PSICOLOGIA
EM ESTUDO ARTIGO Doi: 10.4025/psicolestud.v24i0.41565

REINSERCAO FAMILIAR DE CRIANCAS E ADOLESCENTES
ACOLHIDOS: ATUACAO DO PSICOLOGO EM TRES ESTADOS
BRASILEIROS!

Aline Cardoso Siqueira 2 3, Orcid: http:/orcid.org/0000-0003-1430-9722
Juliano Beck Scott 4, Orcid: http://orcid.org/0000-0001-9757-4913
Fabiana Muller Schmitt 3, orcid: http://orcid.org/0000-0002-7902-9759

RESUMO. A reinsercédo familiar apds um periodo de acolhimento institucional constitui-
se em um desafio tanto para a equipe que acolhe quanto para a familia. Apds a lei
12.010/2009, que determinou tempo de permanéncia maximo de dois anos, as equipes
técnicas passaram a focar na provisoriedade da medida de protecdo e planejar a
reinsercao familiar. Esse estudo objetivou conhecer os procedimentos e desafios de
psicélogas da equipe técnica frente ao planejamento e acompanhamento da reinsercéao
de criancas e adolescentes na familia de origem. Participaram trés psicélogas de
acolhimentos institucionais de trés cidades do Brasil: Santa Maria/RS, Brasilia/DF e
Natal/RN. Foram realizadas entrevistas semiestruturadas a partir de um roteiro. Os
dados foram analisados qualitativamente e categorizados com o auxilio da anélise de
conteudo. Entre os resultados, destaca-se que as profissionais seguem procedimentos
para a preparacao da reinsercdao, como o estabelecimento de visitas, encaminhamento
da familia para rede de protecdo e saude e avaliacdo periddica das condi¢cdes da
familia. Entre os desafios, encontraram-se fatores de risco enraizados, dificuldades
econdmicas, entre outros. Aperfeicoamentos sao discutidos para maximizar o sucesso
da reinsercao familiar.

Palavras-chave: Acolhimento institucional; familia; reinsercao familiar.

FAMILY REUNIFICATION OF INSTITUTIONALIZED CHILDREN AND
ADOLESCENTS: PERFORMANCE OF PSYCHOLOGIST FROM THREE
BRAZILIAN STATES

ABSTRACT. Family reunification after a period in foster care is a challenge for both
the involved staff and the family. After law 12.010/2009, which determined a maximum
length of two years, the staff began to focus on the provisional nature of the child
advocacy and plan toward to family reunification. This study aimed to know the
procedures and challenges of psychologists of the technical staff regarding the
planning and follow-up of the reunification of children and adolescents in the family of
origin. Three institutional psychologists from three cities in Brazil participated: Santa
Maria/RS, Brasilia/DF and Natal/RN. In-depth semi-structured interviews were carried
out from a script. Data were analyzed qualitatively and categorized through Content

1 Apoio e financiamento: Coordenacéo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (Capes)

2 E-mail: alinecsig@gmail.com

3 Departamento de Psicologia, Universidade Federal de Santa Maria (UFSM), Santa Maria-RS, Brasil.
4 Departamento de Psicologia, Universidade Federal do Rio Grande do Norte (UFRN), Natal-RN, Brasil.

(CMOoM




2 Reinsercao familiar e a atuagdo do psicdlogo

Analysis. Among the results, it is highlighted that professionals follow procedures for
the preparation of reunification, such as the establishment of visits, referral of the family
to the protection and health network and periodic assessment of family conditions. The
challenges included risk factors, economic difficulties, among others. Improvements
are discussed to maximize the success of family reunification.

Keywords: Institutionalization; family; psychosocial intervention.

LA REINSERCION FAMILIAR DE NINOS Y ADOLESCENTES ACOGIDOS:
ACTUACION DEL PSICOLOGO EN TRES ESTADOS BRASILENOS

RESUMEN. La reinsercion familiar después de un periodo de acogida institucional se
constituye en un desafio tanto para el equipo que acoge como para la familia. Después de la
ley 12.010/2009, que determiné tiempo de permanencia maximo de dos afios, los equipos
técnicos pasaron a enfocarse en la provisoriedad de la medida de proteccién y planificar la
reinsercion familiar. En este estudio se tiene como objetivo conocer los procedimientos y
desafios de psicélogas del equipo técnico frente al planeamiento y acompafiamiento de la
reinsercion de nifios y adolescentes en la familia de origen. Participaron tres psicologas de
acogidas institucionales de tres ciudades de Brasil, Santa Maria/RS, Brasilia/DF y Natal/RN.
Se realizaron entrevistas semiestructuradas a partir de un itinerario. Los datos fueron
analizados cualitativamente y categorizados con la ayuda del Analisis de Contenido. Entre los
resultados, se destaca que las profesionales siguen procedimientos para la preparacion de la
reinsercion, como el establecimiento de visitas, encaminamiento de la familia a la red de
proteccion y salud y evaluacion periodica de las condiciones de la familia y del deseo por el
retorno del hijo. Entre los desafios, se encontraron factores de riesgo arraigados e
intergeneracionales, dificultades econOmicas, entre otros. Las mejoras se discuten para
maximizar el éxito de la reinsercion familiar.

Palabras clave: Acogida institucional; familia; reinsercion familiar.

Introducao

O acolhimento de criancas e adolescentes tem sido alvo de inidmeros estudos no
Brasil que avaliam tanto o impacto do afastamento familiar em todas suas facetas quanto
as mudancas ocorridas ao longo das ultimas décadas (Barbosa, Antunes, & Padilha, 2016;
Fonseca, 1987; Moré & Sperancetta, 2010; Rizzini & Rizzini, 2004; Silva & Arpini, 2013).
Constituindo-se como uma medida de protecdo proviséria e excepcional, um plano de
reunificacéo familiar ou 0 encaminhamento para ado¢ao deve ser realizado, a fim de efetivar
o direito a convivéncia familiar e comunitaria (Bernardi, 2010). A atuacao da equipe técnica
dos servicos de acolhimento assume papel chave no sucesso dessa reunificagdo. A
reinsercao familiar representa um processo delicado e exigente ndo sé para as familias e
criancas e/ou adolescentes que estao sendo reunificadas, mas também para a equipe, que
precisa tomar decisdes que afetam inUmeras pessoas (Brito, Rosa, & Trindade, 2014).
Assim, o0 objetivo desse artigo € conhecer como as psicologas das equipes técnicas dos
servicos de acolhimento de trés cidades do Brasil estdo conduzindo os casos de reinsercao
na familia de origem. O interesse esta direcionado aos procedimentos adotados pela equipe
antes e depois da reinsercdo familiar, na perspectiva do profissional psicélogo, como
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também aos desafios enfrentados durante esse processo. Primeiramente, uma discussao
acerca das mudancas ocorridas na legislacdo de protecdo serd apresentada, a fim de
amparar a discussao sobre o acolhimento institucional de criancas e a reinsercao familiar
e, a seguir, estudos sobre reinsercéo familiar apos a implementacao do Estatuto da Crianga
e do Adolescente seréo apresentados.

Inimeras mudangas tém ocorrido na legislagdo brasileira acerca da infancia e
juventude ao longo do tempo. Conforme Rizzini e Rizzini (2004), os extintos Coédigos de
Menores de 1927 e 1979 deixaram sua marca por representarem o periodo de maior
atuacado do Estado sobre a infancia pobre, constituindo-se, assim, como disparadores de
discriminacéo entre as diferentes infancias, visto que denominava as crianc¢as pobres de
‘menores’ que precisavam ser contidos e controlados. Assim, as instituigdes de acolhimento
funcionavam como forma de ‘depdsito’ de criangas e adolescentes das classes em situacao
de vulnerabilidade socioecondmica. Uma vez institucionalizados, criangas e adolescentes
dessa época permaneciam sendo cuidados assistencialmente, sem a preocupa¢do com
seu desenvolvimento ou projeto de futuro (Ferreira, 2014; Rocha, Arpini, & Savegnago,
2015a). Nos anos que precederam a implementacdo do Estatuto da Criangca e do
Adolescente no Brasil (Lei n® 8.069, 1990), um movimento internacional de reconhecimento
da infancia como estagio do desenvolvimento que necessita de cuidado e protecao se
fortaleceu e ela passou a ser vista sob uma nova 6tica também do ponto de vista legal,
deixando de ser objeto de tutela para ser sujeito de direitos. Nesse sentido, as
reformulacdes aos poucos foram sendo implementadas nas instituicoes e politicas publicas
se constituiram por meio desse instrumento (Moré & Sperancetta, 2010).

Com o reconhecimento do ECA de gue as criangas e adolescentes séo sujeitos de
direitos e deveres, o direito a convivéncia familiar e comunitaria se sobressaiu (Lei n® 8.069,
1990). A medida de protecdo de acolhimento institucional deve ser aplicada apés outras
alternativas de protecdo, como também a crianca ou adolescente devera retornar ao
contexto familiar da forma mais segura e rapida possivel (Rocha & Carvalho, 2014, Silva &
Arpini, 2013). O direito a convivéncia familiar e comunitaria conferiu prioridade ao ambiente
familiar, reconhecendo-o como fundamental para o desenvolvimento das criancas e
adolescentes. Para minimizar o impacto do afastamento familiar, o ECA (Lei n® 8.069, 1990)
estabeleceu que o ambiente institucional deve ter caracteristicas semelhantes as da familia,
como ter uma estrutura fisica semelhante a uma casa, acolher poucos jovens em cada
unidade, ndo separar irmaos, entre outras. Assim, buscou-se minimizar os efeitos negativos
da institucionalizagcéo observados em estruturas de atendimento anteriores.

Embora politicas publicas ja tivessem sido implementadas em 2006 com o intuito de
minimizar o tempo de afastamento e incentivar alternativas a institucionalizagdo, Rocha,
Arpini e Savegnago (2015b) afirmaram que somente apos a Lei n°® 12.010 (2009) houve o
estabelecimento do tempo maximo de dois anos para a medida de protecao e a elaboracao
do Plano de Atendimento Individual. A publicagdo em 2006 da Norma Operacional Basica
de Recursos Humanos do SUAS (Brasil, 2006) determinou que a equipe dos servicos de
acolhimento deveria ser composta por um psicélogo e um assistente social para cada 20
acolhidos. Com esses documentos apresentando procedimentos delimitados, as equipes
técnicas das instituicbes passam a ser reformuladas, sendo responsaveis pelo trabalho
conjunto e articulado com a rede socioassistencial, direcionado as familias e com vistas a
reinsercdo familiar. Elas também devem informar por meio de relatérios ao Judiciario, de
seis em seis meses, a situacéo de cada caso e acompanhar 0s egressos das instituicoes,
como forma de garantir a efetividade dessas reinsergdes. De acordo com Rizzini e Rizzini
(2004), a reinsercdo familiar vem romper com um periodo histérico de incentivo a

Psicol. estud., v. 24, e41565 2019



4 Reinsercao familiar e a atuagdo do psicdlogo

institucionalizacdo, que trazia consigo o estigma de que as familias pobres ndo eram aptas
a cuidar de seus filhos.

A reinsercgao, reintegracdo ou reunificagcao familiar é considerada ndo apenas como
a reunido fisica de criancas e adolescentes que estavam sob cuidados ndo familiares com
suas familias de origem, mas também compreende um entendimento mais amplo, enquanto
reunificacdo psicoldgica. E o processo planejado de reconexdo que acontece por uma
variedade de servicos e apoio aos acolhidos, as suas familias ou a outras pessoas
envolvidas (Pine, Spath, & Gosteli, 2005). As medidas de reinsercao devem ter como
preocupacéao primordial o fortalecimento do vinculo afetivo entre o acolhido e sua familia,
tendo em vista que essa ligacao se constroi e/ou se mantém com intimidade e afeigdo entre
seres que estdo em continua interacdo e convivio social (Brito et al., 2014; Rocha et al.,
2015b). O tempo de permanéncia em um servigo de acolhimento institucional é considerado
um fator chave para a reinsercdo e depende ndo sO de questbes institucionais, mas,
principalmente, da superacdo da situagdo que motivou o afastamento familiar, geralmente
relacionada a questdes sociais e familiares (Siqueira, Massignan, & Dell'Aglio, 2011).

No contexto brasileiro, estudos empiricos surgiram a partir da década de 2000,
guando as politicas operacionalizaram a provisoriedade da medida de protecdo. O estudo
pioneiro de Siqueira e Dell'Aglio (2007) identificou fatores de risco e protecdo em um estudo
de caso de uma adolescente institucionalizada. Entre os fatores de protecdo, estavam o
desejo de reunificacdo por parte dos familiares e as visitas frequentes dos adolescentes a
familia, e os fatores de risco eram desemprego, pobreza, familia numerosa e violéncia. Az6r
e Vectori publicaram seu trabalho em 2008, cujos achados evidenciavam que a falta de
condicBes socioeconbmicas representa um empecilho para o processo de reinsercdo na
familia de origem. Ja o estudo longitudinal de Siqueira, Zoltowski, Giordani, Otero e
Dell'Aglio (2010), realizado com trés adolescentes acolhidos, evidenciou a auséncia de uma
efetiva preparacdo do jovem para o retorno a sua familia, como também a falta de um
acompanhamento da reunificacdo apdés o retorno, tendo como consequéncia a
reinstitucionalizagdo de um dos adolescentes. O estudo de Brito et al. (2014), com
profissionais dos acolhimentos institucionais, demonstrou que existem alguns empecilhos
para a reinsergcdo, a baixa frequéncia de visitas dos familiares, que refletia tanto a
desvinculacdo da familia como o pouco investimento da equipe técnica na reunificacao.
Outros aspectos destacados pelos profissionais foram a auséncia de adesao da familia aos
programas de apoio familiar e a presenca da ideia de que o acolhimento é um lugar bom
para a crian¢a estar. Contrapondo outros estudos, a pesquisa de Rocha et al. (2015b),
realizada com quatro familias que foram reunificadas, apresentou evidéncias de que essas
familias estavam empenhadas na recuperacao da guarda dos filhos, demonstrando que
houve mudancas no que tange ao processo de reunificacdo apds a implementacdo da Lei
12.010 (2009). Quanto aos casos mal sucedidos, o estudo de Siqueira et al. (2011)
demonstrou que havia uma dificuldade de efetivar as legislagfes vigentes de promocéo a
convivéncia familiar e comunitaria, como também auséncia de uma avaliacdo baseada em
etapas e critérios.

Os estudos internacionais tém se dedicado ao processo de reunificacdo familiar
desde a década de 90. A producgdo cientifica atual € ampla e tem sido usada como
ferramenta de aperfeicoamento das praticas e dos procedimentos na reinsercao familiar,
gue estdo sob a responsabilidade dos profissionais da psicologia e assisténcia social
(Maluccio, Warsh, & Pine, 1993). Quanto a atuacdo da equipe técnica para a reunificacao,
um planejamento € realizado no sentido de sanar as dificuldades que levaram ao
afastamento da familia, e 0 engajamento nesse plano serd um fator relevante para o
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sucesso da reinsergao familiar (Maluccio, Fen, & Davis, 1994; Siqueira & Dell'Aglio, 2007).
Considerando a diversidade cultural e territorial no Brasil, compreender como tem sido a
atuacado de psicologos em diferentes Estados, no que tange ao processo de reinsercao
familiar de jovens afastados da familia, possibilita a interlocugcdo de préaticas e o
aperfeicoamento de procedimentos, fomentando a psicologia enquanto ciéncia e profissao.
Além disso, o campo cientifico ainda carece de estudos que proponham o debate e a
interlocucéo presentes nesse estudo. Dessa forma, essa pesquisa objetivou conhecer os
procedimentos adotados antes e depois da reinsercdo familiar, como também os desafios
da equipe técnica em trés diferentes partes do Brasil.

Método
Delineamento e participantes

Trata-se de uma pesquisa multicéntrica de carater qualitativo, por enderecar um tema
pouco explorado cientificamente e cujo interesse estd na compreensdo do fenémeno.
Participaram trés psicélogas, membros de equipes de acolhimentos institucionais, dois
filantropicos e um governamental, localizados nos municipios de Santa Maria/RS, Natal/RN
e Brasilia/DF. As participantes tinham idade entre 28 e 37 anos, sendo todas do sexo
feminino, com pés-graduagdo concluida ou em andamento. O critério de incluséo foi atuar
em um servico de acolhimento para criancas e adolescentes por no minimo cinco meses e
ndo houve critério de excluséo.

Instrumentos

As participantes responderam a uma entrevista semiestruturada composta por duas
partes. A primeira parte referia-se aos objetivos do estudo guarda-chuva, tendo como foco
a investigacao da formacdo, atuacdo e insercado do psicologo no campo da assisténcia
social. A segunda parte continha questbes acerca do funcionamento do servico de
acolhimento institucional, procedimentos tomados para a reunificacdo familiar e o trabalho
apos a reunificacéo.

Procedimentos e consideragdes éticas

Esse estudo é parte de uma pesquisa realizada através do Programa de Cooperacéo
Académica (CAPES/PROCAD/2013), desenvolvido em nivel nacional, entre trés
universidades brasileiras. Esse estudo incluiu a analise dos dados sociodemogréficos e das
respostas da entrevista sobre os Servi¢cos de Acolhimento Institucional. A pesquisa esta de
acordo com as Diretrizes e Normas Regulamentadoras de Pesquisa Envolvendo Seres
Humanos, conforme a Resolugdo n° 510 (2016) do Conselho Nacional de Saude. Foi
aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa de uma das universidades envolvidas (CAEE n°
45151815.4.1001.5346). A amostra foi composta por conveniéncia, a partir da selecao de
um servico de acolhimento de cada cidade participante do estudo, sendo incluida uma
profissional de cada equipe técnica dos acolhimentos. As participantes assinaram o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), sendo que duas psicllogas foram
entrevistadas nas proprias instituicbes e a terceira, em seu domicilio. Todas as entrevistas
tiveram duracdo de 1 hora e 30 minutos a 2 horas. Neste artigo, as participantes serao
nomeadas por P1, P2 e P3, como forma de garantir o sigilo da identidade.
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Andlise dos dados

Este estudo utilizou andlise de conteudo, segundo Bardin (2004), a qual consiste em
um conjunto de procedimentos metodoldgicos que se aplicam aos discursos, analisando as
comunicacoes, decompondo-as e elencando categorias, sendo um meétodo muito utilizado
em pesquisas qualitativas. Assim, surgiram trés categorias: (1) procedimentos adotados
para a reinsercao familiar, (2) desafios enfrentados no planejamento da reinsercéo familiar
e (3) a reinsercao familiar na prética.

Resultados e discusséao
Procedimentos adotados para a reinsergao

Nessa categoria tematica, foram incluidos os procedimentos adotados pelos
profissionais relacionados ao processo de reinsercao familiar. Sobre o plano de visitacéo,
as participantes P2 e P3 mencionaram que é montado um planejamento da conduc¢éo do
caso e é organizado um plano de visitas junto com as familias. Segundo elas, quando é
permitido pelo 6rgédo de justica, é garantido o contato do acolhido com sua familia, bem
como uma periodicidade dessas visitas. Segundo as profissionais, “[...] as familias vém
visitar as criangas de acordo com cada caso, conforme a avaliacdo da nossa equipe” (P1),
“[...] e ai tem muitos que tem mae e pai e que ai a gente facilita essas visitas, nos finais de
semana, de 15 em 15 dias, pra passar férias, agora no feriado” (P3),

[...] tem essas visitas que eles fazem nos dias de terca e quinta, eles vem até aqui, tem essas
visitas que a crianca faz 14, quando tem dia da crianca, a gente chama eles aqui pra participar,
ou alguma atividade da escola, dia da familia, ndo sei 0 que, eles vao até 1a, entédo a gente tenta
sempre manter esse link ai (P2).

As falas evidenciam que ha o estabelecimento de uma visitagcdo, mediante avaliacédo
da equipe, podendo ser um promovedor da reinser¢cdo. Segundo o estudo de Siqueira et al.
(2010), ha procedimentos que podem facilitar o sucesso do retorno, entre eles esta a
ocorréncia de visitas periddicas entre a familia e os filhos em situagdo de acolhimento.
Contudo, essas visitas geralmente séo restritas a dias e horarios pré-determinados, o que
€ um contrassenso, tendo em vista que, na busca pela reunificacdo, deve-se abrir espaco
a familia e néo limitar (lannelli, Assis, & Pinto, 2015).

Outro procedimento citado por uma participante foi a inclusdo da crianca e/ou
adolescente nos processos relacionados a reinsercdo, no sentido de fazé-la sentir-se
consultada frente as decisdes. Segundo P1, “[...] tem que ouvir muito a crianga né? Neste
processo porque, se ela realmente quer a familia ou ndo quer, porque ela foi violada, teve
seus direitos violados, entdo tem que escutar ela [...], sempre tentar estar ouvindo essa
crianga”. A escuta efetiva da crianga e do adolescente é direito basico garantido pelo
Estatuto da Crianca e do Adolescente (Lei n® 8.069, 1990) e, por isso, deveria fazer parte
do planejamento para todos os acolhimentos. A literatura indica que participacdo ativa
envolve, entre outras coisas, escutar criancas e 0os adolescentes acolhidos e, para isso, €
preciso valorizar o que eles sentem/pensam sobre sua proépria situacado (Rossetti-Ferreira,
Sdélon, & Almeida, 2010). Corroborando esse estudo, Silva e Arpini (2013) afirmam que as
criancas e adolescentes acolhidos devem patrticipar de decisdes que Ihes afetam.

Avaliagdo da familia de origem foi outro procedimento mencionado pelas
participantes. Essa avaliagdo focalizava se a familia buscou solucionar os problemas e
dificuldades que motivaram o acolhimento institucional. Segundo as psicélogas,‘|...] porque,
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as vezes, nao vai ter como, por questdes de violéncia, alcoolismo, mas existe o vinculo”
(P3), “[...] a gente sempre tenta trabalhar com as familias, pra ver a possibilidade de retorno,
ou entao familia ampliada, que também ndés temos bastante casos” (P1) e “[...] esse é o
objetivo principal, que a gente possa reinseri-los, de preferéncia na familia pai e méae, a
familia de origem que eles vieram, [...] 0 objetivo principal é fazer com que eles voltem”
(P2).

Cavalcante, Silva e Magalhdes (2010) pontuam que nem sempre as condicdes
familiares que levaram criancas e adolescentes a serem acolhidos institucionalmente séo
totalmente superadas pela familia durante o acolhimento, o que dificulta a reinsergcédo. A
auséncia da garantia de seus direitos basicos, como direito & saude, a educacao, ao
emprego, entre outros evidencia a complexidade da questédo, e demonstra a importancia de
compreender esses aspectos sociais presentes no cotidiano das familias das criangas e
adolescentes acolhidos (Azevedo, Cavalcante, Heumann, & Torres, 2016; Siqueira &
Dell'Aglio, 2007). Nesse sentido, o estudo de Rosa, Nascimento, Matos e Santos (2012)
verificou que, apesar de a maioria dos acolhidos manter vinculos positivos com pelo menos
um familiar e dos esfor¢cos da equipe técnica, ha a dificuldade nos processos de reinsercao.
Conflitos familiares e caréncias materiais sdo empecilhos para efetivacdo da reinsercéo,
constituindo-se em um impasse: manter o esforco em reunificar ou sugerir a destituicdo do
poder familiar, ja que possivelmente as condi¢cdes para a reinsercao nao serdo alcancadas?
Em sintonia com esse aspecto, lannelli et al. (2015) demonstraram que sao muitas as
dificuldades enfrentadas pelas familias no que tange ao plano de visitacdo e aos servi¢os
psicolégicos indicados no Plano Individual de Atendimento, como a precariedade na oferta
de apoio social efetivo, por exemplo. Quanto ao desejo da familia pela reunificacédo, apenas
a profissional P3 indicou dar importancia para esse fator: “E inclusive escutar o desejo da
pessoa, 0 que ela enquanto mae deseja’.

Para a efetiva reunificacdo familiar, além de avaliar as condi¢cdes socioecondmicas,
€ necessario observar se ha o desejo da familia pelo retorno do filho e o grau de vinculagéo
existente entre eles (Az6r & Vectore, 2008; Rocha et al., 2015b). Uma atuacao atenta a
esse aspecto € fundamental para o sucesso desse processo.

Outro procedimento adotado pelas profissionais foi buscar auxilio na rede de
protecdo e de servicos. Segundo suas palavras, “[...] com as escolas, CRAS, CREAS,
CAPS, a gente ta envolvido com varios profissionais, as criancas estao inseridas nesses
espagos, a gente precisa ter conhecimento desse contato com os outros servigos” (P1); “[...]
tem que fazer alguns encaminhamentos, alguns tem histérico de dependéncia quimica, a
gente consegue atendimento psicoldgico, atendimento do CAPS, acompanha a crian¢ca no
atendimento do CAPS, conversa com o psiquiatra, entende a medicacéo” (P2).

Mobiliza também, faz o trabalho da rede, essa méae ta precisando de uma cesta basica? CRAS,
aconteceu isso e isso, 0 que ta acontecendo? Entéo, faz os primeiros contatos pra mae saber
onde ela pode ir, onde ela pode buscar. Emprego, vamos montar um curriculo [...] As vezes, a
equipe fala, mas a gente conseguiu a vaga de emprego, a gente deu curso profissionalizante, a
gente pintou a casa dela, deu movel, deu eletrodoméstico, e essa méae ndo quer nada com nada.
Mas ndo é o material, como é a relacdo de afeto? (P3).

Esse auxilio socioeconémico e profissional é pouco relatado na literatura, contudo
demonstra ser de grande valia para a organizacdo dessa familia e a superacdo de
dificuldades financeiras. Por outro lado, sabe-se que, em muitos casos, o afastamento
familiar se deu por conta de maus tratos, assim, esse suporte ndo sera suficiente para o
retorno a familia.
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Desafios enfrentados no planejamento da reinsercao familiar

Inimeros desafios surgem como impasses para a reunificacdo. Duas profissionais
mencionaram a dificuldade de cumprir a provisoriedade dessa medida de protecao: “[...] eu
cheguei aqui, tinha uma menina, a vida inteira no acolhimento. Em alguns casos, as
criangas séo institucionalizadas a vida toda” (P2) e “[...] eu sei que ficam muitos nos servigos
de acolhimento, assim, os que ndo sdo adotados, tem muita gente que ta ali ha muito
tempo” (P3). Estudos tém indicado que o tempo de institucionalizagdo tem sido bastante
prolongado no Brasil, mesmo depois do Estatuto da Crianca e do Adolescente (Lei n° 8.069,
1990), evidenciando a dificuldade em garantir a provisoriedade da medida e a existéncia de
poucos casos em que ocorre a volta para casa (Cavalcante et al., 2010).

Outro desafio relatado foi a dificuldade de superacao de fatores de risco enraizados
nas familias, como fragilidade econdémica, doencgas cronicas, dependéncia quimica dos
cuidadores e violéncia doméstica. Segundo as participantes: “[...] ndo € nem s6 a questao
da equipe ou da equipe técnica, é a questao da familia mesmo” (P2);

Sa0 pessoas que nao conseguem um emprego, que tém pouca escolaridade, que vivem de cesta
bésica. Muitos casos de negligéncia, de abandono, de deixar para cuidados de terceiros e sair
pra namorar, pra passar um tempo fora, a questéo do abuso sexual também é bem comum. Tem
um ou outro que o pai € alcoolista, que a mae tem transtorno mental (P3).

Foi possivel evidenciar a busca ativa pela recuperagdo da familia como uma
atribuicdo da equipe técnica, além de um esforco pelo retorno a familia de origem o mais
rapido possivel, muitas vezes, em detrimento da recomendacéo pela destituicdo familiar.
Além disso, ficou claro que a pratica esta voltada para o0 cumprimento da provisoriedade da
medida de protecdo. Esses aspectos foram vistos nas falas a seguir:

Agora, com a Nova Lei da Adocéo, as criancas vém e logo ja saem. Agora ta demorando bem
menos, porque antigamente os casos chegavam aqui, as vezes faziam anos que tavam na fila
de adocdo, sem ter uma alternativa, agora dos casos que entraram a maioria ta tendo familia
ampliada, ou trabalhar com esses pais pra ter um retorno. Se nédo tiver nenhuma possibilidade,
dai sim encaminha para a familia substituta, familia ampliada e quando néao tiver tios, avos,
alguém que tem o interesse a adogao, em Ultima instancia, quando realmente ndo tem ninguém
(P1);

A gente precisa fazer os estudos de caso a respeito das criancas que sao acolhidas, pra gente
ver a possibilidade deles serem reinseridos, esse é o objetivo principal, que a gente possa
reinseri-los, de preferéncia a familia pai e mae, a familia de origem que eles vieram, s6 se por
uma série de outras coisas a gente vai ver se eles vao pra familia extensa ou destituicdo do
poder familiar, mas o objetivo principal é fazer com que eles voltem (P2);

Entéo eu tenho que explicar pra ela porque ela ndo ta indo pra casa no final de semana, preciso
explicar pra ela porque ela precisa conviver com os tios, porque se ndo der certo a reintegragédo
com a méae, a gente ndo quer que eles vao para o cadastro de adocao (P3).

Mais recentemente, um estudo de Silva e Arpini (2013) demonstrou que apdés a Lei
12.010 (2009), os profissionais do sistema de acolhimento institucional estdo realmente
buscando esgotar as possibilidades de retorno a familia de origem ou extensa, antes de
gue haja a total destituicdo do poder familiar. Os autores salientam que, antes de tal
legislacao, nenhum profissional do acolhimento era responsavel por garantir a reunificacéo,
mesmo que o ECA ja preconizasse o direito a convivéncia familiar e comunitaria, tal pratica
ficava a critério de cada profissional, ndo sendo uma pratica sistematizada.

Psicol. estud., v. 24, e41565, 2019



Siqueira et al. 9

Contudo, observou-se na fala da psicéloga 3, que a questdo do tempo maximo de
dois anos constitui-se em outro desafio, e na pratica acaba se flexibilizando pois, cada caso
apresenta suas particularidades que devem ser levadas em consideracao:

A gente trabalha assim, o juiz tA sempre em cima, porque quando ndo tem a possibilidade de
reintegracdo, vai para a destituicdo do poder familiar e para o processo de adocdo. Quando eu
estudava na teoria, eu entendia tudo, fechava tudo assim, tudo bonitinho, na pratica, por
exemplo, faz um ano e meio que elas estdo aqui, vocé ndo consegue ver possibilidade de
reintegracdo, mas vai destituir o poder, essas criangcas tem o vinculo com a mée, eu ndo imagino
essas criancas sendo adotadas, porque existe um vinculo muito forte com essa mae, apesar de
elas ndo poderem estar morando juntas agora (P3).

O marco de dois anos para o acolhimento institucional foi preconizado pela Lei
12.010 (2009) para combater situagcdes em que jovens permaneciam muitos anos acolhidos
sem uma ativa proposta de reinsercédo familiar e social (Silva & Arpini, 2013). Contudo,
parece ser um limite inatingivel, pois ndo se constitui em tempo suficiente para a realizagéo
do trabalho junto as familias, considerando seu contexto de falta e violéncias estruturais.

Por fim, outro desafio consistiu em demonstrar para as familias a importancia de os
filhos estarem no contexto familiar. As participantes mencionaram que, por vezes, 0S pais
consideravam o acolhimento um bom lugar para seus filhos viverem e ndo aderem ao plano
de reinsercao familiar. Segundo P1, “[...] tem muitas familias que entendem o acolhimento
como um espaco de protecdo, realmente. Protecdo que elas ndo conseguem dar ou a
oportunidade de que ali eles vao ser alguém, que vao estudar”.

Um estudo de Brito et al. (2014), sobre a visdo das equipes técnicas acerca da
reintegracdo familiar, observou a valorizagcdo do acolhimento institucional por parte dos
pais, como local ideal para seus filhos permanecerem. Essa concep¢do do acolhimento
como um lugar adequado para o filho j4 havia sido identificada por Fonseca (1987) em
estudos sobre a Febem, a qual nomeou a instituicao como ‘internato do pobre’, embora
tenha sido em um diferente momento e contexto. Contrapondo essa visdo, uma recente
pesquisa realizada por Rocha et al. (2015a), com maes cujos filhos estavam em
acolhimento institucional, percebeu o envolvimento das mées com vistas a reintegragdo dos
filhos, o que pode ser evidenciado pelo esforco das mesmas em seguir as orientacoes
propostas pela equipe técnica para ter a guarda dos filhos de volta.

Reinsercao familiar na pratica

Essa categoria inclui as informacdes sobre como € o acompanhamento apds a
reunificacdo. As participantes apontaram que nem sempre 0 retorno € bem-sucedido,
apesar do esforco da equipe.

A maioria a gente consegue reinserir, na maioria, nem sempre é tao eficaz, tem casos de elas
voltarem para o abrigo, nesse tempo que td aqui, teve um caso de um menino que ta pra voltar
agora. Quando acontecem séo terriveis assim mais pra crianga do que pra qualquer outra pessoa
(P2).

Uma das razdes apontadas para o fracasso da reinsercao € a fragilidade da rede de
protecao social, que deveria auxiliar de forma mais efetiva essas familias, e o impasse de
atribuicbes vivenciado entre as diferentes instancias dessa rede. A participante 2
mencionou que a rede

[...] € muito capenga, a crianca chega aqui tendo o direito violado, tem muita coisa que a gente
faz que deveria ser o CREAS [...], € muito dificil colocar os CREAS no mesmo didlogo, os CRAS
pior ainda, e é tudo ha mesma secretaria, mas é muito dificil, fica nessa coisa, essa atribuicdo é
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minha, essa é sua [...], esse trabalho é gradativo né porque a gente faz todo um trabalho de
fortalecimento com essas familias, a rede tem que estar atuante também né porque muitas vezes
envolve o Conselho Tutelar para acompanhar, o CRAS, nés.

Sao imprescindiveis para o trabalho de fortalecimento da familia a efetivacdo das
politicas sociais e o oferecimento de servicos capazes de disponibilizar a familia recursos
e beneficios sociais que atendam a demandas comuns e especificas de seus membros
(Azor & Vectore, 2008). Nao se trata de ‘curar as familias’, mas devolver a elas o exercicio
da cidadania e garantir-lhes seus direitos basicos. Todos os érgaos do sistema de garantia
de direitos, como Conselho Tutelar, Juizados da Infancia e da Juventude, Centros de
atendimentos especializados da Assisténcia Social, Procuradoria de Justica e Ministério
Publico, devem se articular em prol da efetiva reinsercao.

Segundo as participantes, apés a reunificacdo, a equipe realiza visitas domiciliares
com o objetivo de analisar como esta sendo o impacto dessa vivéncia para o jovem e para
a familia e manter o trabalho de orientacdo quanto aos servi¢gos que podem ser acionados.
Segundo as profissionais, “[...] n6s fazemos visitas domiciliares e é o tempo inteiro também
colocar pra eles, informar aonde buscar, como fazer, o que nds podemos auxiliar, € um
trabalho com as familias, questdo de acompanhamento” (P1); “Eu fago algumas visitas. Ah,
vamos conhecer a familia tal. Eu aproveito pra ta junto, ai eu aproveito e ja converso um
pouco com um, um pouco com o outro” (P3); e

Nao é da psicologia fazer visita domiciliar, € instrumento classico da assisténcia social, mas eu
acho que o psicélogo inserido no contexto da assisténcia social, se ele ndo vai pra visita, ele vai
ta perdendo esse instrumento valioso pra qualquer estudo que a gente vai ter, situacdes de
vulnerabilidade social, por exemplo, € muito dificil separar (P2).

O papel da equipe do acolhimento apds a reinsercao é realizar o acompanhamento
periddico da crianga ou adolescentes pelo periodo de seis meses (Lei n° 8.069, 2009). A
visita domiciliar € uma ferramenta de trabalho que possibilita o estreitamento do contato
entre a equipe e as familias, favorecendo um clima de confianga entre os sujeitos envolvidos
(AzoOr & Vectore, 2008; Goering & Shaw, 2017). Tendo seu valor reconhecido no campo da
assisténcia social e da saude, atualmente € instrumento da psicologia recomendado por
documentos que regulam a profissdo (Conselho Federal de Psicologia [CFP], 2009;
Conselho Federal de Servigco Social [CFSS], 2007). Sendo a visita domiciliar um valioso
instrumento, parece fundamental fortalecer os profissionais para que esse procedimento
seja incluido considerando a singularidade do campo psicoldgico.

A situacdo dos adolescentes acolhidos é mais delicada e exige um empenho
diferente da equipe técnica. Para as psicélogas 1 e 3, “...] tem a questdo do
apadrinhamento que seria positivo para os adolescentes, quando os adolescentes ndo tém
mais perspectiva de retorno, dai o apadrinhamento era uma forma positiva” (P1); e

A gente tem, por exemplo, o caso de dois adolescentes que a gente ja acolheu quando eles ja
estavam com 16, 17 anos, e ai nessa idade ninguém mais vai adotar, pode acontecer, mas €&
bem raro [...] porque assim, mesmo que ndo tenha a reintegracao, eles tém essa referéncia
familiar, porque, as vezes, nao vai ter como, por questdes de violéncia, alcoolismo, mas existe o
vinculo, que nédo é o que deveria ser, mas a gente mantém essa referéncia. E que, as vezes,
guando completa 18 anos, ai volta, vai morar perto da mae (P3).

As colocacdes das profissionais destacam que, por vezes, ndo havera saida para
eles a ndo ser voltar a conviver com uma familia com inimeras fragilidades ja que, a partir
dos 18 anos, ndo haverd mais medidas de protecdo. Conforme Siqueira et al. (2010), o
acolhimento de adolescentes é uma situacdo mais complexa, exigindo indmeros
procedimentos e cuidados. Além disso, a vivéncia de prolongadas situacdes de violéncia e
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descuido tambeém dificulta a adaptacao a instituicdo de acolhimento e a adocao tardia, ainda
gue sejam raras (Siqueira et al., 2011).

Consideracgoes finais

O retorno para a familia de origem, apés a vivéncia de uma situacao de violagédo de
direitos, € um processo delicado, complexo e suscetivel a muitos fatores. Apesar de o ECA
(Lei n°8.069, 1990) ter preconizado a provisoriedade da medida do acolhimento, os estudos
demonstram que até a Lei 12.010 de 2009 ainda ndo havia procedimentos sistematicos que
promovessem o retorno para a familia. Esta pesquisa multicéntrica apresentou informacdes
preciosas sobre a atuacao da equipe técnica frente a tarefa da reinsercéo familiar. Contudo,
os desafios associados a este processo chamam a atencéo para esse importante tema,
como também convergem com a literatura acerca da tematica.

Ao retratar trés realidades diferentes, foi possivel visualizar a sintonia na ado¢ao de
alguns procedimentos e desafios, como também singularidades especificas vividas por
cada profissional. O planejamento do Plano Individual de Atendimento (PIA), incluindo a
avaliacdo das familias, as visitas na familia de origem e acompanhamento dos casos de
reinsercdo apos o retorno foram ac¢cdes tomadas por todas as profissionais, as quais
convergem com 0 que é esperado dessas equipes. A promocao de visitas por parte das
equipes foi mencionada pelas profissionais e, de fato, a visita é considerada fundamental
pois fornece informacdes sobre a conexao da familia com a crianca e com o adolescente,
promove fortalecimento dos vinculos, e possibilita a convivéncia familiar de forma
supervisionada (Maluccio et al., 1993; Siqueira & Dell'Aglio, 2007). Contudo, o presente
estudo evidenciou a dificuldade de algumas familias cumprirem as visitas no acolhimento,
alertando para o fato de que esse plano deve considerar opcdes viaveis para elas. No que
diz respeito a avaliacdo periddica e criagdo do PIA, pode-se constatar que sdo ferramentas
fundamentais para promover o retorno o mais breve e seguro possivel.

Por outro lado, apenas uma profissional comentou escutar a crianca e o adolescente
gue esta retornando sobre o retorno, um procedimento preconizado pela literatura cientifica
e pelas diretrizes que norteiam a pratica profissional do psicélogo. Da mesma forma,
apenas uma profissional mencionou estar atenta ao desejo da familia pelo retorno, ja que,
por vezes, o foco na reinsercdo impede que esse aspecto seja valorizado, mesmo que a
literatura indique que o desejo pelo retorno do filho seja um fator influente para o sucesso
da reinsercao familiar (Azor & Vectore, 2008; Siqueira & Dell'Aglio, 2007).

Outro aspecto revelado pela pesquisa € a presenca de um esforco em reinserir na
familia de origem, mesmo que as fragilidades ndo tenham sido superadas, a violacédo
continue, fatores de risco ndo tenham sido combatidos, sem o desejo da familia pela
reunificacdo e também a busca pela garantia da provisoriedade da medida de protecéo.
Silva e Arpini (2013) evidenciaram que se por um lado a delimitacdo de dois anos de
acolhimento pode evitar o prolongamento do tempo no acolhimento, por outro, pode néao
ser suficiente para a reorganizacéo familiar e para sanar a violagéo dos direitos que levou
a medida de protecéo, e pode levar ao fracasso da reinsercao. Sugere-se que o estudo de
cada caso seja realizado em prol do melhor interesse da crianga, considerando a
possibilidade de a familia de origem néo ser a melhor opc¢do. Associado a esse dado, ocorre
a busca pela provisoriedade da medida, que pode fazer com que algumas reinsergoes
acontecam em condicdes desfavoraveis para a crianca. Uma analise das reais condi¢des
emocionais e financeiras da familia para o retorno do filho, a visualiza¢cdo do engajamento
das familias no plano individual de atendimento, um esforco em escutar o acolhido no seu
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desejo de retornar e seu estado mental apds as visitas podem ser sugeridos como
procedimentos que fornecem dados sobre a possibilidade de um retorno seguro da crianga
ou adolescente.

A postura pela articulagcdo da rede constatada pode ser considerada um aspecto
inovador encontrado nessa pesquisa. O trabalho com a rede de protecdo e os impasses
quanto as atribuicbes dos diferentes atores da rede foram fatores destacados pelas
profissionais e merecem atencdo. Para um trabalho em prol da reunificacdo familiar, é
preciso superar a realizacéo de atividades pontuais e fragmentadas, e estabelecer a¢cdes
coletivas. As equipes dos servicos de acolhimento institucional devem trabalhar em
cooperacao com conselheiros tutelares, profissionais dos centros de referéncia em
assisténcia social, em prol do acompanhamento do processo de reinsercao. Além disso, a
rede deve estar apta profissionalmente para atuar em cooperagdo. S6 assim poderao juntas
ser promovedoras de processos de reinsercao.

As dificuldades enfrentadas na reinsercdo familiar de adolescentes causam
preocupacdo e remetem a fragilidade estrutural vivenciada pela familia das criancas e
adolescentes acolhidos. Fatores de risco como dependéncia quimica, alcoolismo,
desemprego, baixa escolaridade e subempregos foram observados nas falas das
participantes. A complexidade é maior quando se analisa a situagédo dos adolescentes em
acolhimento. Esses jovens ndo possuem o perfil que potencialmente se beneficiariam com
o retorno a familia ou mesmo com a colocagdo em familia substituta. Muitas vezes, eles se
encontram em uma situacdo semelhante aos seus familiares, evidenciando a
vulnerabilidade. Uma alternativa seria a implementacao das republicas para jovens, que
poderiam ser uma alternativa para a reinsercdo na sociedade, no sentido de oferecer aos
adolescentes uma oportunidade de exercitar a autonomia, responsabilidade e o
autocuidado sob supervisdo, antes que a medida de protecdo seja extinta com sua
maioridade, mas ndo sem antes propor e colocar em prética intervencfes consistentes a
favor de desenvolvimento e saude desses jovens. Além disso, a proposta do
apadrinhamento afetivo se fortalece, visto que esses cidadédos poderiam consistir em
modelos de identificacdo, possibilitando interaces saudaveis e potencializando as
gualidades dos jovens. Mesmo compreendendo a existéncia de falhas nesse programa,
reconhece-se 0 seu papel para jovens sem opc¢des de referéncias saudaveis, e assim,
sugere-se que esfor¢cos sejam tomados para a superacao dessas dificuldades.

Por fim, pode-se considerar o tamanho da amostra como uma limitagdo para esse
estudo, ainda que a incluséo de profissionais de trés regides diferentes do pais represente
uma inovacdao para a area. Ainda, sugere-se a inclusdo na amostra de outros técnicos dos
acolhimentos, como os assistentes sociais. E imprescindivel fomentar estudos que retratem
0s processos vividos nos acolhimentos institucionais, sendo o aumento da amostra uma
sugestao para estudos futuros. Acredita-se que a promocao da reunificacdo familiar de
criancas e adolescentes necessita de profissionais que tenham suas estratégias de trabalho
amparadas em uma rede de apoio social atuante, que consiga realizar suas atribuicdes de
acordo com as diretrizes da politica de assisténcia social. Somente assim as familias teréo
subsidios para enfrentar suas vulnerabilidades sociais e proporcionar o melhor ambiente
para o desenvolvimento de seus filhos.
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