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Do lugar de cuidados ao espaco em que
as familias devem ser cuidadas: nuances
de olhares protetivos em um Centro de
Reabilitacao

Izabel Herika Gomes Matias Cronemberger
Ana Kelly Pereira da Silva

Karina Raquel de Sampaio Lemos

Islany Ribeiro de Vasconcelos Pitanga
Nayanna Alves Bezerra Leal de Alencar

Afamilia, como unidade dindmica, ao longo da histdria tem passado
por constantes modifica¢des, o que impossibilita olha-la sob um Unico viés.
Conforme assinala Mioto (1997), deve-se falar em “familias”, observando a
suas especificidades, suas particularidades, posto que as familias diferem
significativamente entre si nos diversos momentos da histéria humana,
possuindo uma dindmica prdpria que é construida de forma relacional
entre seus membros e a sociedade.

As transformacbes ocorridas na familia ao longo da histdria
demonstram as influéncias culturais, econémicas, politicas e sociais, num
processo dindmico de retroalimentagdo. A mutabilidade caracteristica da
instituicdo familiar incide sobre conceitos, papéis e modelos familiares
construidos historicamente. Assim, a formac¢do da familia é elaborada por
uma complexidade de fatores, o que leva a considera-la como uma unidade
dinamica e heterogénea.

Dessa maneira, a familia ndo pode ser concebida como um modelo
ideal e Unico a ser seguido, haja vista as variadas formas, assim como nado é



possivel se fixar papéis a serem exercidos nas diferentes configuracdes, tao
pouco estabelecer um Unico conceito para familia, sob pena de estigmatizar.

A reflexdao sobre a categoria tematica familia deve considera-la
como uma unidade dinamica, em constante transformacdo que reflete
e também produz mudangas na sociedade. Assim possui como um
pressuposto bdsico a sua insercao no processo histérico de reproducao do
cotidiano da vida social. Compreender nas familias as suas dificuldades,
limitagBes, esperangas, desejos, narrativas, contradi¢cdes, estratégias de
sobrevivéncia, sonhos - tudo isso com entendimento exponenciado quando
se tem um membro da familia com deficiéncia — é um dos maiores desafios
do colocar-se na perspectiva protetiva de garantir cuidados a elas, quando
se tem diariamente o retraimento dos direitos.

Nessa esteira é objetivo desse capitulo discutir a compreensao
da categoria familias no processo de reabilitagao, suas singularidades e a
necessidade de se pautar a familia para além de um espaco de cuidados,
mas que devem ser cuidadas. Metodologicamente se guia pelo acumulo de
experiéncias das profissionais assistentes sociais vivenciadas em um Centro
de Reabilitacdo, revisao bibliografica e documental.

A quebra necessdria dos padroes estereotipados: familias
espacos a serem cuidados

Ao dialogar sobre a tematica familia, Kaloustian e Ferrari (1994)
a elegem como espaco imprescindivel para a garantia da assisténcia e da
protecdo integral de seus membros, independentemente da configuracao
familiar. E a familia que oferece os suportes afetivos e, sobretudo, materiais
necessarios ao desenvolvimento e bem-estar dos seus componentes. Ela
desempenha um papel primordial na educac¢do formal e informal, é no seu
espaco que valores éticos e morais sdo introduzidos e incorporados, onde
se fortalecem os lacos de solidariedade.

De acordo com Petrini (2003) no processo de evolugdo historica,
a familia permanece como matriz civilizatéria, como condicdo para a
humanizagdo e para a socializacdo das pessoas. A familia sempre foi e
continuard a ser a influéncia mais poderosa para o desenvolvimento da
personalidade e do cardter das pessoas.

As diferentes configuracdes familiares refletem o modo como se
dispdem e se inter-relacionam os membros de uma familia, mantendo
vinculos que excedem a relagdo consanguinea, mas envolvem lacos afetivos
e simbdlicos. Assim, a compreensao atual de familia ndo esta mais atrelada
necessariamente a concepc¢ao de familia nuclear (composta de mae, pai e
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filhos, seguindo o modelo tradicional patriarcal). A nocdo de familia tem se
ampliado na medida em que procura incluir e compreender as diferentes
relagGes entre os seus membros.

Segundo Mioto (1997), familia é um nudcleo de pessoas que
convivem em determinado lugar, durante um lapso de tempo mais ou
menos longo e que se acham unidas (ou ndo) por lacos consanguineos. Ela
tem como tarefa primordial o cuidado e a protecdo de seus membros, e
se encontra dialeticamente articulada com a estrutura social na qual esta
inserida. As varias conceituagGes acerca da categoria familia revelam que
a diversidade da constituicdo familiar ndo reflete apenas a esfera concreta
(diferentes configuracGes), mas também estd presente no campo tedrico
(diversos conceitos). Essa compreensdo remete a uma acepg¢do plural
de familia, considerando a variedade de conceitos e modelos familiares
possiveis.

Frente a isso, é possivel observar na mesma sociedade a
coexisténcia de diferentes configuracGes familiares, incluindo modelos
tradicionais (pai/provedor, mde/cuidadora e filhos), bem como formas mais
contemporaneas tais como casais dividindo ou alternando os cuidados dos
filhos e da organizacdo familiar, familias reconstituidas/recasadas, casais
sem filhos, homossexuais, com filhos adotivos, homens e mulheres que
assumem sozinhos a criagdo dos filhos, consubstanciando as chamadas
familias monoparentais, dentre outras.

Diante do exposto, a tematica “familia” caracteriza-se por sua
pluralidade de interpretacdes e de modos de organizagSes as quais se
constroem num processo de interagdo constante entre seus membros
e o contexto social, cultural e politico que se engendram no curso da
histéria. Independente da diversidade conceitual e de configuracdo, todas
as concepgdes apresentadas convergem no sentido de reconhecer a
importancia da instituicdo familiar como célula mater da sociedade.

Com efeito, na contemporaneidade, embora a familia seja
reconhecida como espago privilegiado de protecdo e cuidado de seus
membros, baseada ndo apenas em lagos consanguineos e de parentesco,
mas nas rela¢des de afeto e cuidado, é preciso considera-la também como
um campo onde podem ocorrer tensdes e violéncias. A exemplo de sua
multiplicidade de modelos, a familia também reune contradi¢des prdprias
de toda relagao social. Tal compreensdo remete ao pensamento de Mioto
(2000) a qual argumenta que, ndo obstante o reconhecimento protetivo da
familia é preciso considerar também que “o terreno sobre o qual a familia
se movimenta ndo é o da estabilidade, mas o do conflito, o da contradi¢gdo”
(MIOTO, 2000, p. 219). Assim a autora adverte que a familia embora seja
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prioritariamente espaco de cuidado, em suas relacdes podem também
existir o conflito e a instabilidade, sejam estes influenciados por condi¢cGes
estruturais (social, econdmica, cultural) ou n3o.

Corroborando com o entendimento de Mioto (2000) o pensamento
de Pereira (2006) a qual ressalta que a familia deve ser compreendida como
uma instituicdo social “forte e fraca”.

Forte porque ela é de fato um Idcus privilegiado de
solidariedade, no qual os individuos podem encontrar
reflUgio contra o desamparo e a inseguranca da existén-
cia. (...) Mas ela também é fragil, pelo fato de ndo estar
livre de despotismo, violéncias, confinamentos, desen-
contros e rupturas (PEREIRA, 2006, p. 36).

Mesmo dito isso, apesar do reconhecimento da variedade de
formas familiares, de acordo com Szymanski (2003) a familia nuclear,
heterossexual (pai, mae e filhos) ainda é a mais idealizada socialmente
e isso leva a um entendimento equivocado de que as familias que se
encontram longe ou fora desse padrdo tradicional sdo consideradas como
familias desestruturadas.

Segundo Mioto (2000), familias desestruturadas podem ser
entendidas como:

categoria, ou melhor, um rétulo, que serve para desig-
nar aquelas familias que falham nas suas fungdes insti-
tucionais. Ou seja, implica um processo de julgamento
que geralmente é realizado a partir de um modelo de
familia (mais ou menos flexivel, dependendo do ava-
liador) e que pode estar relacionado a determinados
aspectos da vida familiar ou a um conjunto deles. Com
0 aumento do consenso em relagdo a diversidade de
arranjos familiares, o rotulo geralmente é atribuido
aquelas familias que contrariam as expectativas sociais
quanto aos papéis e fungdes familiares (MIOTO, 2000,
p.223).

Com essa explicacdo ficam nitidos ainda os resquicios que
perduram em nossa sociedade de romantizar e padronizar a familia. E
ndo é diferente nos processos de reabilitacdo, que precisa do processo de
cuidado, tratamento responsabilidades, adesdes além das possibilidades
das familias, e quando isso ndo ocorre, comumente rotula-se de familia
desestruturada, negligente, esquecendo-se porém que a nao adesdo,
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atendimentos as expectativas podem estar configuradas em muitos
caminhos e aqui se apresentam dois: I) a ndo adesdo pode estar pujante e
latente as caréncia financeiras, de ndo compreensdes, de sofrimentos e até
mesmo de ocultar violéncias, Il) a ndo acreditagdo no desenvolvimento do
processo de reabilitacao.

Esses caminhos podem ser melhor tracados com cuidados e se a
participacao das familias for maior, seja na escuta de suas dores, na acolhida
de angustias, incompreensdes, esclarecimentos com linguagem acessivel,
e abertura de espaco ético de confiabilidades para que outros elementos
surjam, como sdo as situacOes de violéncias, quais sejam: domésticas,
intrafamiliares, institucionais, contra a pessoa idosa, crianc¢a e adolescente
e outras situagdes, que legitimem trabalho que garantam que as familias
sejam espacos a serem cuidados.

O enviesamento desse entendimento para Cronemberger
(2017) fortalece o que historicamente e ainda na contemporaneidade
se experencia nas politicas sociais, nos servicos publicos e privados, nas
praticas profissionais que tomam as familias como incompletas, irregulares
e geradoras de problemas sociais. As intervencdes se dirigem atribuindo
a elas responsabilidades exclusivas por todos os cuidados ofertados a
seus componentes. Se fracassarem sao culpadas por problemas diversos
(emocionais, comportamentais, escolares, de conduta legal, doengas, nao
adesdes em tratamentos) de seus membros.

Construindo alguns caminhos de protecdo e cuidados a
familias

A familia moderna ou pdés-moderna, auténoma, individualizada,
relacional se envolve no cuidado para garantir autonomia e desenvolvimento
aos seus membros individualmente, em especial aos filhos que ganham
centralidade na atencédo, cuidados e educacdo — esse modelo é vivido pelas
classes médias e abastardas. Os pobres, todavia, se organizam em modelos
em que ndo tem espaco para as individualidades, em funcdo da perspectiva
moral da familia onde todos os membros é que vivem em func¢do da familia
para garantir a sobrevivéncia material do grupo e sua sociabilidade, lagos
e vinculos. Isso em tese justifica a entrada de criangas, adolescentes e
mulheres no mercado de trabalho e a distribuicao e redistribuicao de papeis
entre outros membros da familia ampliada, compadrio e vizinhanga, o que
permite a muitos autores definir que a familia dos pobres se organiza ndo
em nucleos conjugais restritos, mas em redes de autoajuda e tem tragos da
familia patriarcal.

59



A familia, conforme ja discutido, indiferentemente do modo como
é conceituada e caracterizada, é a base da sociedade, a primeira forma
de socializacdo do individuo, independente do seu arranjo e local que
ocupa socialmente e economicamente na sociedade. Constitui-se como
I6cus privilegiado para o adequado desenvolvimento humano, segundo
entendimento consagrado em documentos internacionais, como observado
no preambulo da Convencdo das Nacdes Unidas sobre os Direitos da Crianca
(20/11/1989), onde os Estados participantes declararam-se:

convencidos de que a familia como elemento basico da
sociedade e meio natural para o crescimento e o bem-
-estar de todos os seus membros e em particular das
criancas, deve receber a protecdo e assisténcia neces-
saria para poder assumir plenamente suas responsabi-
lidades na comunidade.

A Constituicdo Federal (1988) dispGe no caput de seu artigo 226 que
“a familia, base da sociedade, tem especial protecdo do Estado” (BRASIL,
1988, p.144). Esse mesmo documento, no artigo 227, reconhece ainda que
é de responsabilidade da familia, da sociedade e do Estado assegurar a
criangas e adolescentes direitos universais, sugerindo por parte do legislador
a existéncia de uma relagdo de coparticipacdo entre os diferentes atores
sociais, no que tange a protecdo dessa parcela vulneravel da populacao,
embora a familia recaia o foco prioritario de responsabilidades:

E dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar
a crianca e ao adolescente e ao jovem, com absoluta
prioridade, o direito a vida, a saude, a alimentacdo, a
educacdo, ao lazer, a profissionalizacdo, a cultura, a dig-
nidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia familiar
e comunitaria, além de coloca-los a salvo de toda a for-
ma de negligéncia, discriminagdo, exploracdo, violén-
cia, crueldade e opressdo (BRASIL, 1988, p.144).

Na esteira das consideracbes sobre o lugar da familia na garantia
dos cuidados, segundo Teixeira (2009) observa-se diante do Estado
democratico de direitos, uma mudanca de perspectiva, uma vez que a
familia passa a ser vista ndo apenas como espaco de cuidado, mas também
como demandatdria e que necessita de protecdo. Esta ultima como
condicado de efetivacdo da primeira.

Contudo, o discurso acerca da responsabilidade e dever da
familia frente a seus membros situa-se num campo de tensdes, pois estas
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atribuicGes constituem-se em condicGes para que a familia possa receber
assisténcia, cuidados e apoio. Portanto, ha condicionalidades explicitas
as familias para serem merecedoras da atengdo publica, independente
das vulnerabilidades que enfrentam, dos seus modelos e da incidéncia da
pobreza. Assim, se espera o mesmo padrao de funcionamento para todas as
familias, independente do contexto histdrico, cultural, econémico, de suas
demandas, como é o caso de familias que tem algum membro familiar com
deficiéncia; o que aponta uma visdo idilica, romantica e irreal das familias.

Deste modo, segundo Teixeira (2009) é fundamental compreender
que, para que a familia possa desenvolver suas responsabilidades e
funcdes de cuidado e socializagao de seus membros, ela precisa ter acesso
aos direitos contemplados no artigo 62 da Constituicdo Federal de 1988
(educagdo, saude, trabalho, alimentacdo, lazer, seguranca, previdéncia e
assisténcia social), legitimando as politicas sociais como direito, e sob esta
Otica, comprometer o Estado enquanto agente de promocgdo de direitos
através de politicas publicas.

Com isso, evidencia-se que a impossibilidade da familia em exercer
sua funcdo de provedora e cuidadora perpassa sobretudo pela efetivacdo
da fungao protetiva do Estado.

Dessa maneira, o ndo cumprimento da legislagdo protetora (muitas
vezes relegada apenas ao plano legal), ndo efetivamente aplicada ao
cotidiano da populacdo, aliada a auséncia de politicas publicas de apoio, de
cuidados, de socializagdo, de ocupagdo do tempo livre, de profissionalizagdo
e acesso ao trabalho remete muitas familias a condicdo de vulnerabilidade
social, as quais nem sempre conseguem cumprir sua fungdo provedora
e protetora de seus membros, acarretando, por vezes, no aumento dos
processos de adoecimento, de ndo acesso aos servigos publicos, de perdas
de tratamento de alta complexidade — como é o caso das reabilitacdes a
pessoas com deficiéncia, que exigem rotina, frequéncia, assiduidade por
vezes até didrias.

Nesse ultimo caso de um lado tem-se a necessidade técnica de
um processo de reabilitacdo, que demanda tempo, técnicas, de outro o
empobrecimento das familias que ndo conseguem cumprir os protocolos e
ainda se tem o mais grave, a ndo reabilitacdo de quem precisa, sendo que a
variavel tempo e momento no cuidado em reabilitacdo sdo cruciais, o que
pode levar atrofia e aprofundamento das sequelas. Dai a necessidade de
compreensao das singularidades de cada familia e possibilitar percepg¢ao
macro, uma vez que atras da perda de um tratamento de reabilitacdo esta
a auséncia e garantia de servicos publicos, o que por sua vez estd para além
do alcance de uma instituicao de reabilitacdo. Quanto maior a oferta de
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servicos publicos, mais se minimizam sequelas e mais se garante inclusdo
das pessoas com deficiéncia, quer seja de forma produtiva, social, cultural,
educagdo ou outras.

Para Cronemberger (2017), ndo se pode culpabilizar e penalizar
principalmente as familias vulnerabilizadas por sua “incapacidade” de
protecdo e o cuidado necessarios a seus filhos, entendendo essa funcao
como natural e inaliendvel da instituicdo familiar, sem oferecer condicGes
concretas para sua garantia. Esse entendimento faz muita diferenga, pois
parte do olhar para as necessidades da familia e como se convergem forgas
para garantir apoio, cuidado e protecao, inclusive legitimando o seu espago
de voz ativa nos processos.

O cendrio acima descrito por muitas vezes ndo decifrado, tem
contribuido para a disseminacdo do estigma da culpabilizacdo das familias
em especial daquelas que tem em seu seio uma pessoa com deficiéncia.
A culpabilizagdo das familias em especial daquelas que ndo tem como
prover todo sustento material, imaterial e de necessidades advindas de um
processo como o de reabilitacao, incide ainda em sua estigmatizacdo como
negligente e incapaz de desempenhar sua funcao de provedora e protetora
de seus membros.

Assim, na perspectiva de romper com a culpabilizagao das familias
frente a impossibilidade do exercicio de suas func¢Ges de cuidadora e
provedora, é mister considerar que o direito da pessoa com deficiéncia,
nao se restringe a capacidade protetiva de seu grupo familiar, mas envolve
os meios disponibilizados a esta para efetivar sua funcdo provedora,
devendo ser considerada em seu contexto sociocultural, politico e
econdmico, enquanto sujeitos de direitos historicamente conquistados
(CRONEMBERGER, 2017).

Na construcdo desse olhar temos os profissionais assistentes
sociais que em seus processos de trabalho oportunizam e legitimam:l)
a participacdo das pessoas com deficiéncia, suas familias; Il) garantem
e legitimam suas vozes e narrativas; lll) realizam permanentemente
a articulacdo e envolvimento da rede socioassistencial, de saude seja
na atencgdo primdria, mental, rede sociojuridica, educacdo, mercado
de trabalho, instancias de controle social — redes intersetoriais; V)
provocacgdes para a ampliacdo da oferta de Servicos, seja na garantia dos
direitos da pessoa com deficiéncia bem como estimulos para sua expansao;
V) didlogos interdisciplinares com os profissionais envolvidos no processo
de reabilitagdo; VI) acompanhamento no cuidado compartilhado e
sobretudo no entendimento da unicidade que cada familia. Esse debate

62

DO LUGAR DE CUIDADOS AO ESPAGO EM QUE AS FAMILIAS DEVEM SER CUIDADAS ...

acima apontado é parte da experiéncia de trabalho de assistentes sociais
em um Centro de Reabilitacdo

Esse debate aproxima-se do que Uga (1991, p.97), define o processo
de descentralizacdo como:

[...] um processo de distribuicdo de poder que pressu-
pbe, por um lado, a redistribuicdo dos espacos de exer-
cicio de poder ou dos objetos de decisdo — isto &, das
atribuicBes inerentes a cada esfera de governo, e por
outra, a redistribuicdo dos meios para exercitar o po-
der, ou seja, os recursos humanos, fisicos, etc.

Por isso mesmo pode-se dizer que, na atengdo as familias,
necessario reconhecer a necessidade de uma complementaridade
afirmac¢do de compromissos que se afastem da visdo assistencialista
autoritdria. A descentralizacdo deve ter carater de democratizacao
caminhar para a materializacdo de direitos. Descentralizar “é redistribuir
poder, de propor, decidir e fiscalizar agdes” (HEINDRICH, 1999, p.82).

o ™ ® ® M

Consideragoes finais

E possivel ponderar que a maioria das familias exercem suas
funcdes de protecdo social de forma espontanea e guiada por lagos de
amor e solidariedade e que essas atividades se ddo no ambito privado, e de
modo individualizado. Porém, é indispensavel considerar que os problemas
que as familias enfrentam extrapolam a sua capacidade de intervencgao,
principalmente a pobreza e exclusdo social, e constituem problemas com
dimensdes estruturais, demandando ac¢des publicas de enfrentamento.

N3o se pode olvidar que, entre os diversos efeitos trazidos pela
dtica neoliberal, esta o fortalecimento da parceria Estado com a familia —
verdadeiro familismo, que repercute em muitos processos, incluindo os de
reabilitacao.

O familismo ¢é analisado por Campos e Mioto (2003) na
perspectiva da baixa oferta de servicos pelo Estado, tendo, as familias, “a
responsabilidade principal pelo bem-estar social”. Acepcao decorrente do
modelo tradicional da familia do provedor masculino, o foco da acao publica
conclama a centralidade da familia, para a protecdo de seus membros e,
diferentemente de um sistema “pré-familia”, que estabelece cuidados a
familia para o exercicio do cuidar, o familismo pauta-se na solidariedade
dos membros. Reitera as fun¢Ges protetoras femininas e a naturalizagdo
da familia como instancia responsavel pela reproducdo social e se expressa
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em graduacdes diferentes, conforme a desresponsabilizacdo publica, quer
pela omissdo e, também, pelo compartilhamento de metas ambiciosas,
diante de situacdes adversas e de dificil solugdo, com parcos investimentos
publicos.

Por isso mesmo defende-se o entendimento e diminui¢cdao das
praticas familistas que penalizam, culpabilizam e responsabilizam as
familias, para o fortalecimento de ag¢des, praticas protetivas que enaltecam
e legitimem as familias como /dcus a ser cuidado e protegido.
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