempre ficam naquela rede
de solidariedade, que nés chamamos. Com os vizinhos, ou entdo com os
avés, com os tios, e dificulta muito essa questdo. Porque ndo tem onde as
criancas ficarem. Ai muitas vezes ficam em casa, s6, com o irmdo
maiorzinho, de doze anos, que cuida dos menores, de catorze anos [...]
(O(A) ASSISTENTE SOCIAL 4).

Dessa forma, para Silveira (2004), a geracdo de emprego e renda para as
mulheres deve ser pensada de forma a romper a reproducéo da tradicional divisdo
sexual do trabalho, sobretudo quanto a reforco de trabalhos tidos como “de
mulheres”, oferecendo opc¢les restritas para gerar renda, tais como reunir as
mulheres em grupos de geracao de renda apenas de costura, cozinha, cuidador, etc.

Para a incorporacdo da dimensdo de género nas politicas publicas é
necessaria a intervencdo do Estado, no sentido de superar as desigualdades de
género e ampliar a cidadania das mulheres.

4.3.2Titularidade feminina e condicionalidades no PBF

Os programas focalizados nos mais pobres, principalmente os propostos pelo
Banco Mundial e o FMI, em contexto de avanco do neoliberalismo e de suas
consequéncias, tém como foco o combate a pobreza, como preocupacdo a
eficiéncia das medidas, e como alvo preferencial a familia, e dentro dela, as
mulheres. A principal estratégia € a reatualizacdo do provedor privado de protecéo
social, ou seja, a familia, parceira do Estado, isto é, a transferéncia de
responsabilidades que deveriam ser assumidas pelo Estado, com oferta do beneficio
e também dos servi¢cos, que em tempos de reducéo do gasto publico ficam escassos

e sao repassados para as familias. Assim, o enfoque prioritario tem sido o papel das
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mulheres no ambito doméstico, relacionando a maternidade, sendo a criacdo dos
filhos seu papel mais efetivo e esperado (CARLOTO, 2004).

Ha orientacbes para os critérios de titularidade do Cadastro Unico e do PBF,
seja da mulher, que é justificada pela boa gestdo do recurso recebido, usado
exclusivamente na familia, e pela parceria no cumprimento das condicionalidades, o
que contribui para o refor¢o da responsabilizacdo da mulher na esfera doméstica e

com o cuidado com os filhos e, ainda, a naturalizacdo dos papéis classicos de mae.

Altamente positiva, a gente percebe que a mulher, até pela sua
sensibilidade, por sua responsabilidade econémica dentro da familia, ela
constitui sim como um mecanismo até de defesa da propria familia. [...] o
fato desse recurso estar com ela da certa autonomia para ela e serve até
como uma forma preventiva de violéncia e também de fazer com que dé um
sistema de protecdo familiar. Em relacdo a isso, agente percebe que
guando é colocado na m&do da mulher, esta muito mais bem empregado,
tem um retorno dentro de casa. J& em alguns casos que é o homem que
assume essa responsabilidade, infelizmente os diagnésticos ndo séo
positivos, a gente inclusive eu tenho encontrado muitos casos que esse
recurso é para bebida alcodlica ou para drogas, ou seja, que faz é so criar o
processo de desestruturagcdo maior familiar (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 1).

Eu acho importante a titularidade ficar com a mulher, porque nés
percebemos € a menos, quem ta na politica quem esta necessitando na
linha da pobreza, entdo nds percebemos que a minoria as vezes ela nédo
tem o esposo porque a mulher, a maioria delas sai o dia todinho de casa
para trabalhar sendo doméstica, baba ou outra coisa assim, que 0 esposo
esta na vulnerabilidade também, trabalha o dia todo, mas em compensacao,
ele vai para o bar gastar dinheiro que ela arranjou no trabalho, ele gasta la
ou é violento em casa, vocé imagina se fosse o titular desse beneficio. A
mulher esta mais proxima das criancgas, ela ja esta perto das necessidades
da casa, da familia (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 2).

O relato do entrevistado 2 destaca o uso do recurso vinculado ao papel
reprodutor da mulher no cuidado com os filhos e com a casa, 0 que reproduz as
diretrizes do Programa, e com a justificativa para a titularidade feminina do PBF e
com as propostas dos organismos internacionais, como o Banco Mundial. A
justificativa basica € que as mulheres sdo mais confiaveis como maes, como mais
confiaveis que os homens na aplicacdo do beneficio, e sdo mais capazes do que
eles, o que garante a eficacia dos programas de combate a pobreza (CARLOTO,
2004).0s relatos ressaltam essas formas de justificar a priorizacdo da mulher como
titular do PBF.

[...] aqui a gente sabe que tem orientacBes que sejam as mulheres que
preferencialmente sejam as responséaveis pelo beneficio, acho que por essa
guestdo que a gente colocou de muitas vezes é a mae, a mulher
responsavel pelo cuidado, responsavel por dividir o orcamento da casa,
muitas delas mesmo ficam sem o companheiro, ai acho que seja por isso,
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mas nao vejo nenhuma objecdo, mas também a gente vé casos que ja esta
passando para os homens entendeu? (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 3).

Entdo, & melhor por qué? Porque, quando é no nome da mulher, a mulher
tem sempre tem aquela caracteristica mais do cuidado. Mas € claro que é
melhor uma figura feminina pela prépria... Quando é a mulher que fica com
a titularidade, e ela que fica em casa, a maioria das vezes, ela tem mais
tempo pra estar resolvendo as situacfes de atualizacdo, de
recadastramento, até para o proprio acompanhamento (O(A) ASSISTENTE
SOCIAL 4).

O Programa nao apenas reforca as funcgbes de cuidado como atividade
feminina, como as naturaliza, solidifica e reproduz. A titularidade no cadastro tem
reforcado o papel do cuidado de mulheres, o que remete a familia nuclear burguesa
e a tradicional divisdo sexual do trabalho. Esses papéis sdo naturalizados pelas
familias e por alguns profissionais do CRAS. Essa visdo tem uma profunda
vinculagdo com o capitalismo e o patriarcado, no sentido de reproduzir as relacdes
de dominacéo e de opresséo das mulheres.

No entanto, a titularidade feminina no cadastro também tem contribuido na
autonomia das mulheres que recebem o beneficio, sendo que “renda disponivel para
a compra de bens particulares pode ser um ponto de partida para conferir um
minimo de autonomia” (SALES, 2015, p. 238).

Conforme Sales (2015), a autonomia das mulheres significa “a libertacdo da
ditadura da miséria” e do controle masculino familiar, pois possibilita que elas, ainda
gue de forma minima, possam escolher opcBes de compra e recuperar sua
autoestima. Deste modo, mesmo longe de conferir autonomia e liberdade de forma
ampla e satisfatoria, o PBF possibilita, mesmo que de forma minima, este ganho as
mulheres.

Martino (2015), em sua analise sobre os PTCR e a perspectiva de género,
aponta que o recebimento de renda poderia resultar em empoderamento das
mulheres, pois sdo as maiores vitimas da pobreza, principalmente as mulheres com
filhos, mas as condicionalidades restringem essas possibilidades. Assim, o0s
impactos que séo percebidos sdo diferentes do esperado, de acesso a direitos: as
mulheres responsaveis pelos cuidados, pelo cumprimento das condicionalidades, o
que reforca seu papel de cuidadoras, limitando suas escassas possibilidades de
inser¢cao no mercado de trabalho.

Alguns depoimentos percebem essa contradicdo do Programa:
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Em relacdo a titularidade, né?! O qué que foi pensando quando se fez o
programa, né?! E que sdo as mulheres que estdo a cargo do cuidado das
criancas e dos jovens, s6 que por outro lado, isso também é uma questao
de género, né, esta jogando toda a pressao do cuidado pra mulher, né, e o
cuidado tem que ser compartilhado seja com o companheiro, com o esposo
ou com alguém da familia. Por um lado, isso é bom, porque empodera a
mulher, porque a partir dai, a mulher, ela vai ser um sujeito de direito, né,
que ela é que vai poder usar o beneficio, ela que tem o cartdo, ela s6
informa o companheiro quanto ela recebe, se ela quiser, né, porque tém
casos, tém situacdes que o companheiro faz uso de bebida e quer o
beneficio. [...], por outro lado também, isso é jogar toda a carga, né, de
responsabilidade pra mulher. E impossivel se trabalhar com familia s6
trabalhando a mulher, por isso também que nds pensamos nesse grupo de
género, que é pra discutir a questédo de género, que nédo é s6 a mulher que
tem que ser responsavel pelo cuidado dos filhos, né, ou do jovem, ndo é s6
mulher que tem que ser responsavel pelo trabalho doméstico, porque tem
uma mulher que n&o pode ir pro grupo, porque tem que fazer a comida pro
esposo ou pras criangas [...] (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 5).

Esse relato expbe o lado positivo da titularidade, quando relaciona ao
empoderamento da mulher, ao utilizar o beneficio da forma que quer, e o lado
negativo se refere a responsabilizacdo da mulher pelo cuidado. O(A) profissional
destaca a impossibilidade de se trabalhar a familia focalizando apenas na mulher, o

gue o motivou a fazer um grupo para discutir a questao de género.

Eu vejo que realmente as referéncias familiares sdo mais as mulheres no
cadastro que séo realizados no Bolsa Familia, por conta dessa atencédo a
mulher, da questdo dela da tomada de responsabilidade é dessa nova
roupagem que a mulher estd tomando nesse novo contexto atual de tomar
responsabilidades dentro de casa pelo filhos, muitas vezes ela mora s6 com
o filho e ela que vai ser a referéncia familiar, é porque é algo muito
importante que tem que ser batido no CRAS, a mulher acaba tendo mil e
uma responsabilidades dentro daquela casa certo com aquelas criancas e
adolescentes, entdo, € algo que vem a ser trabalhado também nesses
grupos, a questao da crescente responsabilidade da mulher é algo bem
notorio aqui no CRAS (PSICOLOGO(A) 1).

Observou-se, nesta fala, que o(a) psicélogo(a) identificou que o publico do
cadastro, em sua maioria sdo mulheres, pois sdo consideradas a referéncia familiar
gue lhe atribui muitas responsabilidades, e que isso deve ser discutido no espaco do
CRAS.

A mulher, ela acaba sendo o centro de tudo, de toda a responsabilidade, de
todo o trabalho e, de certa forma, isso da até um poder, porque ela acaba
com a responsabilidade de cuidar, mas ela tem o poder de fazer isso, né,
entdo € um reconhecimento dessa situacédo, né, mas por vezes parece uma
responsabilizacdo ou culpabilizacdo, entdo, isso tem que ser muito
trabalhado no acompanhamento familiar, porque isso tinha que acontecer
de alguma forma, tinha que ter o foco em alguém, né?! (PSICOLOGO(A) 4).
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Deste modo, o PBF ndo favorece a negociacdo de papéis do trabalho
domeéstico, pelo contrario, mantém o modelo da mulher reprodutora e do homem
provedor, administracdo dos recursos também pode gerar certo poder, mas também
conflitos dentro da familia.

De acordo com Carloto (2004), a realidade tem mostrado que, por um lado,
cresce 0 numero de domicilios nos quais a mulher tem papel fundamental na
manutencdo econdmica, com ou sem a presenca do marido/companheiro, mas por
outro, ela ainda €, na maioria das vezes, a responsavel pela esfera doméstica,
assumindo uma dupla jornada de trabalho. Outro depoimento reconhece esse novo
papel das mulheres:

A maioria das maes sao chefes de familia, entdo, eu acho justo que a
mulher seja titular, por conta disso, a maioria das criangas, dos filhos das
familias beneficiarias s8o cuidadas pelas avés, pelas maes, pois,
infelizmente, tem pouca participagdo masculina, é importante que seja a
mae mesmo, mas existem alguns casos onde os pais sd0 responsaveis e
eles tém a titularidade do cadastro (PSICOLOGO(A) 3).

Além da centralidade na mulher através da titularidade do PBF, esse
programa também requer condicionalidades impostas as familias, mas, na verdade,
€ cobrado das mulheres a frequéncia escolar dos filhos, a vacinacédo, o que aumenta
sua reponsabilidade e o seu trabalho no ambito privado (doméstico), sendo um
obstaculo para outros projetos de vida, como acesso a educagdo e ao mercado de
trabalho, condi¢cGes essenciais para sua autonomia econoémica.

No entanto, os depoimentos indicam as condicionalidades como algo positivo,
reproduzindo a visdo do MDS e dos idealizadores do Programa, pois contribui para

melhorar a situacao das familias e para o acesso aos direitos a educacéo e a saude:

Em relacdo as condicionalidades que sd@o impostas, eu ndo vejo, digamos
assim, como uma forma: [...] de puni¢cdo. Eu ndo vejo. ‘Ah, eu recebo o
Bolsa Familia, e eu tenho que cumprir as condicionalidades’ As
condicionalidades que a familia tém que cumprir é até pra uma forma de
melhorar. O que o Bolsa Familia tem a intencdo? De melhorar aquela
situacdo dela, e que ela possa, depois de algum tempo, estar superando a
situagdo e estar parando de receber o beneficio (O(A) ASSISTENTE
SOCIAL 4).

No depoimento abaixo se identificou que o0 cumprimento das
condicionalidades colabora para a compreenséao de cidadania, de solidariedade e de
responsabilidade social, afastando a ideia de que o PBF é um favor. Assim sendo,
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h& custos para a fiscalizagdo das condicionalidades, mas isso é necessério para a
conservacgao da legitimidade do programa (SALES, 2015).

As condicionalidades sdo validas porque saude e educacdo sao direitos
basicos e acredita questdo da matricula, sem o Bolsa Familia seria muito
mais dificil para essas familias estarem na escola e terem acesso a saude.
Ent&o, eu acho muito importante, principalmente a questdo da matricula, da
frequéncia, que nem sempre a crianga estad matriculada, esta frequentando,
entdo, em relacdo principalmente a educacéo, eu acho a familia, de certa
forma, obrigada a manter aquela crianca na escola e justificar qualquer tipo
de falta que ela tenha, entdo, sempre que tém as reunides aqui, a gente
ressalta aqui tudo isso, a importancia deles justificarem a auséncia, de
repente, se a crianca estiver doente, conversar com o professor e evitar
faltar, tantas faltas ja pode gerar uma notificacdo do descumprimento, a
gente tenta informar bastante a respeito disso, para que elas evitem deixar
de cumprir com as condicionalidades (PSICOLOGO(A) 3).

Entéo, eu vejo como uma forma mesmo daquela familia, digamos assim, ta
atenta, t4 recebendo aquele beneficio, ndo estar sendo punida por ter que
cumprir, mas porque ela ter condi¢8es... Com o beneficio, por exemplo, ela
ja tem pelo menos o minimo pra garantir que aquelas criangas Vvao,
principalmente, a escola. Porque as condicionalidades com a saude, elas
sdo bem mais faceis, digamos assim, a questdo da vacinacao, a questédo do
peso e medida, mas, principalmente, a questdo da escola. Que garanta que
aquela crianca frequente a escola, por mais que nés sabemos, também, que
a educacédo basica no Brasil, ela € de uma qualidade bem duvidosa. Mas,
pelo menos vai estar garantindo que aquela crianca frequente, e que la ela
tenha condi¢des de estar aprendendo, superando aquela situacdo. Nao vejo
como uma forma de punicéo e de obrigacdo. E tanto que é possivel que a
familia esteja recebendo o beneficio, mesmo que ela esteja descumprindo
as condicionalidades (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 4).

N&o se admite a nocdo de acesso ao Programa pela condicdo de cidadania,
de ser cidaddo de uma nacdo sem condicbes minimas de sobrevivéncia, é
necessario, sim, dar-lhes tarefa, ndo € punicdo, é obrigacdo, se recebe tem que
oferecer algo em troca, tem que ter responsabilidades, contrapartidas. Esse
entendimento reforca e da legitimidade as condicionalidades.

A perspectiva do direito a protecdo social esta atrelada a condicionalidades.
Mas, se o direito é universal, e fundado no principio da cidadania, mesmo sendo
focalizado nos pobres, ndo deveria ter necessidade de exigéncias. Mas para
proteger a familia seriam necessarios, além do beneficio, os servigcos publicos de
cuidado para criancas, adolescentes, idosos, deficientes e doentes. Nessa
perspectiva, 0s relatos avancam, quando apontam para o0 reconhecimento das
funcbes do Estado de protecdo social e para a ndo culpabilizacdo da familia, que

sobrecarrega as mulheres.
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Sobre as condicionalidades, né?! Como eu tava dizendo, é uma faca de
dois gumes. Por um lado, ela permite realmente o0 acesso a salde e a
educacéo, porque como sdo obrigacdes da familia e do Poder Publico, tem
que ofertar a saude, tem que ofertar a educagéo, existe indices que para o
Poder Publico receber investimento tem que cumprir tantos por cento de
acompanhamento na saude ou na educagdo. Entdo, o Poder Publico tem
essa preocupacdo, de que se ndo fizer o acompanhamento ndo vai vir
investimento, né, entéo, através disso muitas familias passaram a ter saude
e educacdo. Antes dessas condicionalidades as pessoas quase ndo iam
para o Posto de Saulde, né, quase nao tinha atendimento no Posto de
Salde. Depois que teve essa mudanca, mais familias estdo indo para o
Posto de Saude, né?! Em relacdo a educacéo, através disso criou-se mais
escolas, né, porque é impossivel que todas as familias de um territério
estejam todas em quatro escolas, por exemplo, criou-se mais escolas. Para
o Poder Publico poder dar conta também desses acompanhamentos, tem
gue ter investimento, nesse sentido, representou uma ampliacdo do acesso
tanto a saude quanto a educacao, né?! Por outro lado, tem também essa
guestdo da obrigacdo. Por que se precisa obrigar que uma familia va ao
Posto de Saude, se é um direito, né?! Por que tem que se obrigar que uma
familia acesse a educacdo, se é um direito?! Ndo tem que ser obrigado, nao
é o Poder Publico nd0? E uma faca de dois gumes, certo?! Mas nds
procuramos trabalhar ndo na perspectiva de culpabilizar a familia, é de se
permitir o acesso dela a esses direitos, se ndo esta tendo acesso, é
entender porque a familia ndo esta conseguindo acessar a saude e a
educacéo, e através disso fazer os encaminhamentos (O(A) ASSISTENTE
SOCIAL 5).

Com efeito, o PBF ndo tem como principal objetivo a igualdade de género
pois, de acordo com pesquisas, esse tem contribuido pouco com a superacao dessa
desigualdade, pois reforca os papéis tradicionais da esfera doméstica como de
atribuicdo feminina. Entretanto, como programa de combate a pobreza, ndo pode
ignorar as desigualdades de género, para isso, € preciso rever e acabar com as
condicionalidades e perceber a familia e a mulher na perspectiva de acesso e
ampliacdo de seus direitos.

Segundo Bandeira (2005), a transversalidade de género na erradicacdo da
pobreza ndo pode ser obtida apenas com programas especificos, mas deve
determinar participacdo democrética e modificacdes na estrutura social, econémica
e no ambito dos Governos, de forma a garantir a todas as mulheres acesso aos
recursos, oportunidades e servigcos publicos.

Desta forma, em todas as andlises econbmicas e de planejamento foi
identificado como uma das principais causas do aumento da pobreza entre as
mulheres o fracasso em transversalizar, de maneira adequada, o aspecto de género.
Assim, até nos paises em que as mulheres obtiveram um nivel de educacao igual
aos homens, e nos quais sistemas de protecdo contra a discriminacdo sao
disponibilizados (como nos Estados Unidos e paises da Europa), em alguns setores,

verificou-se o aumento do desemprego das mulheres e/ou sua natureza precaria.
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Por conseguinte, cresceu a proporcdo de mulheres entre os pobres (BANDEIRA,
2005).

Nesse sentido, para essa autora, a pobreza ndo fortalece a cidadania e
impede que as mulheres assumam acfes no espaco publico, tornando precarias as

possibilidades de romper com a pobreza, para isso, propde algumas medidas.

A pobreza enfraquece a cidadania feminina e impede as mulheres de
assumir acbes politicas, interferéncias institucionais e legais para
modificar sua condigdo. Também torna precaria as possibilidades de
romper com o ciclo intergeracional da pobreza. Outra medida
necessaria € tornar conhecida e consolidada a producdo de
pesquisas e relatérios sobre a interseccao da categoria género nas
mais diversas areas governamentais. A maioria dos agentes em
areas econbmicas, ou mesmo em projetos de erradicacdo da
pobreza, acredita que suas acfes sado neutras para género, ou seja,
gue ndo precisam ser concebidas levando em conta seus impactos
diferenciados em homens e mulheres. Para desatar esse no, acdes
de producgédo, divulgacdo de informacbes e pesquisas sobre as
desigualdades de género e suas interseccionalidades, além de um
didlogo constante com o movimento organizado de mulheres,
tornam-se fundamentais, principalmente para que a transversalidade
nao se torne apenas mais uma palavra no vocabulario das politicas
publicas, carregada de tecnicismo e esvaziada do seu carater
transformador (BANDEIRA, 2005, p. 12-13).

Para que a transversalidade de género se materialize é necessario que se
reconheca a producdo de pesquisas e relatérios sobre a interseccdo da categoria
género nas mais diversas areas governamentais, e o didlogo constante de
representantes do governo com o movimento de mulheres. Ela também pode se
transformar em uma estratégia inovadora da politica de género por parte da SPM,
juntamente com as politicas dos ministérios.

Segundo Bandeira (2005), tendo em vista que a maioria das acbes e dos
programas governamentais ainda esté ligada na perspectiva do modelo masculino,
vista como hegemonica, cujos conceitos politicos de suporte e 0s servicos e acdes
decorrentes sdo tidos como neutros com relacdo ao género. Portanto, a introdugao
da transversalidade de género para uma nova governabilidade significara uma
ruptura radical no seio dessas politicas, pois aumentara a eficacia e a efetividade
das politicas de superacao da pobreza e da desigualdade, e também contemplara a
concretizacdo da democracia social, através da participagdo com igualdade de
oportunidades de mulheres e de homens no trabalho, na economia, na sociedade e

na politica.
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Nesse sentido, os programas que tém como foco a reducdo da pobreza e as
mulheres acabam né&o contribuindo para a reducao da desigualdade de género, mas
reproduzindo as relacbes assimétricas entre homens e mulheres.

As mulheres, como foco dos programas de transferéncia de renda, também
sdo o publico prioritario no TSF nas acbBes e atividades, nesse sentido o(a)s
entrevistados apontaram como facilidades, no grafico 5, e dificuldades em se
trabalhar apenas com as mulheres, e que revelaram que ha mais dificuldades. Como
mostra o grafico 2, a principal dificuldade € a participagcdo das mulheres nas
atividades, por conta das atividades domésticas e do cuidado com os filhos. Assim,
as condicionalidades do PBF aumentaram o tempo gasto com o trabalho familiar
doméstico, aumentando assim as dificuldades de desenvolvimento da autonomia
pessoal e econbmica das mulheres, e isso reproduz as desigualdades sociais entre

homens e mulheres.

Grafico 5 - Dificuldades em se trabalhar apenas com as mulheres

m O TRABALHO SO COM
MULHERES NAO
CONSEGUE ATINGIR TODA
A FAMILIA

B A POUCA PARTICIPACAO
DA MULHER POR CONTA
DAS ATIVIDADES
DOMESTICAS, TRABALHO E
CUIDADO COM OS FILHOS.

Fonte: Dados coletados a partir dos CRAS de Teresina-PlI.

Os dados demonstram a baixa participacdo das mulheres nas atividades do
CRAS, pois isso esta relacionado ao que nos indica Carloto (2015), na ampliacdo do
tempo gasto para administrar o cumprimento de condicionalidades, somadas as
tradicionais tarefas do lar, contribuiu para o aumento da sobrecarga das mulheres, o
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que é um empecilho para o acesso ao trabalho e/ou atividades que gerem renda
suficiente para romper com o ciclo de dependéncia dos programas de transferéncia
de renda, da pobreza.

As facilidades em se trabalhar com as mulheres se revelaram associadas as
caracteristicas consideradas femininas, como a mulher é considerada mais sensivel,
receptiva, mais aberta ao dialogo, o que refor¢a caracteristicas aliadas ao cuidado.
De outro lado, apontam que a mulher € mais participativa e que ela tem mais
disponibilidade, porque € a responsavel pelo cuidado, o que reproduz, mais uma
vez, suas fungdes na tradicional familia burguesa; a mulher responsavel pelo

cuidado com os filhos e o lar, e 0 homem provedor. Assim, para Carloto (2012, p. 5):

Neste contexto € que introduzimos a questdo do aumento de
responsabilidades das mulheres beneficiarias [...]. O aumento das
responsabilidades esta diretamente relacionado aos cuidados com as
criancas, com destaque para 0 acompanhamento escolar. Manter os
filhos na escola significa, muitas vezes, um uso do tempo demasiado
grande para levar e buscar em locais distantes da moradia. Essa
preocupagdo em acompanhar é motivada ndo sé por questbes de
segurancga pessoal da crianca, mas, também, para garantir que essa
va e permaneca na escola, para que a familia ndo perca o beneficio.
A condicionalidade referente a saude, também néo é tdo simples de
ser atendida. Mais uma vez, conta-se com o tempo das mulheres,
para as idas e vindas e esperas aos servicos de saude, além da
necessidade de adequacdo aos horarios de funcionamento desses
servicos, que ndo atendem, na maioria dos casos, fora do horério
comercial. Novamente se constata como as politicas publicas declaro
viés familista organizam sua rotina pressupondo uma “boa mae” com
total disponibilidade de tempo, e que sacrifica tudo em nome dos
filhos.

Os dados apontam que as facilidades de se trabalhar com as mulheres sdo as

caracteristicas atribuidas a sua condicédo de feminidade indicadas no grafico 06:
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Gréfico 6 - Facilidades em se trabalhar apenas com as mulheres

0,00%

B MULHER MAIS SENSIVEL,
RECEPTIVA, MAIS ABERTA AO
DIALOGO

22,20%

MULHERES PARTICIPAM MAIS DAS
ATIVIDADES

B MULHER TEM MAIS
DISPONIBILIDADE PORQUE ELA
QUE E A RESPONSAVEL PELO
CUIDADO

Fonte: Dados coletados a partir de pesquisa de campo nos CRAS de Teresina-Pl.

4.4 Desafios e repercussdes do trabalho social com familias nos CRAS de Teresina

O trabalho social com familias apresenta véarias perspectivas que podem ser
discutidas como conservadoras, mas também oferecem potencialidades que devem
ser refletidas e desenvolvidas, além de desafios que precisam ser superados.

Teixeira (2013) considera que a padronizacdo das acdes da equipe técnica
(assistentes sociais e psic6logos) reduz a capacidade criativa dos profissionais que
poderiam contribuir mais com a prevencao e o combate das vulnerabilidades sociais.
Este trabalho, por outro lado, € limitado pelas condi¢cdes de trabalho e pela falta de
suporte tedrico-metodoldgico. As condicbes de trabalho sao limitantes, bem como a
oferta de servicos, diante da grande demanda e pela falta de recursos humanos,
recursos financeiros e materiais necessarios ao atendimento das necessidades
sociais das familias. Em relacdo aos referenciais tedrico-metodologico, as
abordagens tradicionais funcionalistas e pragmaticas que reforcam as préticas
conservadoras que tratam as situacbes sociais como problemas que devem ser
resolvidos individualmente, e que estigmatizam as familias, a partir de um padrao
tido como normal, e os demais modelos como desestruturados, ainda ndo foram

totalmente superadas, com resquicios nas orientagfes normativas e nos discursos e
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praticas profissionais. Os discursos e praticas que reproduzem a visdo de familia

pobre como desestruturada ainda sédo comuns:

Os principais desafios, eu acredito que eles estdo nesse processo de
esfacelamento da familia, entdo, ndés estamos nos deparando com
situacdes de extrema desestruturacdo familiar, em todas as formas que
vocé pode imaginar de desestruturacdo familiar e nés e os materiais que
dispomos séo limitadissimos desde os condicionantes de condi¢des de
trabalho, nas condigBes financeiras, materiais da gente reverter esse
quadro. E agente percebe que existe uma desestruturagcdo da propria rede
gue ela precisa melhorar, melhor trabalhada, precisa ter as condicbes
materiais e de condicdes para ela no processo de intervencao e de inclusédo
(PSICOLOGO(A) 1).

A implantacdo do SUAS tem colocado novas regras, expectativas e
demandas por uma gestdo que disponibilize mais recursos, melhores condi¢cdes de
trabalho, mais profissionais contratados, capacitacdo e novas estruturas fisicas,
principalmente com a inauguracdo dos CRAS, e que o0s servicos devem ser
compativeis com as demandas, além da sua estrutura fisica: trés ambientes com
funcdes bem delimitadas, sendo uma recep¢ao, uma sala ou mais para entrevistas e
um saldo para reunides com grupos de familias, além de areas de servicos. E ainda,
condicBes de infraestrutura adequadas, também estabelece recursos humanos que
viabilizem a capacidade de atendimento das familias, como também capacitacédo
para os profissionais, recursos materiais como disponibilizagdo de linha telefonica,
computador com acesso a internet, carro para as visitas domiciliares e busca ativa.

A falta dessas condicbes objetivas interfere na efetividade do trabalho

profissional, colocando dificuldades e limites para sua execucéao.

A gente vive numa estrutura super precarizada, [...]. Porque assim, tem-se a
concepcdo de que pobre tem que ter politica pobre [...] Mas o que ta
faltando mesmo seria uma estrutura pra nés termos de forma adequada a
realizagdo de um grupo, nos tivéssemos instrumentos. “Ah, eu quero um
DVD. [...]. Se eu quiser passar um filme, eu tenho que ir atras, alugar um
filme, ir baixar, e ndo sei o qué. E eu tenho que fazer isso no meu horario
fora do trabalho. Ai tem o Data show, ai a gente reserva no dia anterior, ai:
‘Oh, o data show foi pra outro lugar’. Porque a secretaria tem 1(um)data
show pra ndo sei quantos mil CRAS. Entdo, sdo situa¢cdes que néo
dependem s6 da nossa atuacao, depende de uma estrutura que esta fora
do nosso controle (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 4).

Foi possivel identificar no depoimento que o(a) Assistente Social aponta como
um dos empecilhos para realizar as atividades nos CRAS a estrutura precéaria da
instituicdo, e a falta de recursos materiais, que ndo dependem do(a) profissional,

mas da propria politica de Assisténcia Social, que esta inserida num contexto de um
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Estado neoliberal caracterizado pela precarizacdo e reducdo de recursos publicos

para as politicas sociais.

A estrutura fisica para fazer nossas atividades, a nossa unidade
infelizmente tem um espaco subutilizado, que é nosso saldo de espera, e
ndo foi uma unidade construida primordialmente para ser uma unidade de
CRAS, era uma associacdo comunitaria. Entdo, € um galpado, feito uma
adaptacao para que o CRAS funcionasse, aqui hoje é uma sede propria,
entdo, acho que ndo tem como vislumbrar a saida daqui para outro lugar
ndo tem. E trabalhar com essa unidade mesmo, mas a prefeitura, ela ndo
deu muitas esperancas de que a estrutura fisica pudesse ser modificada,
passamos por uma reforma recentemente, mas foi sem mudar a planta do
lugar, entdo, esse saldo todo ocioso vai continuar sabe la por quanto tempo.
Enquanto isso a gente vai fazer isso recorrer em parte a comunidade, sem
lugar adequado para poder fazer as atividades, as acdes acontecem
guando eu fago a atividade, por exemplo, a Gltima que eu fiz nessa sala ja
comeca por ai, ndo é adequado, o esperado, eu fiz uma reunido aqui nessa
sala nds tinhamos mais de vinte pessoas, ficou um pouco aperreado,
acochado, desconfortavel, quente, ai parece bobagem, mas quando vocé
fala sobre isso sdo coisas que batemos na tecla o fato de vocé, as vezes
até se desconcentrarem no momento de sua fala, é isso é ruim e interfere
na efetividade da atividade (PSICOLOGO(A) 2).

O desafio é a estrutura fisica porque a gente, eu acredito é desmotivador
para uma familia chegar no local onde n&o tem uma climatizacédo, ndo tem
uma iluminagdo, as cadeiras ndo sdo confortaveis|...]a principal dificuldade
da gente € essa, em relacdo mesmo a estrutura, € muito bom o usuério
chegar no lugar que € melhor do que o lugar que ele estd morando e aqui
no CRAS nao tem, entdo o trabalho desse CRAS estd aquem do que a
gente consegue alcancar, a agente ainda tenta, ndo desistiu ainda, faz a
visita, disputa carro que € sé um transporte para um CRAS mais trés
unidades também, por causa do transporte, o telefone ndo liga para celular
e a maioria das pessoas tem aparelho celular, a agente entdo tem varias
dificuldades, entdo digo que nés somos guerreiras e ai tem tempo
realmente que nos estamos desmotivadas, porque é natural do ser humano,
inclusive do profissional que trabalha nessas condi¢es, entdo a gente tenta
motivar uma a outra]...] (PSICOLOGO(A) 3).

Os depoimentos dos profissionais entrevistados revelam as dificuldades e os
limites para o trabalho com as familias, entre eles estdo a insuficiéncia de espaco
fisico, de recursos materiais, incluindo telefone, acesso a internet, e outros, o que
reflete de forma negativa no resultado do TSF.

Concorda-se com Teixeira (2013), quando diz que ndo obstante a autonomia
dos profissionais que compdem a equipe multidisciplinar do CRAS, em funcao de
sua qualificacédo profissional, tedrica e ético-politica, essa € apenas relativa, limitada
pelas condi¢des institucionais, os demandantes desse trabalho que detém os meios
de trabalho que viabilizam seu exercicio profissional, tais como o gestor municipal,
0s gestores das unidades, o que interfere tanto na definicdo de papéis quanto das

funcdes atribuidas que compdem o cotidiano de trabalho institucional.
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Entéo, outro desafio [...] porque o CRAS tem equipe incompleta, a equipe
da manha é completa, mas a tarde é incompleta. E tem os desafios que nao
dependem da gente, ndo pelo menos diretamente, que é a questdo das
outras Politicas Publicas, muitos acompanhamentos dependem dessas
outras Politicas Publicas (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 5).

Dessa forma, como pontua Teixeira (2013), a maioria dos CRAS tem reduzida
capacidade fisica, por isso ndo ofertam todos 0s servicos previstos na protecao
social basica, ficando restritos aos servicos de cadastramento para os beneficios,
acompanhamentos, encaminhamentos para a rede socioassistencial, como um
coordenador da rede de servigos, sob a alegacao de evitar a superposicao de acdes
e servicos, racionalizar o processo de procura por beneficios e servicos com uma
porta de entrada unificada.

Quanto a repercussdo do acompanhamento familiar com as familias que
descumpriram as condicionalidades do PBF, para alguns depoimentos esse esta
relacionado ao processo de inclusdo da mulher no mercado de trabalho, na melhoria
do aspecto nutricional de criancas e adolescentes, do acesso e manutencéo desses

na educacao, de superacédo das vulnerabilidades sociais.

Os impactos, principalmente no processo de inclusdo, principalmente a
inser¢gdo da mulher no mercado de trabalho, no caso o Bolsa Familia, a
gente percebe que melhorou o aspecto nutricional, o aspecto de educagdo
dentro da familia, ou seja, é mais ou menos por esse caminho os impactos
gue a gente percebe mais de inclusdo social (O(A) ASSISTENTE SOCIAL
1).

(...) Eu acho que vai nesse sentido da situac@o de vulnerabilidade ser
superada porque é basicamente isso (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 3).

Além dessas repercussdes, também € apontada pelos entrevistados a
guestdo da autonomia, no sentido de autogerir suas vidas. Essa é pensada como a
capacidade de se autodeterminar e se autossustentar, como se isso dependesse
apenas das vontades individuais, e ndo de fatores estruturais, objetivos, para além
dessas vontades e do trabalho socioeducativo com grupos de familias que |hes
ensinem a educar seus filhos. Mais uma vez, a familia pobre é tida como incapaz e

gue deve ser educada, alvo de uma reforma moral.

Entdo, os impactos mesmo, sdo daquelas familias poderem estar andando
pelas préprias pernas, quando uma crianga dessas, de idade tdo pequena,
ou idade tdo nova, de oito a nove anos, ja esta, digamos assim, falando
mais alto do que os proprios pais, onde os pais falavam tipo assim, ele meio
gue queria bater, os pais perderam o controle totalmente de uma crianca de
oito anos. E que hoje, com o acompanhamento, com a conversa, com a
insercdo no servigo, essa crianca mudou, percebeu que estava errada. Os
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pais comecaram também a dar uma educacéo diferente. Como ele era filho
Unico, perceber que ndo pode passar a mao na cabeca, ndo pode achar
bonitinho ta falando isso, aquilo outro. Entdo, € mais assim, para a gente
perceber que a familia, ela, tipo assim... Eu ndo falo em autonomia. O nome
ndo seria esse, autonomia. Mas, digamos assim, ela ja consegue resolver
0S seus problemas, digamos assim, sozinha. Consegue ver alternativas.
Consegue ter alternativas diante daquela situagdo. Entdo seria mais ou
menos isso dai (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 4).

Carloto (2012, p.6) diz que “o exercicio da autonomia esta intrinsecamente
relacionado ao poder. Ambos sé podem ser exercidos quando as condi¢cbes
individuais, coletivas, sociais e econémicas permitem fazer e concretizar escolhas”.
Por isso, ndo pode ser sinbnimo de independéncia em relacdo ao servico publico,
mas da necessidade desse como suporte para essa situagdo de autonomia.

Outra repercussdo apontada é a superacao do descumprimento relacionado

ao acesso a educacao e a saude.

Os impactos, desde a supera¢do do descumprimento, é, poucas familias
reincidem no descumprimento, né, ou quando reincidem é por erro de
registro ou por uma questdo que nao é culpa da familia, né?! Entdo, uma
das questdes € a superacdo desse descumprimento, mas eu acho que a
principal questdo é o0 acesso a salde e a educacdo, 0 acesso a esses
direitos, que embora pela norma seja uma obrigacdo, a gente procura
redimensionar com que seja um acesso, né?!Outra questdo seria atraves
desse descumprimento a gente poder chegar até a familia, né, porque em
geral vém até a gente outras questdes, né, através desse descumprimento
chegam familias que ndo chegariam até a gente, né, por varios motivos,
seja porque tem familias que s6 vém ao CRAS pra poder renovar o cadastro
ou pra ter acesso a outros programas, através do descumprimento o Poder
Publico vai até aquela familia. E claro que a gente ndo espera sé ela vir
atras da gente, é por isso que a gente faz as reuniées no posto de saude,
nas escolas, nos bairros, de modo diversificado, né?! Mas o fato de a gente
ir até as familias também é algo positivo, né, pra poder chegar até as
familias, porque se as familias por algum motivo ndo t4 conseguindo
acessar esse servico, é a chance da gente redimensionar isso, né?! Entao,
€ desse jeito (O(A) ASSISTENTE SOCIAL 5).

Com efeito, o Brasil ndo conta com a oferta de servi¢cos, e esses, quando
existem, sdo insuficientes e precarios. Assim como ocorre em outros paises, no
Brasil, “a l6gica da contrapartida exigida esta embasada numa perspectiva de que os
direitos sociais sado definidos de forma contratual, articulando direito e obrigagao”
(LAVINAS apud CARLOTO, 2012, p. 4).

Outra repercussdo verificada é a mudanca de atitude, comportamento,
vislumbrado como acesso a informagao. Mas que termina conduzindo a vida familiar,

controlando, ditando modos de comportamentos tidos como normais.

Eu acho que o primeiro impacto é a informag&o porque elas véo ter acesso
a alguns dados que elas ndo tinham quando a gente diz que o beneficio
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dela pode ser cancelado, se ela continuar descumprindo ja fica um pouco
temerosa em perder o beneficio, e ou que o beneficio vai ficar suspenso por
setenta dias e ndo vai se receber o retroativo, entdo eu acho que a
informacéo é o primeiro impacto que € a partir dessa informagao que ele
pode mudar o comportamento dela diante do descumprimento das
condicionalidades, entdo, por exemplo, quando em uma adverténcia
descumpriu e o filho ficou doente e veio um aviso, entdo ela ja sente a
necessidade dela mudar essa conduta que é o impacto mais importante é o
acesso a informacdo e mudando esse comportamento em relacdo a
consciéncia dela o que ela pensa sobre a importancia dos filhos estarem
estudando ndo é sO para receber o beneficio é algo mais € a questao
mesmo do filho ter um futuro diferente ou ser bem sucedido ou o impacto da
informacdo, mudanca do comportamento e a conscientizacdo dela e a
sensibilizagdo dela (PSICOLOGO (A) 3).

Constatou-se que a principal repercussao apontada neste depoimento foi a
responsabilizacdo da familia, no sentido de vigilancia, de monitora-la para que o
descumprimento ndo volte a acontecer; porém, identificou que isso esta relacionado
a dificuldade de acesso as politicas publicas, e que o técnico tem o papel de

promover e facilitar a inser¢éo de seu usuario na politica.

O impacto talvez seja no momento que a gente responsabiliza a familia, é
na vigilancia para que ele ndo volte a acontecer, se por ventura aquela
familia ndo teve, ela esteve em descumprimento porque ela teve
dificuldades de acesso a algum servigo, seja de educacéo, saude, a gente
tem que entrar para poder interferir e facilitar 0 acesso ou até promover
esse acesso, mas ndo é exatamente o caso da maior parte do nosso
publico em descumprimento, a maior parte do descumprimento é por erro
de registro da informacéo, ai a gente, além de informar a familia sobre a
responsabilidade que ela tem de levar as criancas para a escola, levar para
o0 posto de saude para fazer o acompanhamento familiar (PSICOLOGO(A)
2).

Segundo Cobo (2012), os paises que adotaram PTR condicionada aos pobres
Nao possuem, muitas vezes, capacidade financeira e administrativa para gerenciar
sistemas de controle de cumprimentos das contrapartidas, pois este
acompanhamento também implica na questdo da oferta de servigos, como escolas,
hospitais.

A perspectiva trabalhada nessa investigagdo aponta que o cumprimento de
condicionalidades néo significa 0 acesso a educacdo, a salude e a assisténcia de
forma plena, com qualidade e quantidade suficientes, pois a auséncia de oferta de
servicos publicos faz com que o acesso aos direitos ndo se efetive de forma
igualitaria para todos, pois depende de politicas publicas com uma tendéncia
protetiva da familia e que seja desfamiliarizante, desmercadorizante e nao

maternalista, que reproduz desigualdades de género.
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Embora o trabalho social com familias oferecido se dirija a habilitar as familias
as funcbes de cuidado, a potencializar as fungdes protetivas associadas a insercao
na rede de servicos na condicdo de cidadania, destaca-se que pouco é oferecido, no
sentido de romper com as situacdes de vulnerabilidade social e que de fato proteja
as familias, oferecam condi¢des para que essas exercam as funcdes esperadas e
possam conciliar vida familiar e trabalho. As demandas das familias se distanciam
do que é oferecido pelos servicos de protecao social basica, conforme depoimentos

de familiares:

Assim, 0 que eu tava querendo fazer um curso de cabeleireiro porque eu sei
mais ou menos, se tivesse um curso era melhor, ai eu podia botar na minha
casa, eu ia trabalhar em casa e cuidar deles também, sem esta fora de casa
(FAMILIA 1).

E meio dificil viu, porque eu tiro por mim, porque eu tenho que trabalhar e
cuidar dos filhos, mas se eu tivesse um servigo primeiro em um horario,
aquele horario poder trabalhar, e o outro horario cuidava da familia, que nao
seria um servico o dia todo, em tempo integral. Eu abrindo um negécio na
minha propria casa, como era bom demais, como eu t6 pensando um
negocio para mim para vender na minha casa me ajudaria bastante, pelo
menos eu iria trabalhar e cuidar dos filhos (FAMILIA 2).

Eu tava querendo botar meu préprio ponto de manicure em casa mesmo,
COmMo eu nNao posso sair para lugar nenhum por causa dos meus filhos, eu
fagco mesmo em casa (FAMILIA 3).

As familias demandam também servigos especificos para suas criancas e
adolescentes, para reduzir o tempo que dedicam aos cuidados, para néo ficarem
nas ruas, para se socializarem com atividades ludicas, esportivas, educativas. Como

demonstra o depoimento abaixo:

O que ajudaria ela voltar (para a escola) s6 é uma atividade para ela,
porque s6 a escola para ela ndo ajuda, tipo uma atividade s6 para elas
adolescentes. Eu acho que um curso para ela poder melhorar um pouco,
um curso para elas fazerem, ter a mente ocupada com alguma coisa porque
desocupada é que néo da (FAMILIA 2).

Nessa perspectiva, sem servigos que de fato combatam as vulnerabilidades
sociais, o trabalho socioeducativo com as familias, centrado em mudancas de

condutas e comportamentos, parece pouco atrativo para as familias:

A reunido até agora ndo achei vantagem ndo, e para falar das
condicionalidades, foi a primeira que eu assisti. Até agora ela nao me
ensinou nada ndo, sé que ela disse que a menina vai ter que voltar para o
colégio que ela ta exigindo, s6 é isso (FAMILIA 2).
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Assim, o trabalho com familias repercute pouco na vida dessas familias,
embora elas avaliem positivamente, pois aprendem a cuidar melhor dos filhos. Este
trabalho reforca as funcdes classicas e socialmente atribuidas as mulheres, a de
cuidado, mantendo e reproduzindo as hierarquias de género.

Destarte, o trabalho social com familias tem como possibilidades a estratégia
de ter a mulher como uma vigilante dentro de casa, no sentido de acessar os direitos
sociais, além de perceber seus aspectos conservadores nas suas contradicdes, pois
a politica de Assisténcia Social caminha na contraméo do sistema capitalista e das

politicas neoliberais, e 0 TSF deve ser pensado como processo em construcao.
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5 CONCLUSAO

No Brasil, o sistema de protecdo social esteve centrado no trabalho
assalariado urbano, caracterizado pelo carater ocupacional, aliado a um sistema
assistencial-meritocratico de distribuicdo de recursos, voltado para a parcela
excluida da populagdo do mercado formal de trabalho, mediado e executado por
organizacdes de carater filantropico e religioso. Considera-se, portanto, que o
Estado brasileiro nunca chegou a consolidar um sistema de protecdo, tal como o
Estado de Bem-Estar Social de moldes europeu. No Brasil, considerando a baixa
incluséo, via mercado de trabalho e de um Estado com baixa cobertura de protecao
social ao conjunto de sua populacdo, sempre prevaleceu um processo de
autoprotecao dada pelas familias e pela sociedade.

Nesse contexto, pode-se afirmar que em funcdo de grande parte da
populacao brasileira ndo estar inserida no mercado formal de trabalho, da protecao
social publica se restringir aos inseridos no mercado de trabalho, ou atender,
mediante assisténcia social, 0s grupos de riscos, recortados por critérios etarios e de
sexo, ficando uma grande margem da populacédo desprotegida pelo Estado, que s6
intervinha quando os canais “naturais” de protecdo social falhavam, o que reforgou
seu carater subsidiario em variadas politicas sociais, cabendo assisténcia publica
apenas agueles em situagéo de risco social.

O sistema de protecdo social brasileiro passou por mudancas significativas
com a Constituicdo Federal de 1988, assumindo em algumas politicas carater
universalizante, redistributivista e fundado na l6gica dos direitos sociais; todavia,
estes avancos convivem e estdo em disputa com as tendéncias neoliberais de
reducdo de gastos sociais, privatizacdo, desresponsabilizacdo do Estado,
flexibilizacao dos direitos sociais e responsabilizacdo da sociedade civil, da familia e
do mercado, pela execuc¢do da politica social.

Destarte, as politicas sociais brasileiras, em especial a assisténcia social,
foram e ainda continuam marcadas pela seletividade, focalizacdo, com caréater
compensatorio, que ndo consegue universalizar nem no grupo focalizado. Apesar do
discurso de preservacdo do carater publico, gratuidade dos servicos, participacao
popular, essas ainda sao implementadas mediante parcerias com organiza¢gfes nao
governamentais, setor privado lucrativo e suas fundagbes. Quando o Estado

intervém com recursos publicos, dirige-se aos grupos mais pobres, como 0s
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programas de transferéncia monetaria de renda minima, mas sempre exigindo
contrapartidas.

A politica dirigida a familia, como mostra o estudo, proporciona protecao,
através de sua rede de servicos subdesenvolvida em face dos beneficios, e atua
sempre no sentido de estimular as fungbes familiares na protecao, tidas como
insubstituiveis, ampliando ainda mais as pressdées sobre as indmeras
responsabilizacdes que devem assumir, especialmente no caso das familias pobres.

Até os anos 1980, as respostas do Estado a questdo social eram via
institucionalizacdo, que gerava segregacdo e afastamento do convivio familiar. P6s
Constituicdo de 1988, o direito a convivéncia familiar e comunitaria vem
prevalecendo, mas de forma bastante contraditéria, que mais responsabiliza as
familias do que protege dada a precariedade das formas de atencdo capaz de
modificar as condi¢des de vida das familias.

O direito a convivéncia familiar e comunitaria deve ser garantido pelo Estado,
com recursos de toda a sociedade, de forma descentralizada entre os entes
federativos e intersetorial entre politicas setoriais e seus servi¢cos. Assim, concorda-
se com Teixeira (2013), quando diz haver a necessidade de implementacdo de uma
rede desenvolvida de servigos publicos para substituir parcialmente o desempenho
das funcdes protetivas da familia, desresponsabilizando-a da solu¢do de problemas
gue atinge seus membros, mas cujas causas Sao Ssociais e estruturais. Na
perspectiva dada pela realidade brasileira, considerando esse direito como de
responsabilidade das familias, € retornar os problemas sociais e seu trato para o
ambito familiar, constitui um processo de privatizacdo, ou reprivatizacdo do
enfrentamento das refracdes da questéo social.

As familias, as mais pobres, “para se manter enquanto unidades familiares,
precisam nao de novas responsabilizac6es e contrapartidas implicitas ou explicitas,
mas de servicos dirigidos a elas, alternativos e substitutos parciais das suas
funcdes” (TEIXEIRA, 2013, p. 117). Isso significa que essa politica pr6 familia teria
gue ofertar o servigo universal, como direito de cidadania, como creches, jardins de
infancia, servigos de ajuda domiciliar para idoso e pessoas com deficiéncia, servigos
de convivéncia e expresséao cultural para adolescentes, jovens, idosos, como direito
de todo cidaddo, como o séo educacao e saude.

O eixo da matricialidade sociofamiliar na politica de assisténcia social

apresenta avancos, como o foco na familia em seus programas, servicos e acoes, e
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rompe com a logica da fragmentacdo, além de prever uma intervencao articulada e
situada no contexto familiar. No entanto, também pode levar a retrocessos, quando
exige e amplia as funcbes protetivas das familias, apesar de reconhecerem o
contexto de vulnerabilidade em que vivem.

Desse modo, pdde-se constatar, neste estudo, que a centralidade na familia
pode levar o trabalho social com familias a reafirmar e reproduzir a tendéncia
familista, quando culpabiliza a familia, sobrecarrega pela protecao e pelo cuidado, o
que recai principalmente sobre as mulheres, se ndo houver oferta de servigos
publicos para atender as necessidades das familias, de cuidados para que a mulher
possa ter autonomia econdmica e possa se inserir no mercado de trabalho ou
desenvolver outros projetos pessoais. Mas, também, apresenta avancos, quando os
técnicos dos CRAS compreendem que na matricialidade sociofamiliar a familia é
abordada na sua totalidade, em que o trabalho ndo é mais realizado de forma
individualizada em segmentos, rompendo com a légica da fragmentacao das acdes
na Politica de Assisténcia Social. Mas, também, percebe-se, nesta pesquisa, a
tendéncia protetiva, quando os técnicos reconhecem a tendéncia protetiva fundada
no direito da familia pela protecéo social, responsabilizando o poder publico por essa
funcao.

Assim sendo, ha alguns desafios a serem superados pelo Trabalho Social
com familias. O primeiro deles € a metodologia, que deve ser abordada de forma
dialética e articulada com assuntos internos e externos as familias, sem deixar
hipertrofiar um dos polos e sem cair em modelos psicossociais individualizantes ou
seu oposto. Além disso, deve ultrapassar a responsabilizacao da familia (TEIXEIRA,
2010).

Para isso, é necessario atuar na direcdo do enfrentamento cotidiano por
direitos das familias e de seus membros, mediante o encorajamento de sua
participacdo social, ou seja, trabalhar numa perspectiva de ampliacdo de seu
universo informacional. E, assim, trabalhar com a direcdo pedagogica para estimular
0 protagonismo comunitario e pressionar e reivindicar por mais e melhores servicos,
atraves de acOes socioassistenciais e socioeducativas.

Em relacdo a concepcao de familia, observou-se que um dos aspectos
principais para se definir familia sédo as relacdes de afetividade, ou seja, os lacos
afetivos, e ndo os consanguineos. Constatou-se que os profissionais reconhecem as

diversas configuracfes familiares, mas alguns ainda apontam como critério definidor
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de familia a convivéncia no mesmo domicilio, consistindo em uma defini¢do limitada.
Além da concepc¢édo de familia ligada a um espaco de harmonia, de apoio, de uma
forma idealizada, onde ndo sao vislumbrados os conflitos e contradi¢cdes, definicdo
também limitada, pois ndo percebe a familia como um espaco dinamico, onde
também podem ocorrer violagdes, conflitos e assimetrias de poder entre 0s sexos e
as geracoes. Em ambito geral, a maioria dos depoimentos demonstra uma
concepcao ampliada de familia, ndo discriminatéria, sem estigmas, embora ainda se
exijam as mesmas funcbes familiares classicas da familia nuclear, e utilizarem o
termo desestruturada, ao se referir as familias, desconsiderando as mudancas nas
suas estruturas, modos de organizacdes e vulnerabilidades, e que o patriarcado
ainda esta presente.

O PBF e outros na protecao social basica focalizam as mulheres em situacao
de vulnerabilidade como publico prioritario, mas séo limitadas as interpretacées da
sua realidade, como decorrentes de vulnerabilidades sociais, tais como a falta de
acesso a creches, a escolas em periodo integral, sistema de saude de qualidade,
moradia digna, dentre outros, que dificultam a insercdo da mulher no mercado formal
de trabalho e sua capacidade de autonomia econdémica e de ruptura com o ciclo da
pobreza. Um trabalho social com familias que visa potencializar as funcdes
protetivas da familia acaba reproduzindo e reforcando os papéis tradicionais da
familia e das mulheres, de cuidadoras do lar e dos filhos. Estas politicas e
programas poderiam dar apoio as familias e, assim, teriam um grande impacto na
vida das mesmas, numa perspectiva de género. No entanto, a titularidade feminina
no cadastro também pode ser vista como uma forma de as mulheres alcangarem
autonomia econémica, pois passam a dispor de uma a renda para a compra de bens
particulares.

O modus operandi do trabalho social com familia envolve trabalho
individualizado e em grupos de familias, e procedimentos que incluem a acolhida e a
escuta qualificada, com levantamento de demandas e organizacdes de acfes para
posterior acompanhamento ou encaminhamento para a rede socioassistencial ou de
outras politicas. As situacdes de descumprimento das condicionalidades do PBF séo
alvo de acompanhamento, dentre outras situacbes de maior vulnerabilidade social.
Mas o trabalho com essas familias ainda é normatizador, disciplinador, no sentido de
exigir das familias o cumprimento das funcdes familiares esperadas e idealizadas

(educacédo, socializacdo, guarda, cuidados, provisdo de necessidades materiais e
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afetivas), independente dos seus modelos familiares e situagcbes de
vulnerabilidades. Mas, também, os profissionais dos CRAS percebem as varias
vulnerabilidades que as familias vivenciam, e que isso constitui um obstaculo ao
cumprimento de condicionalidades, o que demonstra um avanco.

Com efeito, o trabalho social com familia deve criar espagcos de debates,
aprendizagens, socializacdo de informagfes, ser uma atmosfera de trocas e que
facilite a expressdo pessoal dos usuarios e, principalmente, superar as visdes
naturalizadas e imediatistas dos problemas que sofrem, e visualizar as formas de
supera-los e 0s recursos existentes, isso exige um trabalho que o foco é a
emancipacao, a cidadania, os direitos, e nao as funcdes familiares.

O trabalho social com familias que descumprirem as condicionalidades se da
no sentido de fazer com que essas mulheres assumam as novas responsabilidades,
um pacto em que elas recebem o beneficio, mas tém que dar algo em troca, o seu
cuidado, assisténcia, acompanhamento aos filhos na salde e na escola, cujo
principal impacto nas relacbes de género € a manutencdo da tradicional divisdo
sexual do trabalho, em que cabe a elas as atividades de cuidado e domésticas e,
aos homens, prover economicamente a familia, além de ampliar o tempo de
atividades de trabalho ndo pago das mulheres. Portanto, amplia a assimetria entre
0S géneros, pois o patriarcado esta vivo nessas relagdes, porque se culpa sempre a
familia e, dentro dela, a mée.

Neste estudo, verificaram-se também alguns avancos, quanto ao trabalho
social com familias, pois alguns técnicos utilizam metodologias participativas, em
que as familias escolhem os temas a serem trabalhados e dialogados nos
encontros, nas reunidées e nos trabalhos em grupo, promovendo momentos de
reflexdo, de critica, discussdes, levantamento de questdes, problematizando, o que
remete a utilizacdo de uma pedagogia da problematizacdo, como a temética de
género, que passou a ser abordada em um dos CRAS pesquisados.

Esta pesquisa também constatou que o acompanhamento com as familias
gue descumpriram as condicionalidades do PBF esta relacionado ao processo de
inclusdo da mulher no mercado de trabalho, na melhoria do aspecto nutricional de
criancas e adolescentes, do acesso e manutencdo desses na educacdo, de

superacédo das vulnerabilidades sociais e ao acesso a educacéo e a saude.



154

O problema esta no desenho da politica, das normativas para o trabalho com
familias que se reproduz nas praticas profissionais, no cotidiano das a¢des com as
familias.

Contudo, pensar a Politica de Assisténcia Social como um espaco de acesso
a direitos e a inclusdo social na rede de servigos publicos, deve ser a possibilidade
concreta da prevencéo e da resolugcéo dos problemas sociais na ordem capitalista
em que o trabalho socioeducativo deve ser baseado na logica do direito. Nesse
sentido, as acdes do trabalho social com familias devem ser pautadas nos direitos, e
o trabalho socioeducativo deve buscar a inclusdo desses sujeitos no circuito do
territério e da rede de seguranca social, com o intuito de articular o individual e o
familiar no contexto social, levando a superar seus conservadorismos, 0 que é um
grande desafio para os profissionais da politica, que dependem também de
melhores condi¢cdes de trabalho, e da responsabilizacdo do Estado no campo
protetivo, pela oferta de servicos.

Destarte, as condicionalidades para o repasse da renda e a oferta de servi¢cos
sempre inferior a demanda das familias, além da priorizacdo da mulher como
beneficiaria junto & responsabilidade de cumprir as condicionalidades, como
estratégia para ampliar a protecdo minima oferecida pelo Estado, podendo até
reduzir os indices de pobreza, mas nao tendo impacto positivo nas relacdes de
género, reforcando e reproduzindo os papéis tradicionais atribuidos as mulheres,
tais como as funcdes de cuidadoras, socializadoras e administradoras do lar. Como
mostrou o estudo, alguns profissionais ndo romperam com a visédo tradicional da
mulher como mae, cuidadora, ou seja, de sua identidade classica da familia nuclear.
Assim, tais visdes consagram e reproduzem a tradicional divisdo sexual do trabalho,
naturalizando a nao igualdade entre os sexos e a reproducdo de papéis rigidos,
baseados no género em que cabem a mulher as fun¢bes do cuidado. Além dos
servicos publicos ofertados pelo CRAS ndo serem suficientes para que a mulher
seja incluida no mercado de trabalho.

Assim o cumprimento das condicionalidades também colabora para a
compreensao de cidadania, de solidariedade e de responsabilidade social, afastando
a ideia de que o PBF é um favor.

O estudo apontou ainda que o0s cursos de capacitacao ofertados para geracao

de renda para as mulheres apontam para uma perspectiva de reproducdo de
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funcBes tradicionais da divisdo sexual do trabalho, é preciso romper com esse tipo
de capacitacdo voltada somente para cursos que reforcam a divisdo sexual do
trabalho.

Assim, as politicas focalizadas na familia devem ser pensadas na perspectiva
de género de forma transversal, na autonomia e na redivisdo de tarefas domeésticas,
diminuindo o tempo das mulheres dedicado a esse trabalho, e possibilitando sua
autonomia financeira, através de sua insercdo no mercado de trabalho, e
disponibilizar mais tempo para o lazer, a cultura. Mas, também, é preciso superar a
naturalizacdo das desigualdades de género, pois essa costuma ser o instrumento
principal para sua aceitagdo social e incorporacdo em politicas, praticas e
comportamentos.

Assim, o trabalho social com familias, numa perspectiva de transversalidade
de género, remete a uma metodologia problematizadora, pois questionaria a divisdo
sexual do trabalho, os papéis sociais de homens e mulheres, na dire¢cdo de negociar
essas funcdes e problematizar praticas que naturalizam e reproduzem as funcdes
classicas da mulher, ligadas a maternagem.

Nesse sentido, é importante destacar que ndo h& uma abordagem
metodoldgica Unica ou preestabelecida para o desenvolvimento do trabalho social
com familias do PAIF, pois as ferramentas metodologicas devem levar em conta a
Politica de Assisténcia Social, que ndo esta pronta ainda, esta em construcao, e que
essa sozinha ndo consegue atender a todas as vulnerabilidades sociais, pois é
necessaria uma articulacdo com as demais politicas publicas.

E certo que o PBF e o PAIF se colocam na contram&o da revolug&o feminina,
com sua ampla insercdo no mercado de trabalho, e a necessidade de servicos que
Ihe ajudem a cuidar, educar, socializar os filhos, além de oferecer possibilidades de
qualificagéo, inser¢cdo no mercado de trabalho e garantia efetiva de direitos.

Dessa forma, os servicos, programas e beneficios focalizados nas mulheres
podem ser um mecanismo para que elas e os demais membros da familia tenham
acesso aos direitos sociais, no sentido de incluir esses segmentos nas politicas
publicas, no sentido de reforcar a promocdo aos direitos sociais basicos nas areas
de Saude, Educacao e Assisténcia Social, para ruptura do ciclo intergeracional de
pobreza.

Para isso é importante a promog¢édo da autonomia econdémica das mulheres

considerando as desigualdades entre mulheres e homens, de classe e raca,
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desenvolvendo a¢des especificas e exclusivas e contribuindo para a modificacdo da
desigual divisdo sexual do trabalho, com énfase nas politicas de erradicagdo da
pobreza e na garantia da participacdo das mulheres no desenvolvimento do pais.

E necesséario também ampliar o acesso das mulheres e aos membros das
familias em situacdo de vulnerabilidade social ao acompanhamento familiar e ao
atendimento pela protecdo béasica; qualificar os servigcos e promover sua articulagéo
com os beneficios e transferéncia de renda; assegurar o funcionamento da rede de
protecdo social basica e expandi-la nos territorios de extrema pobreza; e induzir a
estruturacédo dos CRAS.

Com efeito, uma politica para a familia deve possibilitar conciliar o trabalho
doméstico e o trabalho para o mercado, através de uma oferta de bem-estar publico,
com o intuito de minimizar e substituir parte dessas funcdes a ampliar as condicdes

de igualdade e acesso a vida publica e ao mercado, para homens e mulheres.
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