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RESUMO

O presente trabalho de conclusdo de curso objetiva analisar a forma de atuagdo das
instituicbes de acolhimento institucional para criancas e adolescentes com deficiéncia
intelectual no Distrito Federal, principalmente aquelas de carater “privado, porém publico” -
para usar a expressdo de Rubem César Fernandes -, quando se refere ao Terceiro Setor.
Estaremos tratando, donde, de instituicbes compondo o amplo espectro das chamadas
OrganizacBes Ndo Governamentais — ONGs. O estudo apresenta uma analise histdrica do
surgimento do Terceiro Setor na América Latina, dando maior énfase ao seu surgimento no
Brasil. Questiona-se o papel da familia, da sociedade civil e do Estado, tendo em vista que
este ultimo, desde os anos 1980, e especialmente a partir dos anos 1990, apresenta forte
tendéncia a transferir a responsabilidade de protecdo social dos individuos para esse setor, sob
argumentos os mais diversos, dentre 0s quais se destaca aquele que trata da participacdo da
sociedade civil como o espaco privilegiado da e para a realizacdo da cidadania. Outra questao
importante abordada no presente estudo relaciona-se a construgdo do papel do Estado
brasileiro na protecédo a infancia e a adolescéncia, levando em consideragéo suas contradicoes
para em seguida discutirmos o papel do terceiro setor no acolhimento institucional de criancas
e adolescentes, principalmente no que diz respeito as criancas e aos adolescentes com
deficiéncia intelectual. Por fim, o estudo busca analisar como € a atuacdo cotidiana de uma
instituicdo de acolhimento para criancas e adolescentes com deficiéncia intelectual no Distrito
Federal e ainda procura analisar a pratica do assistente social nesse ambito. Para melhor
compreensdo da realidade e estruturacdo do presente trabalho foi realizada pesquisa
exploratéria qualitativa descritiva além de pesquisa bibliografica e pesquisa documental.
Desta forma, foram realizadas analises de documentos, legislacdes, regulamentacdes, decretos
e bibliografia pertinente ao tema. Além disso, foram realizadas entrevistas semiestruturadas
com 2 (duas) assistentes sociais que atuam nas instituicdes adotadas como parametro para a
andlise. Verificou-se que no Distrito Federal existem apenas duas instituicdes que oferecem o
servico de acolhimento institucional para criancas e adolescentes com deficiéncia intelectual.
Espera-se que o presente estudo traga uma colaboracdo efetiva ao desvelamento do terceiro
setor e seus amplos espectros de atuacdo, trazendo a tona a sua contribuicdo, suas vicissitudes
e 0s paradoxos que o perpassam nas suas relagdes com a implementacao de politicas publicas
e oferta de servigos socioassistenciais. Espera-se também que tema tratado passe a ter maior
visibilidade, do mesmo modo que esperamos que as informacbes apresentadas possam
oferecer subsidios a estudantes, profissionais e demais sujeitos profissionais que atuam no
ambito do acolhimento para criancas e adolescentes com deficiéncia intelectual.

Palavras-chaves: Acolhimento Institucional, Crianca e Adolescente, Terceiro Setor,
Deficiéncia Intelectual, Direito da crianca e do adolescente.



ABSTRACT

The present undergraduate final project aims to understand the way of institutional institutions
for children and adolescents with intellectual disabilities operations in the Federal District,
especially those of a "private but public" character- to use the expression of Rubem César
Fernandes -, when referring to the Third Sector. We will be dealing with institutions
composing the broad spectrum of so-called Non-Governmental Organizations - NGOs. The
study presents a historical analysis about the emergence of the Third Sector in Latin America,
giving greater emphasis to its emergence in Brazil. The role of the family, civil society and
the State is questioned, given that the latter, since the 1980s, and especially since the 1990s,
has a strong tendency to transfer the responsibility of social protection of individuals to this
sector under the most diverse arguments, among which stands out the one that deals with the
participation of civil society as the privileged space of and for the realization of citizenship.
Another important issue addressed in this study is the construction of the role of the Brazilian
State in the protection of children and adolescents taking into account their contradictions and
then discuss the role of the third sector in the institutional reception of children and
adolescents especially with regard to children and adolescents with intellectual disabilities.
The study seeks to analyze how the daily performance of a shelter institution for children and
adolescents with intellectual disabilities in the Federal District is still and still seeks to analyze
the practice of the social worker in this field. Lastly, the study seeks to analyze how is the
daily performance of a reception institution for children and adolescents with intellectual
disability in the Federal District, and still seeks to analyze the practice of the social worker in
this area. For a better understanding of the reality and structuring of the present undergraduate
final project, an exploratory qualitative descriptive documental research was carried out. In
this way, analyzes of documents, legislation, regulations, decrees and bibliographies were
carried out. In addition, semi-structured interviews were conducted with 2 (two) social
workers who work in this area. It is hoped that the present study will bring an effective
collaboration to the unveiling of the third sector and its broad spectra of action, bringing to
light its contribution, its vicissitudes and the paradoxes that permeate it in its relations with
the implementation of public policies and supply of social assistance services. It is also
expected that the topic will become more visible, in the same way that we hope that the
information presented can offer subsidies to students, professionals and other professionals
who work in the field of reception for children and adolescents with intellectual disabilities.

Keywords: Institutional Reception, Child and Adolescent, Third Sector, Intellectual
Disability, Right of the child and the adolescent.
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INTRODUCAO

O presente Trabalho de Conclusdo de Curso tem como objetivo geral analisar o papel
das instituicbes do terceiro setor na provisdo de servi¢os socioassistenciais no campo da
infancia e adolescéncia com énfase especial nos servicos de acolhimento institucional. Tentar-
se-a compreender de que forma se da a efetivacdo dos servicos, considerando-se 0s marcos
legais dos direitos da crianca e do adolescente bem como o marco legal do terceiro setor. O
trabalho focard a andlise especialmente no acolhimento institucional enquanto direito
assegurado para criancas e adolescentes no contexto do direito a convivéncia familiar e
comunitaria prescritos ndo apenas na Constituicdo Federal de 1988 como também na Lei
8.069/1990 — Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA, 1990). Assim, nosso estudo
buscard compreender como ocorre a estruturagdo e a oferta do servico em questdo,
especialmente quando se trata de um segmento que, pela sua condigdo, € digno de atencéo
especial, qual seja, o das criangas e adolescentes com deficiéncia intelectual. O locus da

pesquisa e analise serd o Distrito Federal.

O interesse por essa tematica surgiu apos o periodo de estagio curricular em servico
social 2, realizado na Casa Lar da AMPARE (Associacdo de Maes, Pais, Amigos e
Reabilitadores de Excepcionais). Durante o estagio observou-se a necessidade de trazer para o
centro das discussbes o debate acerca do acolhimento institucional para criangcas e
adolescentes com deficiéncia intelectual visto que se trata de um assunto pouco discutido no

ambito da formacao profissional em servico social e mesmo da propria sociedade brasileira.

Compreende-se que no Brasil, — conforme prevé a Constituicdo Federal de 1988 e o
ECA (1990), criancas e adolescentes sdo sujeitos de direitos, ressaltando que criancas e
adolescentes com deficiéncia, independente de qual seja a deficiéncia, tém prioridade no
acesso a esses direitos. No tocante a isso, vamos nos ater a discussdo a respeito da

institucionalizacdo desses sujeitos em organizacdes que oferecem o servico de acolhimento.

Segundo o que esta previsto no artigo 101, inciso VII do Estatuto da Crianca e do
Adolescente, o acolhimento institucional é aplicado como uma medida especifica de protecdo
a crianca e ao adolescente que se encontra em situacdo de vulnerabilidade social seja por

abandono, negligéncia ou orfandade.



E importante ressaltar que o acolhimento institucional é uma politica de assisténcia
social, caracterizada por ser uma protecdo social de alta complexidade, sendo assim, esta
assegurada na Lei Organica de Assisténcia Social (BRASIL, 1993) e na Tipificacdo Nacional
de Servigos Socioassistenciais (Resolucdo n.°109 de novembro de 2009). Apesar disso, a
desresponsabilizacdo do Estado e a consequente ampliacdo da atuacdo das ONGs, fendmeno
que tem se verificado ao longo dos dltimos 30 anos no &mbito da protecdo a crianca e ao

adolescente, tendem a resultar na precarizacao do atendimento a suas demandas.

Quando se trata de criancas e adolescentes com deficiéncia intelectual, aos quais
vamos nos restringir neste estudo, essa realidade se torna ainda mais complexa. Em relagdo ao
Distrito Federal, podemos identificar que as instituicdes de acolhimento especializadas em
prestar servicos a criancas e adolescentes com deficiéncia intelectual, sdo todas Organizacoes
N&o Governamentais — ONGs, as quais ndo apresentam estrutura para atender de forma

adequada segundo o preceituado na legislacdo a demanda existente na regiao.

Pretende-se através deste trabalho compreender quais séo os direitos dessas criangas e
adolescentes com deficiéncia intelectual, como se da a responsabilizacdo da sociedade civil e
da familia, que se torna um dos principais meios pelo qual o individuo pode acessar a
protecdo social, visto que vivemos uma logica familista, onde o bem-estar social é realizado
dentro das instancias privadas, e ndo através do Estado, como deveria ser (MIOTO, 2008,
p.135-136). No entanto, ndo se perdera de vista a protecdo que deve ser assegurada pelo
Estado, a medida em que estaremos também discutindo o papel e a responsabilidade do
Estado na provisdo de servicos e na garantia de direitos, através do conjunto de instituices
que compdem o Sistema de Garantia de Direitos da Crianca e do Adolescente — SGD,

conforme disposto também na Resolucdo 113/Conanda/2006.

O presente trabalho apresenta a seguinte hipdtese: A desresponsabilizacdo do Estado
frente a politica de acolhimento institucional para criancas e adolescentes com deficiéncia
intelectual no Distrito Federal tende a reforcar a precarizacao ja existente no atendimento a
essa demanda, visto que o acesso a essa politica por meio das Organizacbes Nao
Governamentais € restrito, além de contar com problemas concernindo as fontes de
financiamento, a perenidade das transferéncias do Fundo Publico, a dificuldade de controle e

fiscalizacdo pelos 6rgdos competentes, entre outras.

10



Para confirmar ou refutar essa hipOtese foram realizadas anélises de documentos,
leituras de bibliografias e entrevistas semiestruturadas com assistentes sociais que atuam em
instituicbes de acolhimento para criancas e adolescentes com deficiéncia intelectual no DF.
Sendo assim, pode-se dizer que esse estudo adotou a pesquisa de cunho qualitativo.

O trabalho esta estruturado em trés capitulos. O primeiro capitulo aborda as questdes
referentes ao surgimento do terceiro setor tanto no Brasil quanto na América Latina, tendo
como base uma perspectiva histérica. Além disso, sdo analisadas as atuais legislacfes que
regem esse setor. Por fim, esse capitulo trata da relacdo entre o Estado, a familia e a sociedade
civil, desde o periodo colonial até os dias atuais.

O segundo capitulo refere-se a relacdo entre o Estado e a protecdo a crianca e ao
adolescente, partindo também de um contexto historico. Em seguida, apresenta como se deu a
construgdo do entendimento acerca do acolhimento institucional, como é realizado esse
acolhimento para criangas e adolescentes com deficiéncia intelectual e como se deu a

construcdo do conceito de deficiéncia intelectual.

O terceiro e ultimo capitulo trata de uma analise dos dados qualitativos colhidos a
partir das entrevistas semiestruturadas. Esse capitulo apresenta a realidade do trabalho nas
instituicbes de acolhimento para criancas e adolescentes com deficiéncia intelectual no

Distrito Federal e a atuacédo do profissional de servico social nesse ambito.

Foi possivel identificar que no Distrito Federal temos a participacdo de apenas duas
instituicbes de acolhimento na prestacdo de servicos a crianga e ao adolescente com
deficiéncia intelectual, sendo ambas, instituicGes do Terceiro Setor. Tal fato demonstra a falta

de participacao do Estado na efetivacdo dos direitos desses sujeitos.

Como o processo de construcao cientifica tem como principal objetivo se apropriar da
realidade, para assim analisa-la e a partir disso promover transformac6es, o debate acerca da
forma como as instituicbes de acolhimento institucional para criancas e adolescentes com
deficiéncia intelectual atuam no Distrito Federal atualmente é de suma importancia, tanto para
os cidaddos e cidadas em geral, quanto para as instituicdes promotoras e garantidoras de

direitos e 0 campo académico.

Nesse contexto, é possivel afirmar que os estudos e discussfes acerca desse tema séo

cada vez mais importantes e necessarios no ambito do servico social, pois é fundamental que
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o0s estudantes e os profissionais assistentes sociais tenham conhecimento das diferentes areas
de atuacdo, da natureza e das particularidades das demandas de seus diferentes usuérios, bem
como dos instrumentos legais para fazer valer seus direitos para que se possa ter uma
intervencdo profissional critica, respeitando o que esta estabelecido no Cddigo de Etica
Profissional dos Assistentes Sociais (RESOLUCAO CFESS N° 273 de 13 marco de 1993) e
na Lei 8662 de 1993 que regulamenta o exercicio profissional dos (as) Assistentes Sociais.
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1 TERCEIRO SETOR: PERSPECTIVA HISTORICA

1.1 A ORIGEM DO TERCEIRO SETOR NA AMERICA LATINA

A expressdo Terceiro Setor ¢ uma tradugao literal da expressdo em inglés “Third Sector”,
que surgiu primeiramente nos Estados Unidos por volta dos anos 70 para nomear as
instituicGes voluntérias que eram comandadas pela prépria comunidade ou por outros tipos de
organizacdo social. Nos Estados Unidos também eram utilizadas as expressdes “Nonprofit
Organizations” (organizacBes sem fins lucrativos) e “voluntary sector” (setor voluntario),

para definir as organizagdes do chamado Terceiro Setor (ABREU, 2010, p.13).

Mais tarde, por volta dos anos 80, esse termo passou a ser utilizado também em paises
europeus para nomear as instituicbes de caridade. No Reino Unido, era mais comum a
utilizagdo da expressdo ‘“‘charities”, de origem medieval que enfatizava uma obrigacao
religiosa em prestar agfes em favor da comunidade e daqueles que necessitavam de algum
auxilio. Na Europa Continental, era mais comum a utilizacdo da expressdo ‘“‘Non-
governmental organizations” (organizagcbes ndo governamentais), para designar o conjunto
dessas instituicfes. Segundo ABREU a origem de tais instituicdes(2010):

[...] estd ligada ao sistema de representacdo das Nacdes Unidas, que sdo
organizacles internacionais que, mesmo ndo representando seus paises, tinham
atuacdo significativa para justificar a sua presenga na ONU. Por exemplo, a
formulacdo de programas de cooperacdo internacional para o desenvolvimento
estimulado pela ONU, nas décadas de 1960 e 1970, fez com que as ONGs
promovessem projetos de desenvolvimento, nos paises de Terceiro Mundo, para

que, dessa maneira, as ONGs europeias realizassem parcerias em Varios paises,
fazendo com que filiais também surgissem no Hemisfério Sul (ABREU, 2010, p.13).

Podemos dizer que a expressao Terceiro Setor ainda é recente e sua definicdo foi
construida de forma simples. Assim como Rubem Cesar Fernandes (1994, p.19) enfatiza em
sua obra “Privado, Porém Publico: o Terceiro Setor na América Latina”, o Terceiro Setor
seria uma figura a parte do Estado (Primeiro Setor)?, ou seja, ndo é um setor publico; e a parte

do Mercado (Segundo Setor)?, visto que também ndo é um setor privado. A principal

1 O Primeiro Setor é reconhecido como o Estado (Ex.: prefeituras, governos estaduais, presidéncia da republica,
e assim por diante). Esse Setor ndo tem fins lucrativos, sendo assim, o dinheiro arrecadado € publico e deve
ser utilizado de maneira publica, ou seja, em favor da sociedade.

20 Segundo Setor é reconhecido como o Mercado. Nesse setor estdo todas as empresas da iniciativa privada que
geram lucro. Geralmente, essas empresas competem entre si e todo o dinheiro arrecadado é privado e utilizado
de forma privada.
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caracteristica do Terceiro Setor € seu carater “ndo-governamental” e “ndo-lucrativo”, sendo
organizado de forma voluntaria por pessoas que compdem a sociedade civil.

Tanto na Europa, quanto na América do Norte e América Latina, as organizacoes
sociais sem fins lucrativos tinham carater politico e/ou religioso. Essas organizagdes eram
uma forma de atuacdo da sociedade civil, porém continuavam sendo controladas pelo Estado
e pela Igreja, mesmo que de forma “indireta”, assumindo assim, caracteristicas dessas duas

instituicbes. (ALBUQUERQUE, 2006, p.21-22). E mais ainda:

Nos anos 1970, sobretudo na Ameérica Latina, as organizacdes da sociedade civil
surgiram com expressivo carater politico, atuando fortemente na redemocratizacéo
dos paises, com acdes voltadas para uma politica social de desenvolvimento
comunitario e para execucdo de atividades de assisténcia e servicos nos campos de
consumo, educacdo de base e salde, entre outros. (ALBUQUERQUE, 2006, p. 23).

Na Ameérica Latina, por volta dos anos 60, as primeiras instituicdes do Terceiro Setor
que surgiam faziam mais referéncia a “caridade” e a “ajuda ao proximo” do que ao fato de
serem ‘“ndo-governamentais” e ‘“ndo-lucrativas”. As pessoas a frente dessas instituigdes, em
sua maioria jovens, vivenciavam um periodo de veneracdo da generosidade e da liberdade.
Nesse contexto, o papel politico costumava ser exercido atraves de acdes voluntarias que

buscavam justica e liberdade para aqueles que ndo as tinham (FERNANDES, 1994, p.29-31).

No entanto, sabe-se que,

[...] O encanto se desfez, e a roda que mistura os acontecimentos aos sonhos e as
fantasias trouxe um outro género de vestimenta para compor as figuras que
representam o continente na opinido publica mundial. Uma “década perdida” para a
economia, a devastacdo ecoldgica, o tréfico de drogas, as criancas que perambulam
pelas ruas violentas das cidades, corrup¢do, problemas e mais problemas passaram a
compor as imagens estereotipadas da América Latina [...] (FERNANDES, 1994, p.
31).

Nos anos 70, a América Latina estava passando por diversos problemas. A América
Central estava sendo atingida pelos confrontos da Guerra Fria; paises da América do Sul —
como Brasil, Argentina, Uruguai, Chile, Bolivia e Peru — sendo atingidos pelas consequéncias
das ditaduras militares, que geravam forte opressao politica, cultural, religiosa e social. Outros
paises, como Venezuela e Coldmbia enfrentavam as Guerrilhas. A partir desse contexto de
guerra e ditadura, as mobilizagGes sociais sdo reduzidas drasticamente, havendo uma mudanca
no cendrio politico e que desde os anos 1960 afetara decisivamente a situacdo do povo latino-

americano (FERNANDES, 1994, p. 33-42).
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Foi em meio a esse contexto de uma América Latina tomada pela violéncia e represséo
das ditaduras, pelas armas e pela violéncia estrutural generalizada, que 0os movimentos sociais
surgiram com novas caracteristicas. Esses movimentos revelaram-se como forma de unir as
pessoas para resolverem seus problemas locais, mostrando que a unido da populagdo tem
efeito de mudanca e atingia aqueles que os dominavam e oprimiam até entdo. A partir dai as
demandas da populacdo comegcam a ser solucionadas por elas mesmas, deixando de esperar
uma acdo ou intervencdo do Estado. Esse movimento tem como diretriz orientadora a

construcdo da autonomia dos sujeitos.

A respeito dos movimentos sociais, pode-se afirmar que uma de suas caracteristicas
primordiais € a sua construcdo de maneira coletiva, na busca também, de solucGes e saidas
coletivas para as comunidades. Buscava-se enfrentar aquilo que era comum a todos. No
inicio, a luta dos movimentos sociais era voltada para as questdes mais praticas do dia a dia
das comunidades, como a “falta d’agua, de esgoto, de luz, de seguranca, a ocupacao de terras
ou de terrenos, poluicdo excessiva, precos inacessiveis, transito descontrolado em bairros
densamente povoados e uma variedade de outros assuntos [...]” (FERNANDES, 1994, p.43).
Posteriormente, esse contexto foi se alterando e as lutas dos movimentos sociais passaram a

ser mais amplas.

Essa dimensdo mais ampla, de conotacdo politica e visdo pluralista, ndo se limitou
apenas aos movimentos sociais, de modo que tiveram forte influéncia na organizacdo de
diversas minorias que resolveram se unir para lutar por aquilo em que acreditavam e lutar para
que seus direitos fossem reconhecidos, respeitados e implementados. Nesse momento, cresce
0 numero de movimentos sociais na América Latina através da articulacdo de seus muitos
atores, como por exemplo, grupos de mulheres, indios, negros, deficientes, homossexuais,
entre outros (FERNANDES, 1994, p. 47-64).

Segundo uma visdo mais geral do Terceiro Setor na América Latina, observa-se que
esse setor ndo teve um papel tdo definido quanto em outras regides, como América do Norte e
Europa, visto que seu surgimento se deu a partir de uma perspectiva mais ampla, em que
muitos tipos de organizag6es se encaixam dentro de sua definicdo. Sendo assim, vale enfatizar
que, através do Terceiro Setor, temos uma grande “terceirizacdo” de servigos que deveriam

ser prestados pelo Estado (Publico) e passam a ser providos pela propria sociedade.

15



O Terceiro Setor comeca a ganhar cada vez mais espaco em nivel mundial em funcéo
de dois fatores. Em primeiro lugar, devido a influéncia do neoliberalismo que prega o fim do
Estado de Bem-Estar Social® e o triunfo do mercado dando origem ao surgimento do Estado
Neoliberal*. Tais mudancas fizeram com que diminuissem os investimentos e gastos sociais,
de modo que a promogao dos direitos sociais e a provisao de servigos passam a ser concedidas
pela propria populacdo, ou seja, os cidaddos passam a encontrar formas de atender suas
proprias demandas, ja que o Estado deixa de assumir esse papel (COELHO et al., 2001,
p.277-278).

Em segundo lugar, a transferéncia de responsabilidades do Estado a sociedade civil
ocorre sob o pretexto de se estar exercendo uma “plena cidadania”. A cidadania aparece como
forma de buscar uma sociedade melhor para todos, sendo atribuida ao individuo essa funcéo
(COELHO et al., 2001, p.278). A partir disso, as Organizacdes ndo Governamentais ganham
maior destaque, assumindo o papel de substitutas do Estado frente ao atendimento as

demandas sociais.

1.1.1 As Organizacgfes ndo Governamentais

As Organizaces ndo Governamentais (ONGs) sdo organizacdes de livre iniciativa,

sem fins lucrativos que tem como principal objetivo atuar nas areas sociais, como protecao e

acesso a direitos e servicos, especialmente os de bem-estar social e, em muitos casos, de

assessoria juridica a movimentos populares e sociais. As ONGs possuem importante papel na
inclusédo social daqueles que se encontram a margem da sociedade.

Outro trago caracteristico das ONGs é o direcionamento politico, em sentido lato, de

suas atividades. Pode-se dizer que seu idedrio tem como fundamento ultimo o

exercicio da cidadania e da autonomia dos grupos que se situam na base da

sociedade, com o intuito de romper com a secular l6gica tradicional da dependéncia
e da hierarquia que caracteriza as culturas populares. (BAYMA et al., 1995, p.183).

Apesar de serem ndo governamentais, seus fins sdo publicos. Mesmo assim, é

importante destacar que as ONGs ndo tém a funcdo de substituir o Estado, e sim, de atuar em

%0 Estado de Bem-Estar Social (Welfare State) surgiu em decorréncia da crise do Liberalismo (vertente politica
que defendia liberdade ao mercado sem regulamentacéo do Estado), por volta da década de 1930. O Estado de
Bem-Estar Social interferia na economia como forma de assumir a responsabilidade pela promocéo e defesa
dos direitos sociais. Por volta da década de 1970, esse modelo comega a ficar esgotado, sendo a Inglaterra o
primeiro pais a o abandonar, durante o governo de Margareth Thatcher, que dizia que o Estado ndo tinha
condi¢Bes financeiras de custear os gastos sociais. Porém, na Inglaterra nem as politicas da Thatcher
conseguiram erodir o Estado de Bem-Estar social.

40 Estado Neoliberal retoma os ideais liberalistas. Esse modelo defende as privatizacGes e a minima intervencéo
do Estado na economia.
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conjunto com ele. No entanto, sabe-se que o Estado repassa muitas de suas fungfes para essas
organizagdes. Outro destaque importante é o fato do Terceiro Setor ndo ser composto apenas
pelas ONGs, estando presentes também as institui¢des civis e filantropicas (BAYMA; et al.,
1995, p.183).0 problema que ja havia adiantado é que mesmo essas instituicdes civis e
filantropicas se enquadram no espectro das ONGs, 0 que evidencia a heterogeneidade do

terceiro setor. Tal fato se deve sobremaneira a heterogeneidade do seu marco legal.

Na América Latina, as ONGs comecam a surgir a partir da década de 1970,
juntamente com 0s movimentos sociais que também ganhavam espaco na época. Porém, sé
passaram a ter mais reconhecimento a partir dos anos 80. As ONGs na América Latina
surgem, principalmente, para atender as demandas das classes mais pobres, daqueles que sdo
excluidos socialmente. Existem aquelas ONGs que atuam junto aos movimentos sociais
lutando para a ndo privatizacdo de servigos que deveriam ser publicos. Outras ONGs atuam
substituindo tais movimentos, naturalizando a privatizagdo de politicas que deveriam ser
fornecidas e elaboradas pelo Estado (BAYMA; et al., 1995, p. 183-185); (FERNANDES,
1994, p.69-70).

Diferentemente dos movimentos sociais, as ONGs latino-americanas formulavam seus
projetos e através deles buscavam financiamentos por agéncias internacionais, no ambito da
cooperacdo internacional. Diante disso, as ONGs “acostumaram-Se ao relacionamento com
multiplos parceiros internacionais, cada um com suas linguas, suas redes de relacionamento
preferencial, suas prioridades, suas facilidades e suas dificuldades proprias” (FERNANDES,
1994, p.81).

No Brasil, as ONGs também recebem recursos internacionais, através de acordos de
cooperacdo internacional, como as Aldeias S.0.S.. A maior parte dessas organizacGes
desenvolve seu trabalho de forma independente do Estado. Entretanto, é notorio que grande
parte das organizacGes ndo governamentais brasileiras recebem algum auxilio do Estado em

suas trés esferas e estabelecem relacdes com este.

Quando falamos sobre ONGs, ndo podemos deixar de falar do trabalho voluntério,
tendo em vista que o voluntariado esta presente em grande parte dessas organizacdes. Pode
ser executado de diversas formas, como por exemplo, por meio da doagdo de recursos

financeiros, doacdo de mao de obra e até mesmo doacgdo de conhecimento.
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No Brasil, o trabalho voluntario esta tdo presente na sociedade que existe uma Lei do
Voluntariado que o regula. A Lei n° 9.608 de 18 de fevereiro de 1998, considera como servigo
voluntario “a atividade ndo remunerada prestada por pessoa fisica a entidade publica de
qualquer natureza ou a instituicdo privada de fins ndo lucrativos que tenha objetivos civicos,
culturais, educacionais, cientificos, recreativos ou de assisténcia a pessoa” (Art. 19). Além

disso, essa lei enfatiza que esse tipo de trabalho ndo pode gerar nenhum vinculo empregaticio.

O trabalho voluntério segue essa Optica da caridade e de ajuda ao préximo que vemos
presente no Terceiro Setor, sendo assim, as pessoas que o exercem tendem a ter certo status
devido sua “responsabilidade social”. Entretanto, também existe uma critica a respeito do
voluntariado, pois € uma forma de exploracdo de mdo de obra gratuita e também de

exploracdo econdmica, visto que muitas ONGs se mantém através de doacdes financeiras.

1.1.2 Terceiro Setor no Brasil

Conforme ja exposto anteriormente, a expressao “Terceiro Setor” comeca a ganhar espaco
no Brasil a partir da década de 1970, tendo maior énfase na década de 1980. Apesar de ser
compreendido como tal apenas nessa época, € importante relembrar que no Brasil, desde o
século XVI, temos o surgimento das Santas Casas de Misericdrdia instituicdes filantrépicas
e caritativas que prestavam “assisténcia” aos que eram considerados enfermos, invalidos,
doentes mentais, e também, as criancas que eram abandonadas por seus genitores. Tais
instituicbes apresentavam, portanto, caracteristicas semelhantes as atuais instituicbes do

Terceiro Setor.

Ainda no periodo da coldnia (Séculos XVI e XIX) e, posteriormente, durante o império
(século XIX) as instituicdes de caridade ainda eram vinculadas a Igreja Catolica. Com o
passar do tempo, novas religides surgem e comegam a ganhar espaco, porém continuam com
0s mesmos propositos da Igreja Catolica. As nocBes de caridade e filantropia continuam
sendo reproduzidas sob a perspectiva do cristianismo que prega a necessidade de se fazer o

“bem ao proximo”.

Ja no século XX, mais precisamente por volta da década de 1930, o pais vivencia o
Governo de Getulio Vargas e a implementagdo do Estado Novo. Nesse periodo, as instituicdes
filantropicas e caritativas vinculadas a Igreja passam por um processo de modernizagao, por

consequéncia das novas demandas que surgem.
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Nos anos 50, a Guerra Fria dividia o mundo em dois blocos: Capitalismo (Estados
Unidos) e Comunismo (Unido Soviética). Nesse periodo, o Brasil se aliou aos Estados
Unidos, sendo o Partido Comunista Brasileiro (PCB) posto na ilegalidade. No ano de 1955,
Juscelino Kubitschek assume a Presidéncia da Republica, e traz um plano de governo

desenvolvimentista, seguindo o modelo iniciado na Era Vargas.

Na década de 60, o Brasil vivenciava o Golpe Militar impetrado em 1° de abril de
1964 e que vai se estender por mais de duas décadas. Nesse mesmo periodo, o0 pais era
marcado por um forte crescimento econémico, entretanto junto a ele vieram grandes
problemas sociais, ja que esse crescimento veio a favorecer apenas a classe dominante, que
acumulava cada vez mais riquezas. Mundialmente, a década de 60 foi marcada pelo auge do
Estado de Bem-Estar social, porém bem sabemos que esse modelo nunca foi estruturado no
Brasil da mesma forma que nos outros paises de primeiro mundo (MONTARO, 2002, p. 01-
05).

Nesse contexto muitos falam sobre uma nova questdo social, a qual tem papel
fundamental nas intervencGes de politicas sociais, porém pode ser observado que a questdo
social ndo se alterou — haja vista que sua causa continuava sendo, principalmente, a
desigualdade de classe resultante da relacdo entre o capital e o trabalho — que deu origem a
novas expressoes dessa questdo social, visto que a realidade social esta em constante mudanca
(MONTANO, 2002, p. 01-05).

Nos anos 70, o Brasil ainda estava sob o contexto de ditadura militar, onde se
vivenciava um momento de muitas regressdes sociais, de repressdo e de auséncia da
democracia. Nesse periodo, direitos fundamentais como os direitos civis e o0s direitos politicos
foram cerceados e as politicas sociais e de assisténcia social ja ndo respondiam a natureza

nem ao contingente de demandas da sociedade civil.

Os movimentos sociais de contestacdo da ditadura militar, como o movimento pré
eleicbes Diretas-ja, levaram as elei¢cdes indiretas e a instituicdo do primeiro governo civil no
Brasil quando Tancredo Neves foi eleito pelo Congresso Nacional. A morte de Tancredo
Neves levou ao poder o vice-presidente José Sarney que governou o Brasil no periodo de
1985-1990. A convocacdo da Assembleia Nacional Constituinte resultou na promulgacéo da
Constituicdo Federal de 1988 (CF-1988), que consagrou os direitos e garantias fundamentais

do cidadédo e definiu o alcance do Estado de bem-estar social no Brasil a partir da instituicdo
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da seguridade social (previdéncia, saude e assisténcia social) e de outras conquistas sociais.

No entanto, a Constituicdo Federal de 88,

[...] nasceu sob signo de uma forte contradicdo. A experiéncia em torno de um denso
processo de democratizacdo da sociedade obstaculizava a aceitagdo dos pressupostos
neoliberais. Todavia 0 processo sociopolitico engendrado nos anos que se seguiram
a promulgacao da Constituicdo de 1988 foi o de ataque as parcas conquistas sociais
e trabalhistas nela estabelecida (ALENCAR, 2009, p.06).

Com a crise do Estado de Bem-Estar Social a nivel internacional comeca a se difundir
a ideia de que o Estado protetor ¢ ineficiente e ineficaz a fim de se justificar o afastamento do
mesmo de sua responsabilidade social. A sociedade civil passa a ser encorajada a assumir
responsabilidades sociais e com isso se cria um campo favoravel ao atendimento de demandas
da sociedade civil por meio das instituicbes do terceiro setor. Na década de 90, o Terceiro
Setor aparece como 0 protagonista no resgate da solidariedade, autonomia e efetivacdo da
cidadania (ALENCAR, 2009, p 06). Esse protagonismo passa a ter mais destaque a partir do
momento em que o candidato Fernando Henrique Cardoso (FHC) assume a Presidéncia da
Republica em 1995.

Durante o governo FHC, foi perceptivel o forte crescimento da corrente neoliberal.
Nesse contexto a economia do pais passa a fazer parte de uma ordem globalizada, onde se
idealiza que o privado € melhor do que o publico, havendo uma grande onda de privatizacdes
e, mesmo com o aumento dos gastos sociais, hd uma tendéncia a se transferir a sociedade civil
um conjunto de responsabilidades na provisdo de bens e servicos sociais. Tal processo, ficou
conhecido como de contrarreforma do Estado, em que se redefinem seus o0s papeis
(ALENCAR, 2009,p.06).

Assim, em que pese um significativo aumento da responsabilidade do Estado
brasileiro na implementacdo da seguridade social, verifica-se também um crescimento do
Terceiro Setor, principalmente na area dos direitos sociais, especialmente na oferta de

servicos socioassistenciais, conforme demonstrado por Alencar (2009):

[...] a supervalorizagdo do chamado ‘terceiro setor’ tem de fato levado & hegemonia
das tendéncias de despolitizacao da ‘questdo social’, remetendo o seu enfrentamento
ao ambito privado, & sociedade civil, identificada pelo conjunto de organizacdes
privadas, muitas vezes heterogéneas e dispares quanto a sua natureza e &mbito de
atuacdo. Nesse contexto, observa-se um profundo deslocamento quanto aos direitos
sociais agora transmutados em ‘direito moral’, sob os principios abstratos de ‘ajuda
mutua’ e ‘solidariedade’. (ALENCAR, 2009, p.09)
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Nesse cenério, Montafio (2002, p. 07) argumenta que “o Terceiro Setor tem a fungdo
de minimizar os impactos da oposicdo as reformas neoliberais”. Quanto mais as pessoas
aceitam a concepcéo de que o Estado deve atuar junto ao mercado, promovendo privatizagdes
e “terceirizando” o acesso aos direitos sociais, mais se naturaliza a ideia de que é papel da

sociedade civil assumir as responsabilidades socialis.

Em suma, é possivel observar que hd uma precarizacao do trabalho e uma precarizacdo
do atendimento as demandas que surgem, pois os atendimentos oferecidos pelas instituicdes
do Terceiro Setor ndo serdo tdo amplos quanto seriam se fossem oferecidos pelo Estado, ja
que o setor publico, na maioria das vezes, pode abarcar muito mais pessoas e localidades do
que o setor privado, haja vista que as instituicdes de direito privado, em sua maioria, acabam
oferecendo um atendimento restrito por conta das proprias limitacdes do setor e de suas
instituicbes. Além disso, € importante enfatizar que as instituicbes do Terceiro Setor ndo séo

responsaveis pela prestacao de servicos sociais.

1.1.3 Legislacao

A respeito da legalidade das instituicbes do Terceiro Setor no Brasil, podemos dizer
que estas sdo regidas pelo Codigo Civil (Lei n® 10.406 de 10 de Janeiro de 2002) (BRASIL,
2016b, p. 14). A Constituicdo Federal de 1988 também assegura a atuacdo das organizacdes
do Terceiro Setor e determina que as ONGs que seguem corretamente as exigéncias da lei,
estdo isentas dos impostos (art. 150, inciso VI, alinea c) sobre seu patriménio e da
contribuigdo para a Seguridade Social (art. 195, 8 7°) (BRASIL, 2016b, p.19-25).

Essas instituicdes oferecem servicos que sao de utilidade publica, porém de interesses
coletivos, possuindo incentivos do Estado para continuar atuando. “Nesse contexto, tais
ONGs podem ser contempladas com o titulo de Utilidade Publica ou com o Certificado de
Entidade de Fins Filantropicos, ou, ainda, ser qualificadas como Organizacdo Social ou
Organizacdo da Sociedade Civil de Interesse Publico” (BRASIL, 2016b, p.15).

A Lei n°® 13.019 de 31 de julho de 2014, ficou conhecida como marco legal do
Terceiro Setor, tendo em vista que é responsavel por regular a maioria das parcerias
estabelecidas entre o Estado e o Terceiro Setor. Para os fins dessa lei, as organizacGes da

sociedade civil sdo definidas como (art. 2°):
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a) entidade privada sem fins lucrativos que ndo distribua entre os seus sdcios ou
associados, conselheiros, diretores, empregados, doadores ou terceiros eventuais
resultados, sobras, excedentes operacionais, brutos ou liquidos, dividendos, isencées
de qualquer natureza, participagbes ou parcelas do seu patriménio, auferidos
mediante o exercicio de suas atividades, e que os aplique integralmente na
consecucdo do respectivo objeto social, de forma imediata ou por meio da
constituicdo de fundo patrimonial ou fundo de reserva;

b) as sociedades cooperativas previstas na Lei n° 9.867, de 10 de novembro de 1999;
as integradas por pessoas em situacao de risco ou vulnerabilidade pessoal ou social;
as alcancadas por programas e acoes de combate a pobreza e de geracdo de trabalho
e renda; as voltadas para fomento, educacéo e capacitacdo de trabalhadores rurais ou
capacitacdo de agentes de assisténcia técnica e extensdo rural; e as capacitadas para
execucdo de atividades ou de projetos de interesse publico e de cunho social;

c) as organizac0es religiosas que se dediquem a atividades ou a projetos de interesse
publico e de cunho social distintas das destinadas a fins exclusivamente religiosos;

Essa lei sistematiza as normas que as instituicdes da sociedade civil devem seguir para
obter os recursos publicos das esferas estadual, municipal e federal. O principal objetivo é
regular os repasses publicos para essas instituicdes, visto que é essencial na execucdo de
iniciativas de interesse publico que auxiliam na protecdo social dos individuos. Essa lei foi
regulamentada pelo Decreto n° 8.726 de 27 de abril de 2016.

1.2 O Papel da Familia e da Sociedade Civil

A familia tem papel importante na sociedade brasileira. Segundo o Art. 226 da
Constituigao Federal de 88 “A familia, base da sociedade, tem especial protecao do Estado™.
Apesar de a Constituicdo Federal assegurar que o Estado possui a atribuicdo de proteger essa
instituicdo, é sabido que, na realidade, o Estado transfere para a préopria familia a
responsabilidade de proteger uns aos outros. Para compreender a discussao sobre familia,
precisa-se, primeiramente, contextualizar sua construcdo e evolucdo, desde as sociedades

primitivas até a sociedade contemporanea.

Uma das abordagens mais pertinentes sobre a familia encontra-se na obra de Engels
(1984, p. 37-39), “A Origem da Familia da Propriedade Privada e do Estado” onde o autor faz

uma abordagem historica dos diferentes tipos de familia de que se tem registro. A primeira é
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conhecida como “Familia Consanguinea”, surgida no“periodo da barbérie” °. Nessa familia

eram comuns praticas que atualmente nomeamos como, incesto®, poligamia’ e poliandria®.

Nesse periodo, ainda ndo existia o entendimento de propriedade privada, sendo assim,
“todos eram de todos”. Inclusive os filhos ndo eram propriedade de ninguém e todos tinham
como obrigacdo cuidar das criangas, mesmo nao possuindo vinculo biol6gico. A compreensédo
de infancia nessa época, ndo é como a dos dias atuais, deste modo, as criangas ndo eram vistas
como seres em desenvolvimento, mas sim consideradas “adultos pequenos” (ENGELS, 1984,

p. 37-39).

Posteriormente, temos o surgimento da “Familia Punaluana”, em que algumas relagdes
comegcam a sofrer mudancgas. Primeiramente, aquela sociedade comeca a perceber que as
criangas nascidas de pessoas que nao possuiam nenhum lago consanguineo eram mais fortes e
saudaveis do que as que nasciam de pessoas com mesmo laco consanguineo. A partir disso,
pais e filhos, irmdos e irmds comegam a compreender que ndo podem ter relagdes sexuais
entre si, e com isso, 0s individuos comegam a se dividir em grupos para que pessoas de uma
mesma “familia” ndo venham a se relacionar. E importante ressaltar que essa mudanca néo
ocorreu em decorréncia de uma perspectiva racional e/ou moral, e sim, por conta da prépria
selecdo natural (ENGELS, 1984, p.39-48).

Depois disso, surge outro tipo de familia, conhecida como “Familia Sindidsmica”,
onde h4d uma concretizagdo da organizacdo de familia que se iniciou com a “Punaluana”.
Como havia se apresentado a necessidade de separar os individuos de acordo com seus lagcos
consanguineos, as geracoes passam a ser definidas através de suas matriarcas (as méaes). 1sso
acontece em decorréncia das mulheres serem as Unicas que poderiam saber quem eram seus

filhos, pois eram elas que os geravam (ENGELS, 1984, p.48-66).

Em consequéncia dessa nova forma de ordenamento familiar, as mulheres passam a ter
um papel importante e de poder na sociedade, poder esse que ndo era concedido pelo fato de

serem mulheres, mas sim, pelo fato de serem mdes. Posteriormente, as relacdes sociais entre

°0 periodo da barbarie surge posteriormente ao periodo selvagem na histéria de evolugdo dos seres humanos,
sendo conhecido como periodo da cerdmica. Nesse periodo comegam as préticas de domesticacéo de animais
e de agricultura.

bIncesto: Relagio sexual entre pessoas que possuem lago consanguineo.

"Poligamia: Quando o homem mantém relacionamento com mais de uma mulher ao mesmo tempo. A poligamia
ndo esta relacionada ao adultério, pois nesse caso todos os envolvidos estdo cientes. Esse sistema ainda é
aceito em algumas religides e alguns paises.

8Poliandria: Quando a mulher mantém relacionamento com mais de um homem ao mesmo tempo. Também néo
tem relagdo com o adultério. E um sistema mais comum em sociedades matrilineares.
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os individuos passam a ser definidas através das trocas e 0s homens comegam a querer tomar
posse daquilo que consideravam sendo deles, principalmente os filhos. Como os filhos so6
podiam ser reconhecidos através da geracdo de suas matriarcas, 0 homem passou a aprisionar
a matriarca (mulher) para que essa ndo pudesse se relacionar com mais ninguém e assim, ele
poderia tomar posse de seus filhos e se tornar o “dono” de sua gera¢ao (ENGELS, 1984, p.48-
66).

Nesse contexto, em que a mulher comeca a perder seu papel de poder e 0 homem
comega a exercer sobre ela a sua dominagdo, surge a “Familia Monogamica”. Sendo assim, a
sociedade onde prevalecia a vida comunitéaria e onde ndo existia a propriedade privada perde
espaco de vez na historia. Nas sociedades primitivas o que prevalecia era a colaboracdo e ndo
a concorréncia. Além disso, as tarefas eram divididas, sem que tal divisdo interferisse na
autonomia de cada individuo e gerasse uma hierarquia de poder entre eles. 1sso ndo impedia
que ocorresse violéncia, porém naquele periodo a violéncia era de individuo contra individuo,

enquanto no contexto atual a violéncia é de classe contra classe (LESSA, 2012, p. 15-19).

Com o avango do capitalismo e da exploracdo do homem pelo homem, o modelo de
familia vivenciado pelas sociedades primitivas se dissolve completamente, dando espaco a
familia monogamica, que serve de base para 0 modelo que prevalece atualmente. Nessa
familia, os papéis do homem (masculino) e da mulher (feminino) ja estdo pré-determinados,
sendo o homem responsavel por trabalhar e prover a casa, enquanto a mulher tem a funcéo de
cuidar da casa, do marido e dos filhos (LESSA, 2012, p.25-39).

Sendo assim, cabe ao homem o poder da propriedade privada e a mulher cabem as
atividades que ndo geram lucro ou riquezas. A familia monogamica reproduz a ideia de que a
familia é apenas um meio real e concreto para efetivacdo da propriedade privada, ou seja, ela
privatiza o que antes era comum a todos, além de efetivar o poder opressivo do homem sobre

0s demais integrantes de sua familia, sobretudo mulheres e criancas (LESSA, 2012, p.25-39).

Posteriormente, a Familia Burguesa é fundada com base na propriedade privada,
dando énfase ao patriarcalismo. O homem continuava tendo que exercer o seu papel de
“embrutecimento”, de “masculo”, enquanto a mulher exercia o papel do afeto e sensibilidade.
Nesse periodo, por volta do século XVIII (apos a Revolugdo Industrial), hd uma modificacéo

das relagdes familiares e das relagdes de trabalho (LESSA, 2012, p.69).
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Existe uma diferenciacdo entre a familia burguesa e a familia operaria, que “embora
impactando de forma diferenciada [...], elevam as mulheres a condi¢do de cuidadoras por
exceléncia” (MIOTO, 2008, pp.132). Essa diferenciagdo se d& de forma que, enquanto as
mulheres ricas realizavam boas agdes, cuidavam de seus filhos, esperavam seu marido em
casa e usufruiam de empregados (as) para realizar os servicos domésticos (que na maioria dos
casos eram as mulheres pobres); as mulheres pobres precisavam se inserir no mercado de
trabalho, muitas vezes em condicfes precérias, para ajudar no sustento do lar, e além disso,
ainda tinham que exercer o seu papel de ser responsavel pelo cuidado com a casa e com 0s
filhos. J& os homens, enquanto o burgués exercia o trabalho intelectual, o homem pobre

exercia o trabalho manual, o que refletiu na exploragdo do trabalho (LESSA, 2012, p.69).

Na sociabilidade burguesa todas as atividades referentes ao cuidado séo atribuidas a
figura feminina. Mesmo que a mulher exerca outra atividade ou trabalhe fora, sempre lhe é
atribuido o papel do cuidado, seja da casa, do marido, dos filhos, dos pais, entre outros. Até
mesmo as profissdes relacionadas ao cuidado sdo compostas majoritariamente por mulheres.
Esse fato esta presente ha tantos anos em nossa sociedade que ja se tornou algo naturalizado

entre as pessoas, inclusive entre as proprias mulheres.

Na medida em que a sociedade vai se transformando e evoluindo, as diferentes formas
de familia vao evoluindo junto. Atualmente, tanto no Brasil como no mundo, vemos que 0S
modelos de familia tém sofrido diversas alteracGes, e por conta disso as politicas precisam
acompanhar essas mudancas para melhor atender as demandas da populacdo. De acordo com
Potyara Pereira (1995, p.103-11), podemos perceber que no Brasil vivemos uma realidade
onde o Estado tende a transferir a responsabilidade pelo acesso do bem-estar para a prépria
familia. Sendo assim, vivemos em uma légica familista, quando a familia é a principal

responsavel pelo bem-estar dos individuos que a compdem (MIOTO, 2008, p.135-136).

A atuacdo da sociedade civil é realizada através do Terceiro Setor, que, como ja foi
dito nesse estudo, sdo instituicbes que atuam junto a populacdo, atendendo suas demandas a
partir de uma l6gica de “ajuda-mdtua ou autoajuda” (MONTANO, 2002, p.04). Isso se d4 a
partir do contexto neoliberal, onde existem servigos que ndo sdo ofertados pelo Estado, sendo
ofertados apenas pelo mercado. Sendo assim, quem ndo tem dinheiro para pagar 0 servico
particular, precisa recorrer, muitas das vezes, as instituicbes da sociedade civil, visto que o

Estado ndo promove esse acesso.
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Atualmente, no Brasil é possivel notar que, apesar de transferir sua responsabilidade
para a sociedade civil, o Estado contribui financeiramente com grande parte das instituicdes
do Terceiro Setor, visto que,

[...] as organizagdes do chamado “terceiro setor” nao tém condi¢bes de
autofinanciamento e requerem, particularmente, a transferéncia de fundos publicos
para seu funcionamento minimo. Esta transferéncia é chamada, ideologicamente, de
“parceria” entre o Estado e a sociedade civil. O Estado, supostamente, contribuindo

(financeira e legalmente) para propiciar a participacdo da sociedade civil
(MONTANO, 2002, p. 4-5).

Essa “parceria” entre o Estado e as instituigdes da sociedade civil € estabelecida, na
maioria das vezes, através de convénios, cooperacao técnica e mesmo através da cooperacao
internacional j& que muitas das instituicbes tém abrangéncia internacional ou transnacional.
Sendo assim, esse investimento do Estado no setor privado envolve um jogo de interesses,
pois isso é algo positivo para 0 mesmo, haja vista que, estabelecendo convénios com essas
instituicdes, 0s servigos socioassistenciais ao inves de serem ofertados pelo Estado passam a

ser prestados pelas ONGs, instituicdes filantropicas, fundacGes empresariais, entre outras.
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2 A ATUACAO DO TERCEIRO SETOR NA VIDA DE CRIANCAS E ADOLESCENTES
COM DEFICIENCIA INTELECTUAL INSTITUCIONALIZADAS

2.1 O ESTADO E SUA RELACAO COM A CRIANCA E O ADOLESCENTE EM
SITUACAO DE ABANDONO

Para iniciar o debate acerca da relacdo do Estado com a crianga e o adolescente em
situacdo de abandono cumpre, por primeiro, ter em mente o conceito legal de crianga e
adolescente. Nesse sentido, o Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA/1990) dispde em
seu Art. 2° que “Considera-se crianca, para os efeitos dessa lei, a pessoa até doze anos de

idade incompletos, e adolescente aquela entre doze e dezoito anos de idade”.

Como ja demonstrado no capitulo 1, a compreensdo da infancia e da adolescéncia, nas
sociedades primitivas, ndo corresponde exatamente aos conceitos atuais. As criangas eram
vistas como adultos de estatura pequena e ndo como um ser que precisava de estimulos para
se desenvolver. N&o havia espago no mundo para as criangas. A partir do século XII surgem
alguns entendimentos acerca da infancia através de representacfes artisticas e religiosas,
como por exemplo, 0 menino Jesus®. Nesse periodo, os adolescentes também passam a ser

representados, porém, eram vistos apenas como “criangas maiores” (ARIES, 1973, p. 50-54).

A descoberta da infancia comecou sem duavida no século XIlII, e sua evolucédo pode
ser acompanhada na historia da arte e na iconografia dos séculos XV e XVI. Mas 0s
sinais de seu desenvolvimento tornaram-se particularmente numerosos e
significativos a partir do fim do século XV1 e durante o século XVII (ARIES, 1973,
p. 65)

No século XVII tem-se a primeira definicdo de infancia, quando as ciéncias sociais
comecam a estudar tal fenémeno. Infancia foi, assim, definida como os primeiros anos de vida
dos seres humanos, nos quais a protecdo e o cuidado eram essenciais. Entretanto, a percepcao
sobre a infancia e a adolescéncia torna-se mais real a partir do século XIX, tanto no Brasil
guanto no ambito internacional. Observa-se 0 inicio de uma preocupagdo com o
desenvolvimento das criancas, que passam a ser diferenciadas dos adolescentes
(NASCIMENTO; BRANCHER; OLIVEIRA, 2008, p. 47-63).

°Personagem biblico.
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No inicio do século XX, o Brasil passa a prestar mais atencao as questdes relacionadas
a infancia, visto que vivenciado um aumento da “criminalidade” infantil ¢ um aumento do
nimero de criangas abandonadas que vagavam pelas ruas (CUNHA; BOARINI, 2010, p.
211). Um dos principais marcos legais desse periodo foi a promulgacdo do primeiro Codigo
de Menores, em 1927, ocorrendo uma ampliacdo do debate envolvendo criangas e
adolescentes. Esse Codigo nomeava as criangas e 0s adolescentes que haviam cometido ato
infracional ou estavam em situacdo de abandono de “menores”, expressao que foi utilizada

por muitos anos.

Apesar de promover avangos, o Codigo de Menores de 1927 manteve muitas
problematicas, continuando a tratar a crianga e o adolescente a partir de uma perspectiva
higienista e moralizante. Além disso, a protecao destinada a esses individuos tinha como base
o trabalho, ou seja, a relacdo entre 0 homem e a natureza. Tal ideario baseado no trabalho
vislumbrava esses sujeitos como sendo o “futuro da nagdo”, pois neles estavam a futura forca
de trabalho (CUNHA; BOARINI, 2010, p. 211).

O Cédigo de Menores de 1927, promulgado através do Decreto n. 17.943-A, possuia
como “objeto e fim da lei” regular medidas de assisténcia e protecdo ao menor
abandonado ou delinquente. Em nivel juridico, essa legislacdo federal representou
uma separacdo no préprio segmento da infancia, ja que ndo contemplava todas as
criancas, mas uma parcela destas, as consideradas abandonadas ou delinquentes,
aquelas denominadas “menores” (CUNHA; BOARINI, 2010, p. 212).

Como pode ser observado, o conceito de infancia adotado pelo Cddigo de Menores
ndo atendia a todos os tipos de crianca, gerando, na verdade, uma divisdo entre elas. Segundo
o Codigo, os “menores”, ou seja, as criangas € os adolescentes eram aqueles que estavam em
situacdo de abandono ou, entdo, aqueles que haviam cometido algum ato infracional. Sendo
assim, 0s sujeitos que ndo apresentavam esses perfis ndo eram contemplados por essa

legislacao.

A respeito do trabalho infantil, apesar do Cddigo de Menores de 1927 estabelecer
algumas restricdes — como, por exemplo, a crianca ter idade superior a 12 anos, comprovar
que estava inserida em uma escola, comprovar que o trabalho era para ajudar no sustento da
familia, além de passar por exames médicos que comprovassem sua aptiddo para determinada
fungdo —, era visto como algo benéfico, pois permitia que as criancas dessem valor ao fruto de

seus esforcos, segundo a visdo da época. Ademais, o trabalho infantil era mais benéfico ainda
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para os proprietarios dos meios de producdo, tendo em vista que a mao de obra infantil era
mais barata (CUNHA; BOARINI, 2010, pp. 213-214). No tocante ao tema:

[...] observamos que as relacdes de produgdo estavam sendo alteradas no Brasil,
passando do regime escravagista para o regime assalariado, produzindo novas
condicBes materiais, e, com base nestas, novas concepgdes de valor nessa nova
ordem social. O trabalho, que até pouco tempo era considerado humilhante, ja que
era funcdo do escravo negro, passou a ser altamente valorizado no Brasil Republica,
por ser necessario ao desenvolvimento do sistema fabril. Adquire importancia a
formacdo de individuos aptos para a vida em sociedade (CUNHA; BOARINI, 2010,
p. 214).

Até o ano de 1935, os “menores” eram recolhidos nas ruas e encaminhados ao abrigo
do Servico Social de Menores, onde eram separados por cidade, sendo destinados a lugares
diferenciados. Nesse periodo, as criancas e adolescentes abandonados recebiam o mesmo
tratamento daqueles que cometeram atos infracionais, mesmo sendo demandas distintas
(SILVA, R., 1997, p. 69-70). Em 1942, auge do autoritarismo do Estado Novo, foi criado
Servico de Assisténcia ao Menor — SAM, ligado ao Ministério da justica e que atuava com
base em parametros do sistema Penitenciario, aplicando medidas repressivas junto a
populacdo menor de idade. Sua orientacdo era correcional-repressiva. Outras instituicoes
como a Legido Brasileira de Assisténcia — LBA, se dedicavam também a assisténcia social e a

protecdo aos menores pobres e desvalidos.

Apesar do Codigo de Menores de 1927 ter como objetivo a protecdo da crianga e do
adolescente daquela época, € perceptivel que essa legislacdo ndo conseguiu atingir o que
havia proposto. Além do mais, o Brasil passou por grandes transformacGes politicas,
econbmicas e sociais, que indicaram a necessidade de se elaborar novas legislacdes voltadas a
atender esses sujeitos (CUNHA; BOARINI, 2010, p. 216).

Em virtude disto, um novo capitulo na histéria do “menor” foi escrito em 1 de
dezembro de 1964, data da aprovacdo da lei que autorizou a criacdo da Fundacédo
Nacional do Bem-Estar do Menor (Funabem). Esta instituicdo, voltada para o
atendimento ao menor e criada pelo Estado, tinha como objetivo remodelar o
atendimento e centralizar as politicas adotadas para esse segmento da sociedade
(CUNHA; BOARINI, 2010, p. 216).

A crianga e o adolescente continuaram sendo reconhecidos como “menores”, como
aqueles que necessitavam de um diagnostico, sendo suas internagdes nessas instituicdes vistas
como uma espécie de “tratamento” por seu mau comportamento diante da sociedade. Tanto a

Funabem quanto os higienistas da época atrelavam fatores biol6gicos e de personalidade ao

29



comportamento desses sujeitos, de modo que a intervencdo era construida de maneira
individual, através de uma reeducacdo da crianca ou do adolescente. Nesse contexto, era
defendido que para cessar os problemas que atingiam a sociedade era preciso responsabilizar
a crianca e o adolescente e proporcionar uma mudanga em seu comportamento (CUNHA,;
BOARINI, 2010, p. 216-2017).

J& por volta do final da década dos anos 70, em meio a um contexto de ditadura militar
marcado pela represséo e autoritarismo, observou-se um aumento das mobilizagdes sociais e
das lutas por direitos. O ano de 1979 foi emblematico pois tem-se a promulgacdo do segundo
Codigo de Menores, que ndo trouxe mudangas significativas em relagdo ao Codigo anterior. A
Unica mudanca mais aparente foi a alteracdo da nomenclatura utilizada para se referir as
criangas e aos adolescentes. Deixou de se utilizar a expressdo “menor” e passou a ser utilizada
a expressao “menor em situagdo irregular” (CUNHA; BOARINI, 2010, p. 218). Essa
nomenclatura determinava que a crianga ou o adolescente que estivesse em alguma situacéo
diferente da considerada “normal” ou “comum” para os padrdes da época, estava em situagdo

de irregularidade, promovendo a exclusdo destes e a adogdo de medidas de carater repressivo.

Sendo assim, “a histéria nos permite afirmar que a legislacéo, criada oficialmente com
0 objetivo de equacionar a questdo da infancia criminosa e abandonada, acabou por acentuar a

exclusdo/marginalizagdo desses meninos e meninas” (CUNHA; BOARINI, 2010, p. 220).

Na decada de 80 continuam a ganhar forca as mobilizagdes sociais, sendo a
Constituicdo Federal de 1988 exemplo da inclusdo de direitos sociais e politicos reivindicados
nesse periodo. Posteriormente, no ano de 1990, tem lugar a promulgacdo do ECA (Lei n°
8.069/90), diploma legal construido juto aos movimentos sociais, caracterizando-se,
principalmente, por seus direitos universalizantes e por trazer a crianca e o adolescente como
sujeitos de direito (MIRANDA, 2017, p. 203). A partir de sua implementacdo é atribuida a
familia, a sociedade civil e ao Estado a protecdo integral da crianca e do adolescente.

O Estatuto abre a brecha para a judicializagdo da violacéo dos direitos da crianga,
com a criacdo dos Conselhos Tutelares e, também legisla sobre o caréter hibrido da
assisténcia através de acdes articuladas entre setores governamentais e ndo
governamentais, nos niveis da Unido, dos Estados e Municipios. O novo modelo de
assisténcia social funcionaria como uma rede de aliancas de entidades: igrejas,

fundagBes, associacdes, cooperativas, ONGs, instituicbes governamentais e
empresas privadas (LEMOS, 2008, p. 101).
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Durante a década de 90, o Brasil vivenciava uma forte onda de privatizagbes, que
atingiu diversas areas, inclusive a infancia e a adolescéncia. Sendo assim, houve a ampliagdo
de ideias filantropicas voltadas a tutela da crianca e do adolescente. Com isso, apesar de 0
ECA estabelecer um avanco democratico, a pratica de institucionalizar criancas e
adolescentes em “situagdo irregular” continuava sendo comum, mesmo apds a consolidacao
do Estatuto. Além disso, continuou sendo comum que criangas e adolescentes que
cometessem algum ato infracional fossem punidos e torturados por aquele que deveria lhe
prestar protecédo, ou seja, o Estado. (LEMOS, 2008, p. 101-105).

O principio internacional de protec¢do integral as criancas e aos adolescentes ampliou
garantias de direitos e de mecanismos de protecdo em um nivel capilar e preventivo.
Porém, produziu como efeito um agenciamento de mecanismos normalizadores
imanentes a extensdo dos aparelhos de administracdo de riscos e de ampliacdo de
uma rede juridico-penal sem precedentes, convivendo ainda com os castigos fisicos
e com formas de segregacao institucional (LEMQOS, 2008, p. 105).

De uma forma geral, resumindo o que ja foi dito, o Brasil sempre manteve um
pensamento assistencialista em relagdo as politicas sociais voltadas a crianca e ao adolescente.
O autor Roberto da Silva, em sua obra “Os filhos do Governo” (1997) sistematiza esse
pensamento assistencialista em algumas fases, descritas a seguir:

. 18- Fase Filantropica (1500-1874): modelo adotado pelas Santas Casas de Misericordia
e as Rodas dos Expostos. Nesse periodo ndo era comum que as criancas fossem
institucionalizadas por muito tempo, sendo assim, quando ndo voltavam a familia de origem,
clas eram encaminhadas a “familias substitutas” que as acolhiam (SILVA, 1997, p. 34);

. 2%- Fase Filantropica-Higienista (1874-1922): por consequéncia da grande imigracao
de estrangeiros para o Brasil, foram criadas sociedades cientificas que visavam o controle de
doencas epidémicas e a organizacdo de espacos publicos e coletivos. Nessa época que foi
criada a legislacdo sanitaria nos Estados e Municipios brasileiros. Foi um periodo de acdes
higienistas (SILVA, 1997, p.34-35 e p. 41);

. 3% Fase Assistencial (1924-1964): nesse periodo ocorreu a implementacdo do
Primeiro Cddigo de Menores e também foi regulamentado que o Estado seria o responsavel
legal pelas criancas 6rfas e abandonadas. Com isso, diminui-se o abandono de criancas e a
taxa de mortalidade dos que ja foram abandonados. Além disso, era ofertada as criancas
internadas a oportunidade de trabalhar (SILVA, 1997, p. 35);

. 48- Fase Institucional pds-64 (1964-1990): implementagdo do Segundo Codigo de

Menores, no ano de 1979. Nesse periodo foi criada a Funabem(Fundacdo Nacional do Bem-
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Estar do Menor) e as Febems nos estados da federacdo (Fundacdo Estadual para o Bem-Estar
do Menor). Por consequéncia do golpe militar, comega-se a introduzir o militarismo em
diversas areas, sendo assim, as criancas e adolescentes internados, conhecidos como
“menores”, eram encaminhados para o servico militar ou entdo para trabalhar em 6rgaos
publicos (SILVA, 1997, p. 35);

. 5%- Fase de Desinstitucionalizacdo (1990- Dias atuais): com a implementacdo da
CF/1988 e do ECA, o Estado é colocado como responsavel pela protecdo social e acesso a
direitos de todas as criangas e adolescentes, e ndo mais, apenas dos que foram abandonados
ou eram Orfaos. No entanto, o0 ECA também trouxe certa contradicdo, visto que esta legislacao
tende a transferir a responsabilidade de protecdo das criancas e adolescentes a sociedade civil.
Desta forma, a porta de entrada para tais servi¢os sdo os Conselhos Tutelares (SILVA, 1997,
p.35-36).

Em suma, pode-se dizer que, apesar do Estado ter construido mecanismos voltados a
protecdo de criancas e adolescentes em situacdo de vulnerabilidade no decorrer dos anos,
ainda é possivel perceber que muitos desses sujeitos ndo possuem acesso a seus direitos e se
encontram em situacdo de abandono, e ndo apenas o abandono familiar, mas também o
abandono pelo Estado, aquele que “teoricamente” é o responsavel por sua protecdo. Nesse

sentido, reconhece-se que,

A trama institucional da infancia, tecida por disputas e conflitos alimentados pela
existéncia de um sujeito de direitos que necessita de protecdo e de uma lei
abrangente e polémica, foi capaz de dar visibilidade ao problema da infancia
brasileira e de instituir novos direitos. Contudo, esse circuito institucional mostra-se
incapaz de transformar a atencdo sobre essa populacdo em estratégias e coalizdes
que permitam redesenhar esse emaranhado institucional, trazendo soluces
(GREGORI; SILVA, 2000, p. 131).

Sendo assim, podemos afirmar que “o tratamento dado a crianga brasileira faz parte da
nossa grande divida social, e, dentre elas, os 6rfaos e os abandonados sempre foram os mais
desprezados e injusticados” (SILVA, R., 1997, p. 190).

2.2 ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL DE CRIANCAS E ADOLESCENTES

A histéria de criancas e adolescentes institucionalizados tem bastante relevancia para a
historia do Brasil. A institucionalizacdo desses sujeitos era um dos principais meios de
efetivar o assistencialismo & infancia no pais. E possivel constatar que até o século XX, era
comum que criancas nascidas em familias que estavam em situagdo de pobreza buscassem
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amparo do Estado, que na maioria dos casos, encaminhava esses sujeitos para instituicoes de

acolhimento, visto que a pobreza era criminalizada (RIZZINI; RIZZINI, 2004, p.13).

A prética de institucionalizacdo de criancas e adolescentes que se encontravam em
alguma situacdo fora do padrdo de normalidade da época era algo muito comum. De acordo
com Irene Rizzini e Irma Rizzini (2004, p.14), ndo se sabe ao certo qual é o nimero
aproximado de criancas brasileiras que passaram grande parte de sua infancia e adolescéncia
dentro dessas instituicdes de acolhimento, mas sabe-se que foi uma porcentagem
consideravel. Até final dos anos 80 essas instituicdes eram nomeadas de “internato para
menores” (RIZZINI; RIZZINI, 2004, p. 14) ou entdo “orfanatos” (RIZZINI; RIZZINI, 2004,
p.14), sendo estabelecidas a partir dos moldes asilares.

A histéria da institucionalizacdo de criangas e adolescentes toma outros rumos em
meados da década de 1980. A cultura institucional vigente no pais por tanto tempo
comeca a ser nitidamente questionada. Até esse momento, o termo “internato de
menores” era utilizado para designar todas as institui¢des de acolhimento, provisorio
ou permanente, voltadas ao atendimento de &rfdos, carentes e delinquentes,
mantendo a concepcao de confinamento (RIZZINI; RIZZINI, 2004, p.45).

No ano de 1988 temos a promulgacdo da Constituicdo Federal, que em seu art. 227

dispde que,

E dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar a crianca, ao adolescente e ao
jovem, com absoluta prioridade, o direito a vida, a salde, a alimentacéo, a educacéo,
ao lazer, a profissionalizacdo, a cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a
convivéncia familiar e comunitaria, além de colocé-los a salvo de toda forma de
negligéncia, discriminagdo, exploracéo, violéncia, crueldade e opressao.

Apesar desse grande avango na protecdo a infancia e a adolescéncia, o principal marco
legal ocorreu dois anos depois, em 1990, com a promulgacdo do Estatuto da Crianca e do
Adolescente (ECA). No ECA, a prética de institucionalizacdo segundo os moldes antigos é
extinta, no entanto, ainda é possivel perceber que a institucionalizacdo de criangas e
adolescentes € algo muito recorrente na sociedade brasileira, visto que esta pratica esta
enraizada na cultura do pais. (RIZZINI; RIZZINI, 2004, p.14).

Ainda que a institucionaliza¢do seja uma pratica utilizada, o ECA estabelece que deve
ser efetivada apenas em ultimo caso, quando todos os recursos forem esgotados. Em seu art.

19, 0 ECA dispoe que “E direito da crianga e do adolescente ser criado e educado no seio de
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sua familia e, excepcionalmente, em familia substituta, assegurada a convivéncia familiar e
comunitdria, em ambiente que garanta seu desenvolvimento integral”. O ECA estabelece que
a crianga e o adolescente ndo devem permanecer por muito tempo no programa de
acolhimento institucional, impondo-se a reintegracdo no seio familiar ou, entdo, a
transferéncia a uma familia substituta, garantindo-se, assim, a efetividade do direito previsto

no art. 19, como ja exposto acima.

A Lei n® 13.509, de 22 de novembro de 2017altera as regras para o acolhimento
institucional a fim de promover a adogéo, o que implica novas mudangas no ECA, sobretudo
no capitulo que trata do direito a convivéncia familiar e comunitaria que estabelece em seu

artigo 19 paragrafo primeiro:

8 1°Toda crianca ou adolescente que estiver inserido em programa de acolhimento
familiar ou institucional tera sua situacdo reavaliada, no maximo, a cada 3 (trés)
meses, devendo a autoridade judiciaria competente, com base em relatério elaborado
por equipe interprofissional ou multidisciplinar, decidir de forma fundamentada pela
possibilidade de reintegracdo familiar ou pela colocacdo em familia substituta, em
quaisquer das modalidades previstas no art. 28 desta Lei. (Redacdo dada pela Lei n°
13.509, de 2017).

E ainda, em seu paragrafo segundo a referida lei determina o prazo maximo de

acolhimento institucional nos seguintes termos:

§ 2°A permanéncia da crianca e do adolescente em programa de acolhimento
institucional ndo se prolongard por mais de 18 (dezoito meses), salvo comprovada
necessidade que atenda ao seu superior interesse, devidamente fundamentada pela
autoridade judiciaria. (Redacéo dada pela Lei n° 13.509, de 2017).

Atualmente, o que se verifica é a existéncia de um grande nimero de criancas e
adolescentes inseridos em programas de acolhimento institucional por tempo superior ao
prazo estabelecido pelo ECA. E nos programas permanecem por ndo possuirem um lar, um
lugar para voltar, uma familia em que possam contar para Ihes oferecer amor e afeto. Nessas
condicdes, € possivel afirmar que os programas de acolhimento em que se encontram por

largo periodo de tempo acabam por se tornar o seu Unico conceito e referéncia de familia.

Existem diversos tipos de definicdo e de modalidades de acolhimento institucional no
Brasil. De acordo com a Tipificagdo Nacional de Servigos Socioassistenciais (2009, p.43-44),
na secdo sobre os Servigcos da Protecdo Social Especial /Alta Complexidade, descrigdo

especifica do servigo ofertado para criangas e adolescentes — compreende-se por acolhimento
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institucional para criancas e adolescentes um espago de protecdo com carater excepcional e
provisorio, sendo destinado aqueles que estdo sob medida de protecdo (ECA, art. 98), que
tiveram seus direitos violados e se encontram em situagao de privagdo da convivéncia familiar
ou em situacdo de risco, seja social ou pessoal, e por isso s&o encaminhados a uma instituigéo

de acolhimento (anteriormente compreendida como abrigo).

O servigo de acolhimento para criancas e adolescentes pode ser desenvolvido a partir
de algumas modalidades, sendo elas:

1- Casa de passagem°: considerada a “porta de entrada” para criancas e
adolescentes afastados do convivio familiar. E um servico provisorio, 24 horas, composto por
equipe multidisciplinar que atua em regime de plantdes (BRASIL, 2006, p. 40);

2- Unidade institucional: € um servico que também oferece acolhimento
provisorio para criancas e adolescentes que se encontram, temporariamente, privados da
convivéncia familiar por meio da medida protetiva de abrigo (ECA, art. 1018 19). Esse
servico precisa ter estrutura fisica proxima a uma residéncia e deve favorecer os acolhidos a
ter uma convivéncia familiar e comunitaria, podendo acolher, no méaximo, 20 criangas e
adolescentes (BRASIL, 2009, p. 67-73);

3- Casa-lar: é um servico ofertado em unidades residenciais, tendo tolerancia de,
no maximo, 10 criancas e adolescentes. A diferenca dessa modalidade para o abrigo
institucional é que, na casa-lar, hd a presenca de uma ou mais pessoas responsaveis por
promover os cuidados dessas criancas e adolescentes. Esse servico deve ter estrutura fisica de
uma residéncia privada como forma de proporcionar aos acolhidos um ambiente familiar. E o
servico mais adequado para criangas e adolescentes com deficiéncia ou com perspectiva de
um acolhimento de longa duracdo (BRASIL, 2009, p. 64-81);

4- Familia Acolhedora: essa modalidade € reconhecida como acolhimento
familiar. E um servico de acolhimento ofertado em residéncias de familias cadastradas como
familias acolhedoras, as quais proporcionam um convivio familiar a crianca e ao adolescente
que estdo afastados de seus responsaveis. E um servico provisorio e deve atender apenas um
acolhido por vez, salvo em situacBes que envolvem grupos de irmaos (BRASIL, 2009, p.83-
94).

1OEsta modalidade ndo estd presente nas OrientagBes Técnicas: Servicos de Acolhimento para Criancas e
Adolescentes (BRASIL, 2009), porém esta disposto no Plano Nacional de Promocéo, Prote¢do e Defesa dos
Direitos da Criancga e Adolescente a Convivéncia Familiar e Comunitaria (BRASIL, 2006, p.40;72).
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As instituicdes que oferecem servico de acolhimento para criancas e adolescentes
devem seguir corretamente todas as determinagfes presentes no ECA (1990), além disso
devem se inscrever nos Conselhos Municipais dos Direitos das Criancgas e dos Adolescentes e
de Assisténcia Social (BRASIL, 2006). Segundo o Art. 92 do ECA (1990), essas instituicdes
devem adotar os seguintes principios:

I- Preservar os vinculos familiares e promover a reintegracdo familiar;

- Integracdo em familia substituta, quando esgotados o0s recursos de manutengéo
na familia de origem;

[11-  Atendimento personalizado e em pequenos grupos;

IV-  Desenvolver atividades em regime de coeducacao;

V- N&o-desmembramento de grupos de irmaos;

VI-  Evitar, sempre que possivel, a transferéncia para outras entidades de criancas e
adolescentes abrigados;

VII-  Preparacdo gradativa para o desligamento;

VIII- Participacdo da comunidade no processo educativo.

As instituicdes de acolhimento cumprem a funcdo de promover a prote¢édo das criancas
e adolescentes sempre que seus direitos legalmente reconhecidos forem ameacados ou
violados. Essa protecédo € dever do Estado, porém o poder publico € falho nesse aspecto. Essa
ineficiéncia do Estado decorre, principalmente, da falta de investimentos em politicas
publicas, como salde, educacao, assisténcia, emprego, entre outras. Atualmente, esse servico

de acolhimento institucional € majoritariamente oferecido por instituicdes do Terceiro Setor.

2.3 ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL DE CRIANCAS E ADOLESCENTES COM
DEFICIENCIA INTELECTUAL

Em contraste aos avancos alcancados em relacdo aos direitos da crianca e do
adolescente na sociedade, pouco se fala a respeito das criancas e adolescentes com
deficiéncia. No que tange aos servicos de acolhimento institucional para criancas e
adolescentes com deficiéncia intelectual, percebe-se que se fala menos ainda sobre esses

sujeitos, existindo poucos estudos e documentos a respeito desse tema.

Segundo o que prevé o documento “Orientagdes Técnicas: Servigos de Acolhimento

para Criangas e Adolescentes” (2009), as organizacdes de acolhimento institucional devem
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garantir que toda crianca e todo adolescente tenha acesso a esse servico de forma néo-
discriminatoria, independente de ser um individuo com algum tipo de deficiéncia, seja ela
fisica e/ou intelectual, ou por sua raga, por sua religido, por sua orientacdao sexual, entre outras
diferencas. Além disso, esta posto no Projeto Politico Pedagdgico das Orientacdes Técnicas:
Servicos de Acolhimento para Criangas e Adolescentes (BRASIL, 2009) que a possibilidade
de um atendimento especifico a criancas e adolescentes com deficiéncia é importante para

uma melhor inclusdo e desenvolvimento dos mesmos.

Nas sociedades antigas, como ndo tinham a compreensdo da deficiéncia tal como é
hoje, era comum que as familias rejeitassem e abandonassem a crianga com deficiéncia, uma

vez que eram vistas como um sujeito “com defeitos”.

No Brasil, a roda dos expostos teve importante papel na histéria de criangas
abandonadas. Esse sistema surgiu primeiro na Europa medieval, aparecendo no Brasil apenas
no seculo XVIII, em pleno periodo colonial, por iniciativa da Santa Casa de Misericordia,
sendo extinto no periodo da Republica (RIZZINI; RIZZINI, 2004, p. 23). A roda foi um
mecanismo que tinha o formato de uma porta giratoria, onde a pessoa que abandonava a
crianca tinha seu anonimato garantido. Esse sistema tinha o intuito de evitar que as criangas

fossem abandonadas em lugares inapropriados.

Esse sistema acolhia todo tipo de crianga, mas principalmente aquelas que eram
pobres, orfas, doentes, “loucas” ou deficientes. A roda dos expostos era uma maneira daquelas
criangcas com alguma limitacéo fisica e/ou mental obterem certa protecdo. No entanto, muitas
vezes, esses expostos eram mantidos isolados e excluidos, devido a0 mesmo motivo que 0s

levou a alcancar protecdo, sua deficiéncia.

Pode-se dizer que, “[...] a institucionaliza¢do para pessoas com deficiéncia mental
passa a ser um mecanismo que proporciona, a familia e a sociedade em geral, o afastamento

de sujeitos que lhes causam transtornos” (MAIA, 2009, p.05).

E importante que esses sujeitos com deficiéncia intelectual que se encontram em
situacdo de abandono tenham acesso a um atendimento especializado, tendo em vista suas
demandas diferenciadas, porém, pelo fato desse servico ser ofertado majoritariamente pelo

Terceiro Setor, essa demanda ndo consegue ser atendida em sua amplitude.

37



2.4 DEFICIENCIA INTELECTUAL

O termo Deficiéncia é reconhecido como uma construcéo social que muitas vezes é
associado a incapacidade e desvantagem de um individuo com deficiéncia perante outros
(MOREIRA, 2011, p.35).

A questéo da deficiéncia passou a ser reconhecida como objeto de prote¢do do Estado
brasileiro a partir da promulgacdo da Constituicdo federal de 1988 que traz em seu Artigo
203, que trata da politica de assisténcia social como componente da seguridade social:

Art. 203. A assisténcia social sera prestada a quem dela necessitar,
independentemente de contribuicdo a seguridade social, e tem por objetivos:

| - a protecdo a familia, 8 maternidade, a infancia, a adolescéncia e a velhice;

Il - 0 amparo as criancas e adolescentes carentes;

111 - a promocéo da integracdo ao mercado de trabalho;

IV - a habilitagdo e reabilitacdo das pessoas portadoras de deficiéncia e a promocao
de sua integracdo a vida comunitaria;

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

Ja a Lei Organica da Assisténcia Social — LOAS (lei 8.742 de 7 de dezembro de 1993)
traz, em consonancia com o artigo acima citado, a reiteracdo do dispositivo para reafirmar o

direito das pessoas com deficiéncia a uma renda mensal:

Art. 2° A assisténcia social tem por objetivos: (Redacdo dada pela Lei n® 12.435, de
2011)

| - a protecdo social, que visa & garantia da vida, & reducdo de danos e a prevencdo
da incidéncia de riscos, especialmente: (Reda¢do dada pela Lei n° 12.435, de 2011)
a) a protecdo a familia, & maternidade, a infancia, a adolescéncia e a
velhice; (Incluido pela Lei n® 12.435, de 2011)

b) o amparo as criangas e aos adolescentes carentes; (Incluido pela Lei n°® 12.435, de
2011)

c) a promocdo da integracdo ao mercado de trabalho; (Incluido pela Lei n°® 12.435,
de 2011)

d) a habilitacdo e reabilitacdo das pessoas com deficiéncia e a promogdo de sua
integracdo a vida comunitaria; e (Incluido pela Lei n® 12.435, de 2011)

e) a garantia de 1 (um) sal&rio-minimo de beneficio mensal & pessoa com deficiéncia
e ao idoso que comprovem ndo possuir meios de prover a prépria manutencao ou de
té-la provida por sua familia; (Incluido pela Lei n°® 12.435, de 2011)

Il - a vigilancia socioassistencial, que visa a analisar territorialmente a capacidade
protetiva das familias e nela a ocorréncia de vulnerabilidades, de ameacas, de
vitimizacdes e danos; (Redacdo dada pela Lei n°® 12.435, de 2011)

Il - a defesa de direitos, que visa a garantir o pleno acesso aos direitos no conjunto
das provisOes socioassistenciais. (Reda¢do dada pela Lei n°® 12.435, de 2011)
Paragrafo Gnico. Para o enfrentamento da pobreza, a assisténcia social realiza-se de
forma integrada as politicas setoriais, garantindo minimos sociais e provimento de
condigBes para atender contingéncias sociais e promovendo a universalizagdo dos
direitos sociais. (Redacdo dada pela Lei n® 12.435, de 2011)
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Em 2009 outro passo decisivo foi dado na protecdo as pessoas com deficiéncia no
Brasil, através da promulgacdo do Decreto N° 6.949, de 25 de agosto de 2009 que adota
integralmente a Convencdo Internacional sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e seu
Protocolo Facultativo, assinados em Nova York, em 30 de marco de 2007. Sua
regulamentacdo se deu por meio da Lei 13.146 de 6 de julho de 2015 que Institui a Lei
Brasileira de Incluséo da Pessoa com Deficiéncia (Estatuto da Pessoa com Deficiéncia). Em

seu Artigo 1° a respectiva lei reza:

Art. 1° E instituida a Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia (Estatuto
da Pessoa com Deficiéncia), destinada a assegurar e a promover, em condic¢Ges de
igualdade, o exercicio dos direitos e das liberdades fundamentais por pessoa com

deficiéncia, visando a sua inclusdo social e cidadania.
Ja o artigo 2° traz o conceito ou definicdo de deficiéncia nos seguintes termos:

Art. 2° Considera-se pessoa com deficiéncia aquela que tem impedimento de longo
prazo de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, o qual, em interacdo com
uma ou mais barreiras, pode obstruir sua participacdo plena e efetiva na sociedade

em igualdade de condi¢Bes com as demais pessoas.

Quando se trata da deficiéncia intelectual, a desvantagem e a incapacidade séo
associadas a questdes cognitivas e de capacidade de raciocinio, 0 que promove uma exclusao
ainda maior desses individuos, pois, em muitos casos, sua capacidade cognitiva é questionada.
Segundo o Dicionario Online de Lingua Portuguesa a palavra deficiéncia significa: “I.
Insuficiéncia organica ou mental; 2. Defeito que uma coisa tem ou perda que experimenta na
sua quantidade, qualidade ou valor”. Ja a palavra intelectual ¢ definida como: “1. Que se pode
referir ao intelecto ou a este estd relacionado; mental; 2. Caracteristico dos intelectuais:
seminario intelectual; 3. Que acaba por viver exclusivamente do intelecto: oficio intelectual;
4. Que expressa uma tendéncia para gostar ou se interessar por coisas relacionadas com a

cultura, a literatura, as artes, a musica etc”.

2.4.1 Modelos de Deficiéncia

Existem dois modelos que sdo utilizados para definir a deficiéncia. O primeiro é o
modelo biomédico, que tem como base as questdes bioldgicas. O segundo é o modelo social,

que define deficiéncia como uma construcgdo social, sendo mais utilizado na area das ciéncias
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sociais. Para diferencid-los é preciso que se conceitue os dois modelos. No entanto, cumpre
esclarecer, que o presente estudo utilizara como base a defini¢do de deficiéncia elaborada pelo
modelo social.

O modelo biomédico compreende a deficiéncia como um fendmeno biologico. A
deficiéncia é identificada como consequéncia natural de um corpo lesionado, é vista como
incapacidade fisica e mental que promove uma série de desvantagens sociais aos individuos
que a possuem. Para “curar” essa deficiéncia, precisa haver intervengdes no corpo deficiente
para que assim, possa haver um melhor funcionamento deste (FRANCA, 2013, p.60). Em
relacdo a esse tema, é importante saber que,

O principal documento que cristaliza a conceituacao e a dindmica envolvida entre 0s
conceitos do Modelo Médico é intitulado Classificagdo Internacional de
Deficiéncias, Incapacidades e Desvantagens: um manual de classificagdo das
consequéncias das doencas (CIDID). Elaborado como parte complementar da
Classificacdo Internacional de Doencas (CID) pela Organizacdo Mundial da Satde
(OMS) com o proposito de classificar as condigdes cronicas de salde decorrentes de

doencas, a CIDID datada originalmente em 1976 oferece suas proprias concepcoes
de deficiéncia, incapacidade e desvantagem (FRANCA, 2013, p. 60).

ApOs muitas criticas a esse documento, ele deixou de ser utilizado, porém, isso nao
quer dizer que houve uma mudanca significativa na concepcao de deficiéncia a partir de uma
visdo socialmente construida (FRANCA, 2013, p. 61).

Ja 0 Modelo Social de Deficiéncia surge como forma alternativa de se compreender tal
processo. O socidlogo Paul Hunt, que era deficiente fisico, teve importante papel na
construcdo desse conceito de deficiéncia a partir de uma oOptica do social. O sociélogo foi o
responsavel por mobilizar as pessoas com deficiéncia a se articularem em um movimento

politico em prol de suas causas na Inglaterra.

A partir desse contexto, no final dos anos 70, surge a UPIAS (The Union of the
Physically Impaired Against Segregation)!!, a primeira organizacéo politica que tinha como
responsabilidade defender a concepg¢do de deficiéncia como “um fendmeno de natureza

social” (FRANCA, 2013, p. 62).

Reconhecer que a UPIAS foi a primeira organizacgdo de deficientes é algo que pode
parecer estranho, pois ha institui¢Bes para cegos, surdos e pessoas com restricoes
cognitivas ha pelo menos dois séculos, além de centros onde pessoas com diferentes
lesdes foram internadas ou abandonadas. A UPIAS foi, na verdade, a primeira
organizacdo politica sobre deficiéncia a ser formada e gerenciada por deficientes
(DINIZ, 2007, p. 14).

UTraducho: Liga dos Lesados Fisicos contra a Segregacgdo
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O diferencial entre a UPIAS e as outras instituicdes era de que, o objetivo das
instituicGes para pessoas com deficiéncia era afasta-las do contexto social para que, depois
que fossem “normalizadas” pudessem voltar a ter uma vida social com as demais pessoas,
consideradas “normais” para os padroes da sociedade (DINIZ, 2007, p.15). Ja a UPIAS
constituia-se como:

[...] uma rede politica cujo principal objetivo era questionar essa compreensao
tradicional da deficiéncia: diferentemente das abordagens biomédicas, deficiéncia
ndo deveria ser entendida como um problema individual [...], mas sim uma questdo
eminentemente social. A estratégia da UPIAS era provocativa, pois tirava do
individuo a responsabilidade pela opressdo experimentada pelos deficientes e a
transferia para a incapacidade social em prever e incorporar a diversidade (DINIZ,
2007, p.15).

Débora Diniz, uma das principais tedricas do modelo social de deficiéncia, discute a
deficiéncia de um modo mais amplo, ndo especificando muito os diferentes tipos desta. Diniz
(2007, p.17) defende 0 modelo social, afirmando que a deficiéncia ndo deve ser vista apenas a
partir de uma Optica do modelo biomédico, que defende que uma lesdo — seja ela fisica,
psiquica ou cognitiva — limita a participacdo desses individuos na sociedade. Em contraponto

a isso, a autora defende que essa perspectiva oprime e segrega o corpo deficiente.

Sendo assim, Diniz (2007, p. 19) defende uma visdo mais politica, afirmando que a
deficiéncia expressa as desvantagens sociais e opressoes sofridas por pessoas que apresentam
diferentes lesdes. Na realidade, a sociedade que ¢ “deficiente”, visto que ndo comporta e nao
concede igualdade de oportunidades aos corpos e mentes diferentes.

Ha quem diga que a deficiéncia é um enigma que se experimenta, mas pouco se
compreende. Esse carater enigmatico € resultado do processo histérico de opresséo e
apartacdo social dos deficientes, uma vez que a deficiéncia foi confinada a esfera
domeéstica e privada das pessoas. Nesse contexto de siléncio, o que o modelo social
promoveu foi a compreensdo da deficiéncia como uma expressdo da diversidade

humana, um argumento poderoso para desconstruir uma das formas mais brutais de
opressdo ja instituidas — o desprezo pelo corpo deficiente (DINIZ, 2007, p. 77).

2.4.2 Histérico do Conceito de Deficiéncia Intelectual

Quando falamos sobre deficiéncia intelectual, a principal dificuldade encontrada é
estabelecer a forma correta de classifica-la e nomea-la, visto que esse termo ja passou por

diversas alteracdes e nomeagdes (TEDDE, 2012, p.22).

O termo “deficiéncia intelectual” passou por varios processos historicos até chegar ao

que é hoje, dando énfase ao papel da Associacdo Americana de Deficiéncia Intelectual e do
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Desenvolvimento (AAIDD) nesse processo (SILVEIRA, 2013, p. 16). Esse termo comegou a

ser utilizado ha pouco tempo, mais precisamente a partir dos anos 2000.

No ano de 1876 foi fundada a Associagdo Americana de Deficiéncia Mental (AADM),
como era hominada na época. Logo depois, por volta dos anos de 1900, surgiram as primeiras
definigbes de deficiéncia intelectual, a partir de conceitos de Tredgold e Doll. Ambos
estudiosos compreendiam a deficiéncia intelectual como algo incuravel e permanente, sendo
assim, a pessoa com deficiéncia intelectual estaria permanentemente passando por um
processo de retardo mental (ALMEIDA, 2004, p. 34; SILVEIRA, 2013, p. 16).

J& no ano de 1959, o entdo Presidente da AADM, Rick Herber estabelece a definicéo
deficiéncia intelectual, sendo esta revisada no ano de 1961 por consequéncia de ter ele
utilizado em sua primeira definicdo termos como: maturacdo, aprendizagem e ajustamento
social, que ndo tinham uma definigéo clara na época, e sendo substituidas posteriormente pelo
termo comportamento adaptativo. Herber defendia que a deficiéncia intelectual ndo era um
processo permanente. O Presidente se referia a pessoa com deficiéncia intelectual como
alguém que tivesse um desenvolvimento cognitivo e intelectual inferior ao de outras pessoas
sem deficiéncia, sendo assim, era preciso pensar em formas de melhor adaptar essas pessoas
ao seu ambiente (ALMEIDA, 2004, p.34).

Apesar dessa definicdo de deficiéncia intelectual representar um avanco em relacao as
outras defini¢cBes, acabaram surgindo muitas criticas também pelo fato de a mesma estar
embasada na psicometria, notadamente nos testes de inteligéncia (ALMEIDA, 2004, p. 35).
Nesse mesmo periodo a Organizacdo Mundial de Saude — OMS também avaliava o déficit de
uma pessoa a partir do seu nivel de quociente intelectual (Ql), ou seja, a partir de seu nivel de
“inteligéncia”, sendo que esse é um termo que ainda causa grandes controvérsias por ser algo
subjetivo, que varia de pessoa para pessoa, pois cada um age, pensa e interpreta as coisas de
maneiras diferentes e pertence a grupos e classes sociais diversificadas (SILVEIRA, 2013,
p.17).

Sendo assim, no ano de 1973, a AAMD (Associacdo Americana de Deficiéncia
Mental) estabelece uma nova comissdo, desta vez comandada por Grossman, para revisao do
manual sobre a classificagdo de retardo mental. A partir dai a definicdo que comegou a ser

utilizada foi de que a pessoa com retardo mental seria identificada a partir de seu
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desenvolvimento intelectual abaixo da media e sua deficiéncia no comportamento adaptativo
(ALMEIDA, 2004, p.35).

J& no ano de 1983, a AAMD passa a ser chamada de Associacdo Americana de
Retardo Mental (AAMR), trazendo novamente outra definicdo de deficiéncia intelectual.
Durante a década de 90, mais precisamente no ano de 1992, a AAMR, com a comissao
chefiada por Ruth Luckasson, trouxe algumas alteracGes relacionadas a forma de identificar a
deficiéncia intelectual. Nesse contexto, 0 sujeito era exposto a dez diferentes areas de
habilidades adaptativas, se ele ndo conseguisse desempenhar duas ou mais dessas habilidades,
esse sujeito era considerado uma pessoa com deficiéncia intelectual (SILVEIRA, 2013, pp.18-
19). Apos todos esses processos,

Em 2002 a definicdo de deficiéncia intelectual foi novamente modificada pela
AAMR e o maior ganho dessa definicdo em relacdo as definicOes anteriores foi em
relacdo a atencdo dada as necessidades do individuo e ndo aos graus de
comprometimento intelectual. (SILVEIRA, 2013, p. 19).

A Associacdo Americana de Retardo Mental (AAMR) passa, entdo, a ser chamada de
Associacdo Americana de Deficiéncia Intelectual e do Desenvolvimento (AAIDD). Em sua
mais recente definicao a AAIDD afirma que “A deficiéncia intelectual é caracterizada pela
limitacdo significativa, tanto no funcionamento intelectual como no comportamento
adaptativo que se expressam em habilidades sociais e praticas diarias. Essa deficiéncia
origina-se antes dos 18 anos.” (AMERICAN ASSOCIATION ON INTELLECTUAL AND
DEVELOPMENTAL DISABILITIES, 2010).

A deficiéncia intelectual ndo é um transtorno mental ou uma doenca, € apenas uma

forma diferente do cérebro se desenvolver. Ela pode ser

Caracterizada pela reducdo no desenvolvimento cognitivo, ou seja, no Ql,
normalmente abaixo do esperado para a idade cronoldgica da criangca ou adulto,
acarretando muitas vezes um desenvolvimento mais lento na fala, no
desenvolvimento neuropsicomotor e em outras habilidades (TEDDE, 2012, p. 23).

O sujeito com deficiéncia intelectual deve ter seus direitos assegurados, sua liberdade
e viver em condi¢des de igualdade e dignidade. Ainda que apresente algumas limitacdes em
comparagdo com outros, sua incluséo social deve ser priorizada. A crianca ou o adolescente
com deficiéncia intelectual que estdo em instituicbes de acolhimento devem ter um

atendimento especializado, com ag¢des que atendam a suas demandas.
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3 ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL PARA CRIANCAS E ADOLESCENTES COM
DEFICIENCIA INTELECTUAL NO DISTRITO FEDERAL

3.1 ASPECTOS METODOLOGICOS E CUIDADOS ETICOS

O objetivo geral desse estudo consiste em analisar de que forma as instituicdes do
terceiro setor voltadas ao acolhimento institucional (antigo abrigamento) para criangas e
adolescentes com deficiéncia intelectual atuam no Distrito Federal. A idealizacdo desse
estudo surgiu apds a realizacdo da disciplina de Estagio Curricular em Servico Social 02, na
Casa Lar da Associagdo de Mées, Pais, Amigos e Reabilitadores de Excepcionais —
AMPARE.

A pesquisa realizada caracteriza-se como sendo exploratdria, qualitativa, descritiva e
documental. Dessa forma, foram realizadas analises de documentos, legislagdes,
regulamentac6es e decretos acerca do acolhimento institucional para criancas e adolescentes
com deficiéncia intelectual. Foram também consultadas bibliografias referentes ao tema
objeto de estudo, tais como artigos, livros, teses e dissertacdes, sendo o material devidamente
examinado e retirado apenas de plataformas cientificas. Durante o estagio o Codigo de Etica
Profissional do Assistente Social e a Lei 8662 que regulamenta o exercicio profissional do

assistente social foram os instrumentos norteadores do aprendizado e do trabalho realizado.

Para complementar a pesquisa, foi necessario retornar ao antigo campo de estagio com
0 objetivo de se obter informacbes mais precisas acerca da atuacdo cotidiana dessas
instituicbes frente a protecdo a infancia e adolescéncia, com énfase no acolhimento
institucional para criancas e adolescentes com deficiéncia intelectual. Dessa forma, foram
realizadas entrevistas semiestruturadas*? com 2 (duas) assistentes sociais que atuam na area, a
fim de compreender, de modo mais eficaz, a forma de realizacdo da politica de acolhimento
institucional para criancas e adolescentes com deficiéncia intelectual no Distrito Federal,
levando em consideracdo as especificidades dessa regido do Brasil. Tais entrevistas foram
necessarias Em decorréncia do estagio ter sido realizado em apenas 1 semestre, 0 que
propiciou pouca vivéncia nesse ambito. Ainda, conforme se verd adiante, mesmo com a

realizacdo das entrevistas, alguns dados mais especificos acerca das instituicbes de

2Modelo disponivel no Anexo A do referente trabalho.
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acolhimento para criancas e adolescentes com deficiéncia intelectual no Distrito Federal, ndo
foram possiveis de se obter durante a pesquisa.

Uma das principais caracteristicas da entrevista semiestruturada sdo oS
questionamentos, que se baseiam em teorias e hipdteses relacionadas ao assunto da pesquisa
qualitativa. Os questionamentos feitos ao entrevistado (a) acabam por gerar novas hipoteses.
O que se pode concluir acerca da entrevista semiestruturada é que, além de auxiliar na
descricdo dos fendmenos sociais, também auxilia na compreensdo da totalidade de tais
fendmenos, mantendo o pesquisador de forma consciente e atuante durante o processo de
coleta de dados (TRIVINOS, 1987, p. 145-152).

A pesquisa realizada seguiu o0s preceitos contidos na Resolu¢do n° 510, de 7 de abril
de 2016 que dispde acerca das normas aplicaveis a pesquisas em Ciéncias Humanas e Sociais
cujos procedimentos metodoldgicos envolvam a utilizagdo de dados diretamente obtidos com
0s participantes ou de informaces identificaveis ou que possam acarretar riscos maiores do

gue os existentes na vida cotidiana.

Ademais, a pesquisa também seguiu os parametros instituidos pelo Codigo de Etica
Profissional do Assistente Social aprovado pela Resolugdo CFESS n° 273, de marco de 1993.
As profissionais que participaram desta pesquisa tiveram acesso ao Termo de
ConsentimentoLivre e Esclarecido®®, assim como, ao final do trabalho, poderdo ter acesso as

conclusdes da pesquisa.

3.2 CARACTERISTICAS GERAIS DAS INSTITUICOES DE ACOLHIMENTO PARA
CRIANCAS E ADOLESCENTES COM DEFICIENCIA INTELECTUAL NO DISTRITO
FEDERAL

No Distrito Federal, as instituicdes de acolhimento para criancas e adolescentes atuam
junto aos sujeitos que se encontram sob medida protetiva de acolhimento por determinacao
judicial. O ECA (1990), em seu art. 98, prevé que as medidas de protecdo a crianca e ao
adolescente devem ser adotadas a partir da verificacdo de violacdo dos direitos desses
individuos, advinda de acdo ou omissao da sociedade ou do Estado, da negligéncia, omissdo

ou abuso dos responsaveis, ou entdo da conduta da prépria crian¢a ou do adolescente.

3Modelo disponivel no anexo B do referente trabalho
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Assim como esta previsto no art. 101, Inciso I, do ECA, o acolhimento institucional e
o afastamento da crianca ou do adolescente de seu seio familiar deve ser uma medida
provisoria e excepcional, sendo aplicada apenas quando 0s sujeitos em questdo se encontram
em situacOes de grande risco e estdo sendo acompanhados pelos 6rgdos que compdem o
Sistema de Garantia de Direitos da Crianca e do Adolescente.

O que se pretende com a aplicacdo dessa medida de protecdo é a preservacao e o
fortalecimento dos vinculos familiares e comunitérios das criancas e adolescentes em situacao
de acolhimento. Com efeito, o principal objetivo é fazer com que esses acolhidos sejam
reinseridos, em um curto periodo de tempo, em seu convivio familiar, tendo como prioridade
a reinsercdo na familia de origem e, excepcionalmente, em familia substituta, tendo em vista

que um dos principais direitos da crianca e do adolescente é 0 acesso ao convivio familiar.

Atualmente, o Distrito Federal abriga apenas duas instituicdes de acolhimento voltadas
ao atendimento de criancas e adolescentes com deficiéncia intelectual, sendo elas a AMPARE
e a Vila do Pequenino Jesus. Ambas sdo reconhecidas como Organizacdes N&o
Governamentais, de direito privado, sem fins lucrativos, sendo geridas pela sociedade civil e
regulamentadas pela lei n°® 13.509 de 22 de novembro de 2017 - que traz modificacGes ao
ECA no que concerne ao estabelecimento de novos prazos e procedimentos referentes ao
tramite do processo de adocdo e prevé novas hipoteses no tocante a destituicdo do poder
familiar, o apadrinhamento afetivo e a entrega voluntaria de criancas e adolescentes a adocéo.
Além disso, a partir das entrevistas semiestruturadas foi possivel aprofundar os

conhecimentos sobre tais instituicdes.

3.2.1 Caracterizacgdo da Instituicdo: AMPARE

A AMPARE atua no Distrito Federal junto a protecdo do direito da pessoa com
deficiéncia intelectual desde 01 de julho de 1972. Segundo pesquisa realizada por Coélho et
all (2001, p.293), desde a construcdo de Brasilia, na década de 1950, ja haviam instituicdes de
acolhimento institucional para criancas e adolescentes no Distrito Federal, no entanto, a
grande proliferacdo de entidades laicas que atuavam nesse campo ocorreu apenas nos anos 80
e 90. Foi em meio a esse contexto, no ano de 1994, que AMPARE passa a oferecer esse
servico de acolhimento para criangcas e adolescentes com deficiéncia intelectual, na

modalidade Casa Lar.
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O objetivo inicial da instituicdo era proporcionar o abrigamento de criancas e
adolescentes com deficiéncia intelectual e multipla que ndo tinham familiares ou pessoas de
referéncia, ndo tinham lagos com a comunidade e estavam em situagdo de vulnerabilidade
social. A partir dai, o sujeito abrigado passava a receber tratamento adequado para que
pudesse alcancar 0 maximo de sua autonomia, tivesse qualidade de vida e principalmente
saisse de seu ambiente de vulnerabilidade. Atualmente, os objetivos da instituicdo continuam
basicamente 0s mesmos, porém como tiveram alteracBes referentes as legislagbes, foram
também modificados os processos de trabalho e os instrumentais utilizados para que esse

objetivo seja alcancado.

A Casa Lar da AMPARE esta localizada na Vila Planalto — DF, onde a residéncia
disposta é tombada e o terreno € cedido. Atualmente, os patrimdnios da instituicdo consistem

em moveis e uma van que é utilizada para locomocao dos acolhidos.

Em relacdo aos recursos financeiros, a AMPARE possui um Termo de Colaboracao
como a Secretaria de Estado do Trabalho, Desenvolvimento Social, Mulheres, Igualdade
Racial e Direitos Humanos (SEDESTMIDH), que é um dos o¢rgdos de gestdo da
administracdo publica do Governo do Distrito Federal (GDF), onde é transferida uma verba
per capita por cada acolhido da Casa Lar. Para o controle dessa verba é realizado um Plano de
Acdo em que a instituicdo determina como estd sendo utilizada essa renda. Atualmente, a
verba recebida atende apenas ao pagamento de salario e de impostos referentes aos recursos
humanos. Quanto a outras fontes de renda, advém de doacdes de parceiros e da comunidade,

bem como da realizacdo de eventos beneficentes.

No que diz respeito ao perfil de seus usuarios, pode-se dizer que sdo criangas e
adolescentes com deficiéncia intelectual e multipla com idades entre 0 a 17 anos. A
SEDESTMIDH é o 6rgao responsavel por executar o servico referente ao acolhimento
institucional através da Central de Acolhimento, que é um sistema que recebe as demandas de
orgaos competentes do Distrito Federal, como a Vara da Infancia e Juventude, Promotoria de
Justica e Defensoria Pubica, encaminhando a crianca e o adolescente para as instituicdes
correspondentes, respeitando o perfil destas. Essa Central de Acolhimento surgiu visando um
atendimento especializado e a insercdo desses sujeitos em servigcos de acolhimento
institucional ofertados pela propria SEDESTMIDH seja através das UNACs ou através das

instituicOes do terceiro setor que compdem sua rede complementar parceira.
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A AMPARE possui estrutura para dez acolhidos, no entanto, atualmente, apenas nove
vagas estdo ocupadas, sendo sete dessas de sujeitos maiores de idade, o que contradiz com o
Plano de Agéo da Instituicdo que determina o acolhimento para criangas e adolescentes. Tal
fato ocorre em decorréncia da falta de oferta para servigos referentes ao acolhimento de
adultos com deficiéncia intelectual, que ndo possuem perspectiva de reintegracdo familiar e
reintegracdo social, tendo em vista suas limitacdes fisicas, sociais e culturais. Sendo assim,
percebe-se que o atual perfil dos acolhidos na instituicdo ndo segue 0 que estd previsto

legalmente a respeito do acolhimento de criangas e adolescentes.

A respeito do quadro de recursos humanos, a Casa Lar da AMPARE possui uma
assistente social, uma psicéloga, uma coordenadora, trés cuidadoras sociais, uma folguista,
uma cozinheira e dois auxiliares de servi¢os gerais. Em relacdo ao trabalho voluntario, no
momento, a instituicdo possui um professor de capoeira inclusiva que desenvolve seu trabalho
com os acolhidos quinzenalmente e alguns grupos religiosos que fazem atividades com os

acolhidos esporadicamente.

3.2.2 Caracterizacgao da Instituicdo: VILA DO PEQUENINO JESUS

A Vila do Pequenino Jesus foi fundada em Brasilia no ano de 2009 e se constituiu com
espaco ou ‘“‘casa de caridade”. Nao era um servico especifico, desta forma, acolhia todas as
pessoas com deficiéncia intelectual que estivessem necessitando de um lugar para ficar,
independentemente da idade. No inicio 0 servico ndo seguia nenhum perfil especifico para
seus usuarios. Apds um periodo de atuacdo, a instituicdo tomou conhecimento da existéncia
de legislacdo especifica que regulamentava o acolhimento de pessoas com deficiéncia
intelectual. Passou, assim, a observar a disciplina legal, de modo que o servico prestado

sofreu sucessivas alteracdes na sua execucao até chegar a forma como hoje é oferecido.

Atualmente, a Vila Pequenino Jesus acolhe pessoas com deficiéncia intelectual com
comprometimento neuroldgico, que sejam acamadas ou cadeirantes. Oferece os servicos de
residéncia inclusiva, relativo ao acolhimento dos adultos, e o abrigo institucional, referente ao

acolhimento de criancgas.

Assim como a AMPARE, a Vila do Pequenino Jesus funciona em lote cedido,

localizada no Lago Sul — DF. Os patrimdnios que compdem a instituicdo sdo também, moveis
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e veiculos utilizados para o transporte dos acolhidos da instituicdo e para uso da equipe

multidisciplinar quando realizam algum trabalho externo.

Referente ao financiamento, a Vila do Pequenino Jesus possui Termo de Colaboragéo
com a SEDESTMIDH apenas no que concerne ao acolhimento de adultos em residéncias
inclusivas. Para o servico de acolhimento de criancas e adolescentes em abrigo institucional,
recebem verbas advindas apenas do Fundo dos Direitos da Crianga e Adolescente (FDCA-
DF), que é controlado pelo Conselho dos Direitos da Crianca e do Adolescente do Distrito
Federal (CDCA-DF). Além disso, grande parte do recurso financeiro para custear esse servico
provém de doacdes da sociedade civil e eventos realizados pela instituicdo, como almocos

beneficentes, bazares, festas, entre outros.

De acordo com a pesquisa de Coelho et all (2001, p.308), ja no final dos anos 90 se
demonstrou que o Estado deveria melhorar sua relacdo com as instituicbes de acolhimento
para criancas e adolescentes do Terceiro Setor, principalmente em relacdo a questdo do fundo
publico, pois as instituices tinham dificuldade em acessar 0s recursos financeiros.
Atualmente, podemos perceber que esse problema tem se perpetuado, visto que 0 recurso
financeiro transferido a essas instituicdes € limitado, o que influencia em uma maior

responsabilizacdo da sociedade civil para atendimento dessas demandas.

Atualmente, a instituicdo abriga um total de 4 criancas, tendo elas de 0 a 4 anos. No
entanto, esse numero reduzido se da porgue a instituicdo suspendeu o acolhimento de novas
criancas e ou adolescentes em funcdo da impossibilidade de manté-los com os recursos
disponiveis bem como das dificuldades em acessar outras formas de financiamento para os
mesmos. Segundo uma das entrevistadas isso se deu também em decorréncia da falta de
estrutura fisica além da falta de recursos financeiros para ampliar o atendimento, visto que 0s
atuais acolhidos possuem demandas complexas, como por exemplo, nenhuma das criangas
desenvolveram a fala e sua interacdo com o meio é deficitaria. Além disso, algumas utilizam
sonda gastrica e uma delas, que precisa de respiracdo artificial, é atendida pelo Home Care,

sendo assim, precisa de um quarto proprio devido a complexidade da aparelhagem que utiliza.

No que diz respeito ao quadro de recursos humanos, A Vila do Pequenino Jesus,
possui apenas uma cuidadora e um motorista alocados exclusivamente no abrigo institucional.
J& os outros profissionais, como, folguista, psicologa, assistente social, servicos gerais e

cozinheiras, ndo sdo separados de acordo com as modalidades de acolhimento ofertadas pela
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instituicdo, de modo que atendem tanto os acolhidos na residéncia inclusiva, quanto as
criangas do abrigo institucional. Desta forma, a instituicdo ndo possui estrutura para o
acolhimento de mais crian¢as ou adolescentes no momento, tendo em vista que precisaria

ampliar seu espaco fisico e seu corpo de profissionais.

No tocante ao trabalho voluntério, a Vila do Pequenino Jesus ndo possui um quadro
fixo de voluntarios. Sendo assim, existem grupos pontuais que realizam atividades na
instituicdo ocasionalmente. Alguns levam as criancas para realizar passeios, outros ajudam

com a limpeza da instituigdo e outros auxiliam durante os eventos beneficentes.

E importante ressaltar que todas as instituices de acolhimento para criancas e
adolescentes no DF que fazem parte da rede complementar parceira da SEDESTMIDH estao
devidamente vinculadas a Geréncia de Criancas e Adolescentes, a Diretoria de Servicos de
Acolhimento, e a Coordenacao da Protecdo Social Especial e a Subsecretaria de Assisténcia

Social.

O funcionamento dessas instituicdes esta condicionado a observancia de determinadas
regras. Exige-se a apresentacdo de vasta documentacdo, composta pelo registro no CDCA/DF,
no Conselho de Assisténcia Social (CAS), no Cadastro Nacional da Pessoa Juridica (CNPJ),
bem como Declaracdo de Utilidade Publica Federal e Distrital, obtencdo de alvard de
funcionamento, Ata de Eleicdo da Diretoria, Projeto Politico-pedagogico préprio e adequacédo
as Orientacbes Técnicas para os Servicos de Acolhimento de Criangas e Adolescentes,
resolucdo conjunta do Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS) e do Conselho
Nacional dos Direitos da Crianca e do Adolescente (CONANDA). (DISTRITO FEDERAL,
2018b)
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3.3 A ATUACAO DO ASSISTENTE SOCIAL NAS INSTITUICOES DE ACOLHIMENTO
PARA CRIANCAS E ADOLESCENTES COM DEFICIENCIA INTELECTUAL NO
TERCEIRO SETOR

A atuacdo do assistente social em instituicdes de acolhimento para criangas e
adolescentes com deficiéncia intelectual pode ser caracterizada de duas maneiras. A primeira,
consiste na garantia dos direitos sociais desses sujeitos, através da busca e facilitacdo do
acesso a servigos e politicas de salde, educacdo, assisténcia social, entre outros. A segunda,
refere-se ao trabalho realizado junto as familias, promovendo o fortalecimento dos vinculos e
trabalhando na reintegracdo familiar. O trabalho também é muito voltado para orientacdo
familiar, adaptacdo da crianca e do adolescente e de sua familia apds o acolhimento e
atendimento psicossocial. Os instrumentais mais utilizados pelos profissionais que atuam

nessa area sdo as visitas domiciliares, emissdo de relatorios e pareceres sociais.

Sobre a atuacdo do assistente social em uma instituicdo do Terceiro Setor, pode-se
dizer que esse profissional atua na garantia do acesso de seus usuarios a politicas e direitos
naquilo que o Estado ndo consegue suprir. De maneira geral, essa atuagdo se constrdi junto a
sociedade civil, porém utilizando algumas ferramentas do Estado. Como ja explicitado nos
capitulos anteriores, a partir dos anos 90 o Brasil passa a seguir a corrente neoliberal, em que
se verifica uma onda de privatizacOes e a inser¢do da economia do pais em uma ordem global,
que impactou negativamente no mercado de trabalho (ALENCAR, 2009, p. 06).

Neste contexto, alteram-se as relacOes entre o Estado e a sociedade, bem como entre
o0 capital e o trabalho. O Estado perdeu o seu papel de promotor e articulador do
desenvolvimento econdmico e social, tornando-se um agente estimulador do grande
capital por meio do fortalecimento da autorregulacdo do mercado. A redefinigéo do
papel do Estado passou a ser pedra-de-toque nos argumentos neoliberais para 0s
quais o Estado passa a ser regulador e gestor, para o qual se preconiza a redu¢io do
Estado especialmente no que concerne aos servigos sociais. [...] O projeto da
reforma do governo brasileiro apontou, entdo, uma reconfiguracdo do Estado

justificada nas exigéncias postas pela globalizacdo e pela crise fiscal do Estado
(ALENCAR, 2009, p. 6-7).

A partir dessa redefinicdo do papel do Estado, percebe-se uma transferéncia
significativa dos servicos sociais para a sociedade civil (ALENCAR, 2009, p. 7). Esse
processo tem forte influéncia na atuacdo profissional dos assistentes sociais, pois sdo criadas
novas funcdes e novas competéncias para esses profissionais (ALENCAR, 2009, p. 9).Por se
tratar de uma profissdo histdrica, o servigo social se modifica de acordo com a conjuntura

instaurada, visto que sofre influéncias do contexto social, politico e econdmico de cada
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periodo (SILVA, 2008, p.83). O servico social € uma profissdo consolidada a partir da
configuracdo da questdo social, sendo assim, seu objeto de intervencdo profissional é o
conjunto das expressdes da questdo social. A profissdo passou por grandes mudancas até
chegar a essa definicdo, pois precisava romper com o conservadorismo e se desvincular do
servico social norte-americano, construindo novas préaticas profissionais que se adequassem a

realidade brasileira. Esse processo € conhecido como Movimento de Reconceituagéo.

O Movimento de Reconceituacao, que se inicia na segunda metade dos anos de 1960
e ganha forca na passagem das décadas 1970 para 1980, é um marco das
transformacdes vivenciadas pela profissdo, cenario em que 0s assistentes sociais
buscam romper com um modelo de préatica conservadora, optando por uma
autonomia no seu fazer profissional; autonomia que Ihes deu a maturidade de se
posicionar enquanto profissdo que luta pelos direitos da classe trabalhadora (SILVA,
2008, p.83).

ApOs esse movimento, 0s assistentes sociais passam a ter papel profissional mais
preciso na sociedade. A década de 90 foi um periodo muito marcante para o servigo social,
momento em que a lei de regulamentacdo da profissdo (Lei n° 8.662, de 07 de junho de 1993)
e 0 novo cddigo de ética profissional (1993) séo aprovados. Isso ocorreu por consequéncia do
amadurecimento teorico-metodolégico da profissdo durante as décadas anteriores (SILVA,
2008, p.83-84).

O assistente social, ao se inserir na divisdo social e técnica do trabalho, passa a vender
sua forca de trabalho numa relacdo assalariada. Dessa forma, o assistente social, além de atuar
na defesa dos interesses e direitos da classe trabalhadora, esté inserido nesta mesma classe,
dela fazendo parte.

Com as transformacdes ocorrendo no mercado de trabalho e com a adocdo de um
projeto neoliberal em que o Estado diminui sua atuacdo nas politicas sociais, observa-se uma
“refilantropizagdo da assisténcia social” (SILVA, 2008, p.111) e a “institucionalizagdo do
voluntariado” (SILVA, 2008, p.111). A partir dai, ocorre um aumento de instituicbes do
Terceiro Setor e consequentemente aumenta o nimero de profissionais que passam a atuar
junto a essas instituicdes. O assistente social € um profissional decisivo no contexto de tais
instituices. Os servigos passam a ser prestados a partir de parcerias entre Estado e sociedade
civil. O Estado acaba por investir na iniciativa privada como uma forma de incentivar o
mercado. Nesse contexto, o servico social no Terceiro Setor surge em meio a uma
contrariedade, isto é, a0 mesmo tempo em que atua em favor da classe trabalhadora,
garantindo que o cidaddo tenha acesso a seu direito, age também em favor do Estado, que
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transfere o papel de garantir a protegé@o social dos sujeitos para a sociedade civil e investe no

setor privado e no mercado.

[...] as peculiaridades do “terceiro setor” caracterizam-se basicamente por dois
ambitos: o ideoldgico e gerencial; ideolégico porque se vale do discurso humanista/
voluntarista para conquistar a adesdo da sociedade civil, e gerencial pela sua busca
de modelos organizacionais advindos da gestdo executiva. Evidentemente, essas
duas caracteristicas vdo refletir diretamente sobre o exercicio profissional do
assistente social que trabalha neste setor, interferindo nos aspectos de trabalho
técnico-operativo, tedrico-metodologico e ético-politico. Elas refletem também
sobre as condicBes de trabalho do assistente social, pois em face dessas
caracteristicas tem-se um redimensionamento dessas condigdes, que em muito se
relacionam ao exercicio profissional (SILVA, 2008, p.145).

Como qualquer outro campo de atuacdo profissional, o terceiro setor também
apresenta limitacdes e capacidades. Esse pode ser um espaco marcado pela participacdo da
sociedade, validacdo das lutas dos movimentos sociais e, também, efetivacdo das politicas
sociais. No entanto, pode ser um espaco em que ha uma precariza¢do dos servicos prestados,
haja vista que um servico oferecido pelo Estado tende a ter uma amplitude e alcangar muito

mais pessoas do que um servico oferecido pela sociedade.

Segundo dados do Conselho de Direitos da Crianga e do Adolescente do Distrito
Federal - CDCA — DF, a atuacdo do terceiro setor na provisdo de servigos socioassistenciais
na area da infancia e adolescéncia conta hoje com um total de 159 instituicdes cadastradas e
em funcionamento. Dessas, 23 séo instituices voltadas para o acolhimento institucional. No
entanto, o atendimento a criancas e adolescentes com deficiéncia intelectual em regime de
acolhimento é prestado apenas pelas duas instituicbes objeto de analise na presente

monografia.

Perguntada sobre a principal limitacdo da atuacdo do servico social no Terceiro Setor a

assistente social entrevistada da Casa Lar da AMPARE afirmou:

A maior limitacdo é ver que o trabalho do terceiro setor também é direito e ndo um
favor. As pessoas pensam que por ndo ser um servico ofertado pelo Estado, por ser
uma ONG que oferta tal servico, isso € meio que um favor. Dos dois lados isso
acontece, tanto de quem fornece o servigo quanto de quem recebe. E necessario todo
dia fazermos uma quebra de paradigmas e mudar a mentalidade das pessoas. O que
fazemos ndo é um favor, estamos ali para complementar e fornecer o acesso a
qualidade de vida que também é um dever nosso enquanto sociedade. Quem recebe
isso precisa saber que ndo estamos fazendo um favor, que esse servico é direito dela.
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A atuagdo profissional se da de forma a fornecer ao usuario uma melhor qualidade de
vida, e esse sujeito precisa saber que ndo estd se fazendo um favor, e sim promovendo seu
acesso a um servico que é seu por direito. E necessario que o assistente social faga uma
quebra de paradigmas diariamente para que tais mentalidades possam ser alteradas. Sendo
assim, é razoavel afirmar que a atuacdo no Terceiro Setor acaba por suprir o papel do Estado,
embora ndo exerca a mesma funcdo e com este ndo possa ser confundido. O Terceiro Setor
existe em funcdo do Estado ndo assumir seu papel de promover o acesso dos cidadaos a seus
direitos e assim, transferir esse papel para a sociedade civil. Desta forma, essas instituicoes
acabam sendo co-responsaveis na efetivacdo dos direitos aos cidadaos, cabendo ao assistente

social, que atua nesse ambito, tencionar o Estado a partir do seu lugar de atuacéo profissional.

Tendo em vista a conjuntura atual, com a aprovacdo da Emenda Constitucional 95 que
estabelece Novo Regime Fiscal no ambito dos Orcamentos Fiscal e da Seguridade Social da
Unido, que vigorara por vinte exercicios financeiros. Isto posto, significa que a tendéncia do
financiamento do investimento social é de diminuir ao mesmo tempo em que Se acentuam as
expressdes da questdo social no Brasil. A posse do novo presidente eleito em 1° de janeiro
com um programa que ndo estabelece nenhum compromisso social torna o cenario ainda mais

desolador. Tempos sombrios parecem se aproximar.
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CONSIDERACOES FINAIS

O presente trabalho de conclusdo de curso possibilitou uma anélise de como se da a
atuacdo das instituicbes de acolhimento para criangas e adolescentes com deficiéncia
intelectual no Distrito Federal, levando em consideracdo que sdo instituicbes do Terceiro
Setor. A partir dos trés capitulos apresentados buscou-se descrever como se deu a construcao
do acolhimento institucional tal como existe hoje e também analisar os desafios que sdo
postos cotidianamente na promogdo e garantia de direitos de criangas e adolescentes em
situacdo de alta vulnerabilidade social e demandantes de medidas protetivas, a exemplo do

acolhimento institucional.

De um modo geral, pode-se dizer que a politica de acolhimento institucional é
destinada aos individuos que estdo com seus vinculos familiares fragilizados ou rompidos e
necessitam de protecdo integral. Essa politica é ofertada em diversas modalidades, respeitando
as demandas e especificidades de cada publico. Atualmente, o Distrito Federal comporta
apenas duas instituicbes de acolhimento que atendem especificamente criancas e adolescentes
com deficiéncia intelectual. Os servigos por elas ofertados sdo de extrema importancia, visto
que fornecem atendimento especializado a esses sujeitos, possibilitando que tenham uma

melhor qualidade de vida.

Quando se afirma a importancia de um servico especializado para criancas e
adolescentes com deficiéncia intelectual e em situacdo de vulnerabilidade, ndo significa dizer,
de maneira nenhuma, que esses sujeitos ndo devem ter participacdo plena e efetiva na
sociedade em igualdade de condicGes com as demais pessoas. Vale dizer, é preciso trabalhar
com a questdo da autonomia sem deixar de lado as especificidades desses sujeitos que exigem
especial atencdo. Buscar a igualdade ndo pode significar que devemos tratar pessoas
diferentes de forma igual, mas sim trabalhar para que todas as pessoas, independentemente de
suas limitacGes fisicas, mentais, intelectuais ou sensoriais, tenham igualdade de direitos e as

mesmas oportunidades.

O Brasil e um pais onde grande parte da populacdo é afetada pela exclusdo social e
pela falta de oportunidades. Além disso, percebe-se que o Estado, muitas vezes, afasta-se da
sua responsabilidade de garantir o acesso dos cidadaos a seus direitos. Dessa forma, verifica-
se uma forte atuacdo do Terceiro Setor no sentido de compensar essa falta de responsabilidade

do Estado visto que a sociedade civil tem assumido cada vez mais a responsabilidade em
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atender suas proprias demandas, sob a légica da atuacdo das instituigdes do terceiro setor e
mesmo sob a Otica caritativa de ajuda ao proximo, caracteristica ainda fortemente presente no
contexto de tais instituicbes, o que revela ainda o desafio de superar a cultura histérica da
benevoléncia e do favor e tornar tais instituicoes realmente instituicdes de promogéo, defesa e

garantia dos direitos dos cidad&os e cidadas.

O estudo mostrou que apesar de ndao ser o ideal que a propria sociedade atue na
protecdo social dos individuos - tendo em vista que esse € um dever do Estado — o
surgimento das instituicbes do Terceiro Setor tem grande relevancia, em especial para os
grupos que se encontram excluidos socialmente. No que tange a tematica do presente
trabalho, pode-se dizer que as organiza¢cdes ndo governamentais que promovem 0 acesso das
criancas e dos adolescentes com deficiéncia intelectual a uma politica de acolhimento séo

responsaveis pela mediacdo entre o sujeito e 0 acesso a seu direito.

Mesmo que a atuacdo do Terceiro Setor seja uma forma de garantir direitos, ndo se
pode excluir a responsabilidade do Estado. Com efeito, o proprio Estado investe
financeiramente nessas instituicdes através das colaboracdes, visto que o valor destinado ao
Terceiro Setor é inferior ao valor que seria gasto caso os servicos fossem fornecidos pelo
proprio Estado. O Estado atua em favor da classe dominante e do setor privado, sendo assim,
ao invés de atender as demandas das “minorias” - que na verdade sdo a maioria -, opera em

favor dos interesses dos que menos precisam de sua protecao.

Verifica-se, no que se refere ao acolhimento institucional para criancas e adolescentes
com deficiéncia intelectual no DF, que a atuacdo deficitaria do Estado faz com que muitos
sujeitos que necessitam de um atendimento especializado ndo tenham acesso a ele. Existem
apenas duas instituicdes que oferecem esse servico —a AMPARE e a Vila do Pequenino Jesus
-, de modo que o nimero de criancas e adolescentes acolhidos é reduzido, em decorréncia das
proprias limitagdes do Terceiro Setor e das Instituicdes, que ndo apresentam perspectivas de
ampliacdo da oferta desse servico, inclusive por falta de perspectiva de aumento das
transferéncias de recursos. Esse quadro apresenta tendéncia a se agravar tendo em vista a
aprovacdo da Emenda Constitucional 95 que prevé uma reducdo de gastos sociais e que
certamente levara ao sucateamento dos ja escassos servicos socioassistenciais em todo o pais,

na contramao do que prevé a Constituicao federal e as leis que a regulamentam.
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Essa ineficiéncia do Estado acaba por gerar as tdo conhecidas violagdes de direitos de
criangas e adolescentes, e, no caso das pessoas com deficiéncia intelectual, violagdo dos
direitos também dos adultos, ja que sdo mais suscetiveis as situacdes de abandono e
vulnerabilidade social. Dessa forma, considerando as informacdes colhidas, é possivel afirmar
que a desresponsabilizacdo do Estado frente a politica de acolhimento institucional para
criancas e adolescentes no DF tende a reforcar a precariedade deste servico apesar de sua
importancia estratégica e mesmo vital para as pessoas com deficiéncia intelectual,

especialmente quando se trata de criangas e adolescentes.

Dada a importancia desse tema, torna-se necessario que o servigo social, enquanto
profissdo que defende os direitos, de acordo com o que esta previsto no Codigo de Etica do
Assistente Social (CONSELHO FEDERAL DE SERVICO SOCIAL, 1993) continue atuando
e se engajando nessa area. Porém deve-se ter clareza de que mesmo que o trabalho do
Terceiro Setor seja importante na geracdo de empregos e na garantia de direitos, ndo se pode
deixar de lado a visdo critica de que, muitas vezes, a atuacdo desse setor € uma forma do

Estado ndo desempenhar seu papel.

A falta de discussdo acaba por gerar a falta de informacéo. Sendo assim, o estudo da
tematica referente a politica de acolhimento para criancas e adolescentes com deficiéncia
intelectual deve ser despertado no ambito do servico social, permitindo assim, o

desencadeamento de novas competéncias e habilidades no exercicio profissional.

No Brasil, verifica-se grandes avangos no ambito da protecdo a infancia e
adolescéncia, principalmente em relacdo aos sujeitos com deficiéncia intelectual que se
encontram em instituicdes de acolhimento. Todavia, nota-se muitos retrocessos ao longo dos
anos também, e nos ultimos tempos percebe-se cada vez mais direitos sendo retirados da
populacdo. Dessa forma, é indispensavel que a luta por novos direitos e pela efetividade dos
direitos ja existentes ndo tenha fim, contribuindo, cada vez mais, para a reducao do nimero de

criancas e adolescentes em situacdo de vulnerabilidade que tém seus direitos violados.
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ANEXO A - ROTEIRO DE ENTREVISTA SEMIESTRUTURADO

B

UNIVERSIDADE DE BRASILIA - UnB

INSTITUTO DE CIENCIAS HUMANAS

CURSO DE SERVICO SOCIAL

ALUNA: EmillyAlamino Dias — 14/0137521

10-

11-

ROTEIRO DE ENTREVISTA SEMIESTRUTURADO

Nome da Instituicdo:
Data de fundacéo
Tipo de entidade de acordo com a legislacdo: ONG, OSCIP, ou outra:

PERGUNTAS

Quando comecou a atuar no DF? Quais eram seus objetivos? Eles continuam o0s
mesmos ou mudaram no decorrer dos anos?

Em relacdo ao espago em que a instituicao esta localizada, como adquiriram o “lote” e
a “casa”? Foi comprado ou cedido (por quem?)?

De onde vém os recursos financeiros recebidos pela instituicdo?

Atualmente a instituicdo recebe alguma transferéncia financeira ou doacéo do Estado?
Quais sdo os principais bens que compdem o patriménio da instituicdo?

Quem sdo os usuarios da instituicdo? Qual o perfil deles? Como chegam a instituicao?
No presente momento, qual é o quadro de recursos humanos da instituicdo?

A instituicdo conta com a presenca de voluntarios em seus quadros? Qual o seu papel?
Quem sdo o voluntarios por area e categorias profissionais?

Como é atuacao do servicgo social na instituicao?

Como o assistente social atua no terceiro setor de acordo com seu projeto ético-
politico? Como é a atuacdo com criancas e adolescentes com deficiéncia intelectual?

Principais limitacGes de sua atuagcdo em uma instituicdo do terceiros setor?
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ANEXO B - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Universidade de Brasilia - UnB

Instituto de Ciéncias Humanas — IH

Departamento de Servico Social — SER

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE
Prezado(a) Senhor(a)

A presente pesquisa, desenvolvida por mim, EmillyAlamino Dias, na condicdo de ex-
estagiaria de servigo social na Instituicdo Associagdo de Maes, Pais, Amigos e Reabilitadores
de Excepcionais (AMPARE) sob a supervisdao da Profé Ailta Barros de Souza tem como
objetivo resgatar informacgdes sobre a atuacdo do profissional de servi¢o social no terceiro
setor, especialmente na area da protecdo a infancia e a adolescéncia no Distrito federal com
énfase no Acolhimento Institucional (antigo abrigamento) de criangas e adolescentes com
deficiéncia intelectual.

Os dados coletados, uma vez devidamente compilados e analisados, servirdo para elaborar
monografia de dominio publico a ser submetida a Banca Avaliadora no Departamento de
Servico Social da Universidade de Brasilia. A pesquisa segue a risca 0s preceitos contidos na
Resolucdo N°510 de 7 de abril de 2016 que dispBe sobre as normas aplicaveis a pesquisas em
Ciéncias Humanas e Sociais cujos procedimentos metodolégicos envolvam a utilizacdo de
dados diretamente obtidos com os participantes ou de informacgdes identificaveis ou que
possam acarretar riscos maiores do que os existentes na vida cotidiana, na forma definida
nesta Resolucdo. Segue também os parametros instituidos no Cédigo de Etica Profissional do
Assistente Social aprovado pela Resolucdo CFESS N°273 de 13 de marco de 1993.

As informacGes prestadas pelo senhor (a) serdo de carater absolutamente sigiloso, de forma
gue em nenhum momento ou circunstancia realizaremos a identificacdo dos respondentes.

A sua colaboracdo na qualidade de respondente a entrevista a ser realizada é de carater
voluntério e sua adesdo a pesquisa em tal condi¢do ndo implica nenhuma responsabilidade em
relacdo a quaisquer tramites ou procedimentos relativos a mesma.

A assinatura do presente Termo de Consentimento Livre e Esclarecido se d& como
testemunho de sua adesdo como respondente voluntério que tem interesse em colaborar com o
desenvolvimento do campo de conhecimentos sobre a questdo do Acolhimento de criancas e
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adolescentes com deficiéncia intelectual no Distrito federal se deu apds esclarecidas todas as
davidas e questdes relativas a pesquisa.

O (a) senhor (a) podera sanar todas as davidas e questdes com a orientadora da monografia
Profa. Dr2 Ailta Barros de Souza pelo e-mail socialwk@unb.br ou pelo telefone 61 99828

9708 whatsapp.

Brasilia, outubro de 2018

Respondente

RG CPF

Telefone:

WhatsApp:

E-mail:
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