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RESUMO

O suporte social funciona como amortecedor do stress e contribui para o bem-estar dos
individuos (Ornelas, 2008). A sua avaliagdo no contexto do Rendimento Social de Inser¢do
[RSI] passa, maioritariamente, pela aplicacdo do Mapa de Rede (Sluzki, 1998). Contudo, a
existéncia de uma rede social ndo significa a existéncia efectiva de apoio (Guadalupe, 2009).
Assim, o presente trabalho, focou-se em dois objectivos: construir um guido de entrevista
(denominado de ECMR) como instrumento complementar ao Mapa de Rede que permita
avaliar o funcionamento da rede social na intervencao directa com familias RSI; desenhar um
programa de formacgao especifico para dotar os técnicos de intervencgao social e comunitaria
de conhecimentos e competéncias para a aplicagdo exacta da ECMR, a fim de possibilitar a
planificacdo adequada das acg¢des interventivas com as familias. Efectuou-se o pré-teste do
instrumento, tendo os dados sido recolhidos junto de quatro familias beneficiarias de RSI,
com diferentes tipologias familiares, mantendo os seus elementos idades compreendidas
entre os 10 e os 61 anos. Os resultados deram origem a um quadro de referéncia para a
andlise diagndstica do mapa de rede e ECMR e a um programa de formagao especifico para
técnicos de intervengao social e comunitéria, no ambito do diagnostico do suporte social com
base no instrumento criado. Conclui-se, assim, que uma avaliagdo inicial consistente ¢ a
implementagdo de acc¢des de intervencgdo sustentadas sdo um meio directo para se alcancar a

autodeterminagdo e autonomia das familias.

Palavras-chave: Familia RSI; suporte social; mapa de rede; diagnostico.

Codigos PsycINFO:

3373 — Community & Social Services
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ABSTRACT

Social support works as a stress buffer and contributes to the well being of individuals
(Ornelas, 2008). It’s evaluation in the Social Integration Income [RSI] context is, mostly, the
application of the Network Map (Sluzki, 1998). However, the existence of a social network
does not necessarily mean the effective existence of support (Guadalupe, 2009). Hence, this
present work, was focused in two aims: the construction of an interview guide (named
ECMR) as a complementary instrument of the Network Map, which allows the evaluation of
the social network operation in the direct intervention with RSI families; to design a specific
formation programme to endow social and communitary intervention technicians with the
knowledge and ability for the exact application of ECMR, with the objective of making the
adequate planning of interventive actions with families possible. The instrument pre-test was
performed. The data was collected from four beneficiaries RSI families, with different family
typology, maintaining their age ranging from 10 to 61 years. From the results a reference
table for the diagnosis analyse of the Network Map and ECMR was created. And based in the
instrument a specific formation programme for social and communitary intervention
technicians was prepared in the scope of diagnosis of the social support. It is therefore
concluded, that a consistent initial evaluation and the implementation of sustained actions of

intervention are a direct method to attain the self-determination and autonomy of families.

Keywords: RSI family; social support; network map; diagnosis.

PsycINFO Classification Categories:

3373 — Community & Social Services
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INTRODUCAO

O trabalho que se tem vindo a desenvolver junto das familias beneficidrias de
Rendimento Social de Inser¢ao [RSI] tem-se traduzido numa mais valia, na medida em que
estas passaram a beneficiar de um acompanhamento de proximidade da parte de uma equipa
técnica especializada. Contudo, intervir com familias implica inevitavelmente a elaboragao
de uma avaliacdo inicial que seja capaz de identificar, tanto as necessidades como as
competéncias daquelas. De entre muitas outras, uma das questdes prioritarias no diagnostico
das familias beneficiarias de RSI é conhecer-se a sua rede de suporte social, a fim de
sensibiliza-las a esgotarem todos os seus recursos antes de recorrerem aos servigos
institucionalizados de apoio. O Mapa de Rede Social (Sluzki, 1998) € o instrumento utilizado
para este fim, fornecendo indicacao acerca do nimero de elementos que compdem a rede de
relacdes destas familias. Todavia, este instrumento ndo nos proporciona informagdes
relativas a funcionalidade da rede social familiar, dificultando o acesso a informagao mais
pertinente associada ao suporte social das familias: a existéncia ou nao de suporte, a fonte de
suporte e a satisfacdo com o mesmo. Tal como Guadalupe (2009) afirma “...a existéncia de
uma rede social ndo significa que exista efectivamente suporte social” (p. 57).

Surge, entdo, a necessidade de se elaborar um instrumento que complemente o Mapa de
Rede, de modo a tornar o diagndstico das redes sociais de suporte mais efectivo e eficaz.
Neste sentido objectivo do presente projecto consiste no desenvolvimento desse instrumento
e no desenho de um programa de formagao que possibilite dotar os técnicos de intervengao
social e comunitaria de conhecimentos e competéncias acerca da aplicacdo exacta desse
instrumento de avaliagdo diagnostica do suporte social, a fim de realizar-se uma intervengao
coesa e sustentada com as familias.

Guadalupe (2009) refere que o diagnodstico social ¢ elaborado com o fim de estabelecer
prioridades e planificar a intervengao social, sendo um indissociavel do outro. E neste prisma
que assenta a relevancia deste projecto pois, um diagndstico perfeito recolhe um conjunto de
informacdes elementares permitindo a seleccao das estratégias mais adequadas para a
programacao de ac¢des a serem desenvolvidas junto das familias.

Este trabalho encontra-se dividido em cinco capitulos, os quais pretendem retratar todo
o processo de construcao do projecto: revisao de literatura, definicdo do problema e
objectivos, constru¢do do instrumento, desenho do programa de formacao e

discussdo/conclusao.
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CAPITULO1

Revisao de Literatura

1.1. As Redes Sociais e o Suporte Social: Aspectos Conceptuais

As relagdes sociais parecem possuir um papel essencial na vida do ser humano
contribuindo, quase, como um factor protector derivado a multiplicidade de beneficios que as
mesmas acarretam. A investigacao sobre as redes sociais de suporte tem proporcionado um
aumento do conhecimento cientifico nesta area através dos estudos desenvolvidos por
inameros autores como Caplan, Cassel, Barron, Sarason e Sluzki.

Conforme a afirma¢ao de Rosas (2000) estudar as redes sociais permite conhecer-se a
dinamica das relagdes humanas. Segundo o autor, o conceito de redes sociais ¢ polissémico,
podendo assumir diferentes definicdes de acordo com os objectos de estudo de diferentes
areas do conhecimento como as ciéncias sociais € as ciéncias da saude. Em 2005, Meneses €
Sarriera adiantam que as redes sociais sdo “um sistema aberto em permanente construgao,
que se constroi individual e colectivamente” (p. 54). Por outro lado, Sluzki (1998) eleva o
conceito para uma perspectiva mais centrada no individuo, sugerindo que a rede social
pessoal pode ser definida como a soma de todas as relagcdes que a pessoa percebe como
significativas. Através de um estudo pormenorizado sobre o conceito de rede social, Orozco,
Llanos e Garcia (2003) na busca de um conceito integrador, definem rede social como um
conjunto de interacg¢des sociais continuas, onde existe um intercambio dindmico entre as
pessoas, grupos e institui¢des, a fim de alcangarem metas comuns de forma colectiva e
eficiente, permitindo aos seus membros enfrentarem situagdes adversas. Segundo os autores
quem faz parte integrante de uma rede social tem a sua identidade e a integragdo sociais
reforgadas através da interac¢ao que se da entre os diferentes actores.

As redes sociais apresentam uma divisao de sectores de acordo com o tipo de relagdo
estabelecida e o nivel de estruturacdo da rede (Guadalupe, 2009). Falamos das redes
primarias e secunddrias, as quais poderdo também assumir a terminologia de informais e
formais, respectivamente. De uma forma linear, as redes primdarias ou informais sao
compostas pelos elementos mais préximos como a familia, os amigos ou até mesmo os
vizinhos, onde os vinculos se mostram maioritariamente de natureza afectiva,
independentemente da carga positiva ou negativa que estes possam assumir (Guadalupe,
2000; citado por Guadalupe 2009). As redes formais ou secundarias correspondem aos lagos

institucionais criados com as organizagoes e institui¢des (hospitais, centro de emprego) com
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as quais se estabelecem relagdes num contexto formal e com objectivos funcionais
(Guadalupe, 2009). Estas relagdes sdo maioritariamente estabelecidas com os servigos
institucionalizados patentes na comunidade ou com organizagdes governamentais oficiais
(seguranca social, servicos de estrangeiros e fronteiras).

Quando falamos de rede social ndo podemos descurar as suas fungdes, sendo uma
delas, o suporte social. Guadalupe (2009) a este respeito, afirma que “no contexto da
intervengdo do servico social, a rede social primdria e secundaria é equacionada como fonte
de suporte social” (p. 57). Véarios autores se debrucaram sobre a investigagao nesta area,
tendo surgido uma série de definigdes para este conceito. Barron (1996) afirma que definir o
suporte social ndo ¢ tarefa facil, ndo s6 devido as inumeras defini¢cdes existentes, mas
também pelas numerosas relagdes e avaliagdes que o suporte social implica. Ornelas (2008)
assumindo, igualmente, a versatilidade do conceito, adianta que este pode ser definido
mediante trés situagdes: a existéncia ou quantidade das relagdes sociais em geral; incidindo
sobre as relagdes conjugais, de amizade ou organizacionais, assumindo aqui um caracter
particular; ou em termos das estruturas das relagdes sociais do individuo.

Investigadores como Barron (1996) e Fuster, Olaizola e Ochoa (1995) referem a
importancia de uma defini¢do integradora que integre elementos comuns de outras defini¢cdes
e aspectos teoricos mais referenciados. Neste sentido, Barron (1996) apoia a defini¢do de Lin
et al. (1986) pois, estes autores encaram o suporte social como provisdes instrumentais e/ou
expressivas, recebidas ou percebidas, fornecidas pelas redes sociais, pela comunidade e por
pessoas de confianga. Segundo a autora, esta definicdo engloba os trés aspectos essenciais
para o conceito de suporte social: os niveis de analise (comunitario, redes sociais e relagdes
proximas); as diferentes funcdes que assume; e a distingao entre os aspectos objectivos e
subjectivos do conceito. Face a esta situacao, Fuster et al (1995) referem que apesar de a
defini¢do de Lin e colaboradores recorrer aos elementos principais do suporte social, esta
podera ser encarada como uma “defini¢do sintética” (p.22) e acrescentam um factor essencial
aos aspectos que Barron (1996) ja havia referenciado como inerentes ao conceito de suporte
social. Assim, Fuster et al (1995) defendem a defini¢do proposta por Lin y Ensel (1989
citado por Fuster et al, 1995) a qual reside em torno de quatro eixos: a fun¢do do apoio; a
percepgao/recepcao de apoio; o ambito do apoio e as fontes do mesmo; e a ajuda em
situagdes da vida quotidiana e em momentos de crise. E nesta medida que Vaux (1988, citado
por Barrdn, 1996) considera o conceito de suporte social como um metaconstrutcto, uma vez
que tem em conta nao so os aspectos mencionados, mas também a interacgdo entre todos

eles.
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Levando em consideragao as apreciagdes dos autores atras referenciados, poderiamos
avancar para uma tentativa de defini¢do do conceito de suporte social, englobando, desta
forma, os seus aspectos essenciais. Assim, o suporte social podera ser designado como o
apoio material, informativo e/ou emocional, recebido ou percebido, prestado tanto pela rede
primaria ou informal (familia, amigos, vizinhos) como pela rede secundaria ou formal
(comunidade e servicos) do individuo/familia, podendo proporcionar-se em situagdes comuns
da vida quotidiana e/ou em momentos em que existe maior vulnerabilidade ou risco (crise).

A rede social de suporte ¢ composta por trés dimensdes — estrutural, funcional e
contextual —, as quais sdo constituidas por variadas caracteristicas que permitem a avaliacao
no ambito do suporte social (tema aprofundado no ponto 1.3.). Sob a perspectiva de
Guadalupe (2009) a maioria das fun¢des que o suporte social pode assumir, cabem a rede
primaria, uma vez que as provisdes de apoio nas suas diferentes formas podera, sem
dificuldade, ser prestado pelas pessoas mais chegadas e de confiancga do individuo. O mesmo
ndo se passa com as redes secundarias que, sendo constituidas por técnicos de intervengao
comunitéria e outros interventores, muito raramente poderdo substituir a func¢ao de apoio
emocional prestado pelas pessoas mais proximas do sujeito ou familia. Assim, € nas redes
primarias que encontramos as fontes de apoio emocional e as restantes fung¢des do suporte
social, situando-se aqui também, o maior nivel de conflitualidade (Guadalupe, 2000, citado
por Guadalupe, 2009). A este respeito, Sousa e Ribeiro (2005) verificam, também, um maior
afastamento da parte das familias em virtude da presenca de conflito e, muitas vezes, apatia
das redes sociais informais, ndo possibilitando na maioria dos casos as trocas funcionais de

suporte entre os seus elementos.

1.2. O Suporte Social Como Factor Protector

Estudos sobre as redes sociais de suporte, revelam a existéncia de uma relacao estreita
entre suporte social e algumas varidveis como a satide, bem-estar e resiliéncia.

Em 1997, Cohen e colaboradores referem que — num estudo desenvolvido com 276
pessoas com diferentes redes sociais — pessoas com uma rede social diversificada (serem
casados, interagem com membros da familia, amigos, colegas de trabalho, pertencerem a um
grupo religioso) t€m menor probabilidade de contrair constipagdes, apos a introdugdo de
gotas nasais contendo o virus da constipa¢do. Mais tarde, em 2003, Cohen e colegas
concluem que a sociabilidade (relagdes positivas, ser extrovertido e afavel) esta, igualmente,

relacionada com uma maior resisténcia para desenvolver constipagoes.
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Contudo, o maior contributo nesta area surge dos estudos longitudinais ligados a
mortalidade. Citando House, Landis ¢ Umberson (1988), Umberson e Montez (2010)
salientam o facto de estes estudos mostrarem que individuos com um menor nivel de
envolvimento nas suas relagdes sociais t€ém maior probabilidade de morrer que aqueles que
manifestam um maior envolvimento. Dando, também, a sua contribuicdo nesta area de
investigacao, Sluzki (2010) reforga os resultados de House et al. (1988) mencionando que o
maior indice de mortalidade, a partir de uma variedade de doencas, surge associada a
individuos com uma rede social inacessivel ou insuficiente. Adianta ainda, que uma rede
social de confianga fornece suporte emocional, as razdes para permanecer vivo quando os
outros motivos falham e, a0 mesmo tempo, oferece ajuda pratica, actua como agentes de
referéncia e aumenta a adequacao e utilizagdo atempada dos servigos de satde. Assim,
segundo este autor, individuos com uma boa rede social pessoal adoecem menos, recuperam
mais rapidamente de uma doenca/cirurgia/acidentes, demonstrando inclusive, um aumento da
resiliéncia emocional.

Por outro lado, estudos pioneiros como o de Cobb (1976) elevam a importancia do
suporte social em relagdo ao stress e ao bem-estar facultando o reconhecimento do papel
protector do mesmo. Este autor define suporte social como a “informagdo que conduz o
individuo a acreditar que é estimado, valorizado e parte integrante de uma rede de
comunicagdo e obrigacdao mutuas” (p. 300). O autor considera o suporte social como
amortecedor do stress, funcionando como um facilitador do coping e da adaptacao,
protegendo os individuos em situacdes de crise e de uma diversidade de perturbagdes fisicas
e psicologicas. No seguimento desta area de investigacdao, Coelho e Ribeiro (2000) estudaram
a influéncia do suporte social e do coping sobre a percep¢ao subjectiva de bem-estar em
mulheres submetidas a cirurgia cardiaca. Os autores concluiram que os resultados obtidos
apontam para a eficacia do suporte social como factor protector, uma vez que o grau de
satisfacdo com o relacionamento entre familiares, amigos e pessoas mais intimas proporciona
uma resisténcia psicoldgica ao stress (da doenca) manifestando-se através da percepcao
subjectiva de bem-estar. Confirmando os estudos de Holahan et al. (1995) e indo ao encontro
de Cobb (1976), Coelho e Ribeiro (2000) adiantam que a reabilitagdao do sujeito em situagao
de doenga ¢ condicionada pelo suporte social funcionando como estrutura protectora da
saude fisica e mental, sendo o coping um forte aliado na medida em que se apresenta como
um facilitador no confronto imediato com a crise, permitindo o incentivo a formas mais

adequadas de resolugdo dos problemas (p.85).
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Tal como Sluzki (2010), outros autores também enfatizam a relacao entre suporte social
e resiliéncia. Pesce et al. (2005) na adaptacao transcultural e validagdo da escala de
resiliéncia, para além de terem encontrado uma correlagdo directa e significativa deste
constructo com a auto-estima, supervisao familiar e satisfagao de vida, o suporte social
(afectivo, emocional, informagao e interac¢ao positiva) também se mostrou directa e
significativamente correlacionado com a Resiliéncia. Walsh (2009) corrobora, referindo que
“os vinculos com o mundo social sdo de vital importdncia para a resiliéncia familiar em
crise”. Através dos estudos de Stinnet et al. (1985), a autora acrescenta que as familias fortes,
ao ndo conseguirem resolver os seus problemas sozinhas, admitem as suas dificuldades e
recorrem a familia alargada, a amigos, vizinhos e a servigos comunitarios e/ou
aconselhamento. O isolamento social, por sua vez e a falta de apoio social conduzem a
familia para a disfun¢do em situacdes de stress.

Porém, a percepgao do suporte ¢ decisiva no comportamento influenciado por esse
suporte (Aragdo et al., 2009, p. 85) uma vez que quando percebido o suporte social diminui a
probabilidade de ocorréncia de comportamentos disfuncionais (Rigotto, 2006, citado por
Aragdo et al., 2009). Undén e Orth-Gomér (1989) referem que estudos desenvolvidos neste
ambito demonstram que individuos com menor percep¢ao de suporte social tendem a ser
menos sociaveis, apresentando uma sintomatologia depressiva (Rodrigues, 2008), sendo o
suporte social fornecido pelas redes de apoio um factor chave para a reducao do isolamento

social, aumentando assim a satisfa¢ao de viver (Rodrigues, 2008).

1.3. A Avaliacdo Diagndstica da Rede Social de Suporte

Vérios tém sido os instrumentos utilizados para avaliar o suporte social (Escala de
Apoio Social de MOS, Escala de Satisfacao do Suporte Social, Escala de Apoio Social, entre
outros). Porém, os mais usados s3o utilizados para investigagao nas ciéncias sociais e
humanas, sendo poucos, aqueles que sdo aplicados para fins da prética profissional. Um dos
instrumentos que ¢ comummente utilizado por equipas de intervenc¢ao social e familiar para
avaliar as redes sociais de suporte ¢ o Mapa de Rede Social (Sluzki, 1998) (Anexo A). Este
instrumento (Sluzki, 1998) tem sido utilizado em varios estudos (Sluzki, 1998; Siqueira,
Betts & Dell’Aglio, 2006; Branco, Wagner & Demarchi, 2008) mostrando-se util, acima de
tudo, na compreensao da estrutura das redes sociais. Contudo, dada a sua flexibilidade em
termos de utilizacdo, pode servir tanto para mapear a rede social de um individuo/ familia,

como para mapear a sua rede de suporte (Guadalupe, 2009).
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O mapa de rede social (Sluzki, 1998) ¢ representado por trés circulos concéntricos
(figura 1.1.) divididos em quatro quadrantes principais — familia, amigos, colegas
trabalho/escola e comunidade — sendo que os quadrantes referentes aos amigos e comunidade
se subdividem em vizinhos e servigos, respectivamente, dando a sensagdo que as relagdes
poderdo imiscuir-se nestes campos, uma vez que os vizinhos muitas vezes podem ser
considerados como amigos e 0s servicos, na sua maioria, estdo inseridos na comunidade onde

estas familias residem.

Figura 1.1.
Mapa de Rede Social (adaptado de Sluzki, 1998)

VIZINHOS

FAMILIA AMIGOS

COMUNIDADE

COLEGAS DE
TRABALHO/ESCOLA

SERVICOS

O ponto central representa a familia e os circulos ao redor deste, representam o grau de
intimidade e proximidade que os elementos neles referenciados terdo em relagdo a familia ou
individuo. Esta proximidade ¢ entendida, na maioria das vezes, como proximidade/distancia
emocional e ndo como proximidade/distancia geografica ou fisica. O primeiro circulo
(menor) indica a proximidade, importancia e confianga que cada elemento da familia sente
relativamente aos elementos da sua rede que aqui mencionam. Este espaco ¢ geralmente
ocupado pelos pais, amigos intimos, companheiros e outras pessoas especiais como um
terapeuta de confian¢a ou um elemento de uma igreja (Sluzki, 2010). O segundo circulo ¢é
constituido por pessoas que tenham menor importancia e estabelecam menores niveis de

confianga entre eles. Normalmente, neste espaco sdo colocadas pessoas com as quais se



Utilizagdo do Mapa

praticam algumas actividades sociais como jantares, desporto e intercAmbios escolares,
(Sluzki, 2010). Finalmente, no terceiro e ultimo circulo, encontram-se as pessoas em que a
familia tem um contacto ocasional, incluindo familiares que apenas se encontram em
casamentos e funerais, amigos de amigos que apenas se interage circunstancialmente, colegas
de trabalho que se cumprimentam nos corredores, o cabeleireiro com o qual se trocam
cortesias e saudacoes ocasionais (Sluzki, 2010), etc.

Como podemos constatar pela descri¢do do instrumento, o mapa de rede social
contribui, maioritariamente, — tal como ja havia sido mencionado — para o técnico ou
investigador aceder de uma forma simples e pratica a rede social do individuo ou familia
(Sluzki, 2010) fornecendo-nos apenas informagdes relativas a estrutura dessa mesma rede.
Contudo, se pretendemos intervir a fim de potenciar a rede social da familia, ndo nos
podemos limitar a identificar a sua existéncia e indicar quem a compde (Guadalupe, 2009).
Neste sentido, sdo algumas as questdes que surgem imediatamente associadas a esta situagao
que consideramos, desde ja, uma limitacdo. Afinal, se nos limitarmos a indicar as pessoas
que fazem parte do nosso nucleo de relagdes, como sabemos se existe apoio da parte de
algum elemento da rede? E se existir apoio, como sabemos que elemento ¢ que o presta, ou
seja, quem ¢ a fonte de suporte? E que tipo de apoio ¢ prestado por esses membros? Torna-
se, assim, evidente que a avaliacdo da funcionalidade das redes sociais ¢ primordial pois, “a
existéncia de uma rede social ndo é sinonimo da existéncia efectiva de apoio” (Guadalupe,
2009, p.82). Sluzki (2010) diz-nos que para que se possa ampliar a capacidade analitica desta
ferramenta, a rede social do individuo ou familia pode, entdo, ser avaliada de acordo com as
dimensdes estrutural e funcional e “caracteristicas do vinculo” (Sluzki, 1998). Atendendo ao
facto de que no contexto do trabalho social e comunitario o diagndstico da rede social ¢
centrado especificamente na rede social de suporte, atrevemo-nos a afirmar que a anélise das
redes sociais, ndo s6 podem (como afirma Sluzki) como devem basear a sua avaliagdo nas
caracteristicas das trés dimensdes do suporte social: estrutural, funcional e contextual
(Barrén, 1996; Sluzki, 1998).

Foi neste sentido que Guadalupe (2009), no contexto da interven¢do do servigo social,
sugeriu uma reorganizagao de variaveis para a elaboragao do diagnostico do suporte social. A
autora baseou-se nas caracteristicas da rede de suporte social elencadas por Carlos Sluzki
(1998) e Ana Barrén (1996), os quais mencionam trés perspectivas ou dimensoes a ter em

conta na avalia¢do das redes sociais de suporte (quadro 1.1.).
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Quadro 1.1.
Dimensoes do suporte social e das redes sociais de Barron (1996) e Sluzki (1998) (adaptado
de Guadalupe, 2009)

Autores Dimensoes / Caracteristicas ou variaveis
Estrutural Funcional Contextual
e Tamanho da rede e Apoio emocional e Caracteristicas dos participantes
Ana Barron e Densidade e Apoio material ou e Momento em que se da o apoio
(1996) e Reciprocidade instrumental e Duragdo
e Homogeneidade e Apoio informativo e Finalidade
Caracteristicas Caracteristicas ou atributos do

Fungoes a rede social

estruturais da rede social vinculo relacional

e Tamanho e Companhia social e Fungdes prevalecentes
e Densidade e Apoio emocional e Multidimensionalidade ou
Carlos Sluzki  ® Cgmposjg:éo e Guia cognitivo e Vers.atilid.ade
(1998) ¢ Dispersdo . conse1h0~s . J R601pr.0c1dade .
e Homogeneidade ou e Regulagio social ¢ Intensidade (compromisso)
heterogeneidade e Ajuda material e de e Frequéncia de contactos
o Atributos especificos servicos e Histdria da relacdo
dos vinculos e Acesso a novos
e Tipo de funcdes contactos

O quadro 1.2. mostra as diferentes dimensdes e respectivas caracteristicas a serem
aferidas no ambito do diagnoéstico social do suporte social segundo Guadalupe (2009).
Partindo do pressuposto de que a existéncia de uma rede social ndo significa a existéncia
efectiva de apoio, a autora defende a avaliagdo das dimensdes funcional e contextual, para
além da avaliagdo das caracteristicas estruturais da rede.

A dimensao estrutural ¢ aquela que esta directamente ligada as relagdes na sua forma
mais linear, entendendo as redes sociais enquanto sistemas de relagdes (Guadalupe, 2009).
Um dos aspectos mais estudados nesta perspectiva ¢ a analise da estrutura das redes sociais
do individuo, grupo ou comunidade, onde os aspectos objectivos constituem as unidades de
analise, levando a que a experiéncia ou a percepcao da pessoa seja secundaria (Fuster et al,
1995). As caracteristicas em analise que fazem parte da dimensao estrutural sdo a
composi¢ao da rede, a distribui¢do por circulos de proximidade, o tamanho e a densidade.

A composicao da rede define o tipo de rede social que se tem em presenga, dando-nos a
indicagdo do niumero de elementos da rede em determinado campo ou quadrante, “o que
permiite tipificar a rede como familiar, de amizade, de vizinhan¢a ou mista, por exemplo”

(Guadalupe, 2009, p.76). A variavel distribuicao ¢ considerada por Sluzki (2010) como
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Quadro 1.2.
Dimensaoes e caracteristicas a avaliar nas redes sociais de suporte (adaptado de Guadalupe,
2009)
Dimensdo Caracteristicas ou varidveis
e  Composicao da rede
e Distribui¢@o da rede por circulo de proximidade
Estrutural e Tamanho da rede
e Densidade da rede
e Apoio emocional
e Apoio material ou instrumental
e Apoio informativo
e Companhia social
e Acesso a novos contactos e novos vinculos
Funcional e Regulagdo social
e  Multidimensionalidade funcional
e Reciprocidade
e Fungdes em torno da situagdo especifica do sujeito central
e Necessidades funcionais de suporte (avaliagdo do apoio percebido e recebido)
e Homogeneidade / heterogeneidade da rede
e Intensidade e compromisso relacional
Relacional e e Duragéo e historia da relagdo (vinculo)
contextual e Fontes de stress e conflitualidade
e Dispersdo geografica da rede
e Frequéncia de contactos entre os elementos

sinébnimo da composic¢do da rede. Porém, Guadalupe (2009) optou por considera-las de forma
independente, tomando a variavel distribuigdo uma defini¢ao mais centrada na
proximidade/intimidade entre os elementos da rede, podendo também ser denominada de
“distribuic¢do por circulos de proximidade”. Assim, ¢ através desta caracteristica que
podemos determinar o nivel de concentragdo da rede pelos circulos de proximidade
relacional. O que caracteriza o nimero total de elementos de uma rede € a varidvel tamanho.
E o nimero de individuos com os quais o sujeito central mantém um contacto pessoal
(Barron, 1996). Sluzki (1998) indica que o tamanho da rede pode ser considerado como
minimo, médio ou numeroso. Na opinido do autor, as redes minimas tendem a ser menos
eficazes em situagdes de sobrecarga ou tensao de longa duracdo, uma vez que os membros
tendem a evitar o contacto de modo a ndo se sobrecarregarem. Por outro lado, as redes mais
numerosas rapidamente se tornam inactivas ja que os membros tendem a pensar que outros
elementos estardo a apoiar em determinado problema. Apesar de ndo existirem estudos que
nos indiquem de forma precisa o nimero de membros para o tamanho de uma rede pessoal,
Speck e Attneave (1990, citado por Guadalupe, 2009) referem os 15 a 100 elementos numa

rede de relagcdes de um ponto de vista funcional. Ja Desmarais et al (1995, citado por
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Guadalupe, 2009) apontam um nimero entre os 25 ¢ os 40 membros pertencentes as redes
primérias do individuo. Guadalupe (2009) refere que num exercicio pratico realizado com os
alunos em contexto de sala de aula, as redes sociais dos alunos apontam para um tamanho
médio que oscila entre os 30 a 40 elementos, com limites extremos entre os 20 e os 60
membros. Quanto a variavel densidade, Sluzki (1998) diz-nos que ¢ a conexao entre os
membros da rede independentemente da pessoa central, ou seja, sdo as pessoas que se
conhecem entre si. O autor adianta que um nivel de densidade médio ¢ o que favorece uma
maior efectividade do grupo ao permitir a comparagao entre diferentes pontos de vista e
impressoes trocadas entre os elementos da rede. Ja o nivel mais alto de densidade tem
tendéncia a favorecer a conformidade entre os membros, dada a pressdo estabelecida pelo
grupo para o individuo se adaptar as regras do mesmo, levando o individuo a exclusido no
caso do seu desvio a norma persistir (Sluzki, 1998). Citando Guay (1984), Guadalupe (2009)
refere que a densidade da rede, a partir da conexao entre os membros, pode ser tipificada
também como dispersa, fragmentada ou coesa (correspondendo a tipificagdo de Sluzki (1998)
de nivel de densidade minimo, médio ou alto, respectivamente). Ornelas (2008) explica-nos
que os estudos de Wellman (1988) e de Hirsch (1980) concluem que “as redes sociais menos
densas proporcionam mais relagoes de amizade e de suporte” (p.206). Da mesma forma, o
autor associa as redes sociais menos densas a situagdes de menos pressdo, e afirma que
possibilita inclusivamente o acesso a diferentes circulos sociais (Ornelas, 2008).

Quando falamos da dimensao funcional da rede social de suporte, reportamo-nos a
questao central do diagnostico da rede social, uma vez que o apoio social assume-se como a
sua fungdo primordial (Guadalupe, 2009). E nas trocas existentes entre as relagdes
interpessoais que predominam as chamadas fung¢des de rede (Sluzki, 1998), sendo importante
especificar os recursos que se intercambiam nestas transacgoes e as fungdes desempenhadas
pelo apoio (Barrdn, 1996). Inimeros autores (Caplan, Barrera, Vaux, Barron, Sluzki)
elencaram diferentes funcdes para o suporte social mas, foi Guadalupe (2009) que aglomerou
as principais caracteristicas desta dimensao funcional da rede social de suporte de forma a
contribuir para uma consolida¢ao do diagnostico do suporte social. Neste sentido, segundo
Guadalupe (2009) fazem parte da dimensao funcional as seguintes variaveis: apoio
emocional, apoio material ou instrumental, apoio informativo, companhia social, acesso a
novos recursos e novos vinculos, regulagdo social, multidimensionalidade funcional,
reciprocidade, fun¢des em torno da situagdo especifica do sujeito central, necessidades

funcionais de suporte.
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O apoio emocional refere-se a area afectiva (Fuster et al, 1995) levando a pessoa a crer
que tem pessoas a sua disposi¢ao que lhe podem proporcionar carinho e seguranga,
fomentando desta forma, sentimentos de bem-estar afectivo pelo facto de o sujeito se sentir
querido e amado (Barron, 1996). Por esta razao, este tipo de apoio ¢ mais encontrado nas
relagdes familiares e de amizade que normalmente tém uma certa intimidade e maior
aproximacao (Guadalupe, 2009). O apoio material estd comummente associado as ajudas
mais praticas como dar ou emprestar roupa, objectos, alimentos para a familia e para a casa
(Vasconcelos, 2005). Pode também reflectir-se na ajuda nas tarefas domésticas e outros
aspectos da vida quotidiana (cuidar dos filhos, emprestar dinheiro, fornecer refeig¢des,
vigilancia da habitacdo na auséncia da familia...) (Guadalupe, 2009). Para que este tipo de
apoio possa fomentar o bem-estar, devera ser percebido como apropriado pois, as ajudas
inadequadas poderao levar a sentimentos de stres e mal-estar (Barron, 1996). Ja o apoio
informativo ¢ comparado ao que Sluzki (2010) chama de guia cognitivo e de conselhos, uma
vez que este tipo de apoio estd associado ao dar ou fornecer conselhos praticos ou orientagdo
em diferentes momentos da vida. Na nossa opinido, pensamos que o apoio informativo
poderd, de alguma forma, ser diferenciado deste guia cognitivo, uma vez que a primeira
podera estar mais associada a uma troca de informag¢des mais praticas (onde comprar
determinado produto mais barato, qual o percurso geografico para ir ao tribunal da zona,
como preencher determinado documento formal...) enquanto o segundo pressupde
“conselhos ou orientagoes relevantes que os ajudam a compreender o seu mundo e/ou
ajustar-se as mudangas existentes no mesmo” (Barron, 1996, p.17), levando a que exista uma
maior confiang¢a no outro para partilhar determinadas preocupagdes que assolam o sujeito,
implicando assim o pedido de aconselhamento. Neste sentido, Barron (1996) refere a
facilidade em que o apoio informativo (comparado ao guia cognitivo) tem em se imiscuir
com o suporte emocional, ja que o aconselhamento pode ser entendido como uma expressao
de carinho.

Quando nos reportamos a uma relagdo de partilha que implique a realizacao de
actividades conjuntas (ir ao cinema, a uma discoteca, jantar fora, ir & compras, ir a caca ou
até mesmo rezar com alguém) ou simplesmente o estar juntos (Sluzki, 1998; 2010) falamos
da companhia social. Este tipo de fungao assume particular importancia quando pensamos na
populacao idosa, sendo os animais domésticos também referidos neste tipo de apoio
(Guadalupe, 2009). Quanto a varidvel “acesso a novos contactos” Sluzki (1998) descreve-a
cOmo uma ponte para a conexao com outras pessoas e outras redes que nado faziam parte da

rede de relagdes do sujeito. As ligagdes daqui advindas podem fornecer recursos potenciais,
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representando uma oportunidade para reforcar ou até mesmo criar novos lagos (Guay, 1984,
citado por Guadalupe, 2009). A variavel “regulacdo social” esta directamente associada as
responsabilidades e normas que comummente sdo reafirmadas por alguns elementos com os
quais se mantém relagdes mais proximas. A regulagdo ou controlo social neutraliza desvios
de comportamento que se afastam do que € a norma ou principios do colectivo, actuando
igualmente como dissipador da frustracdo e violéncia, na medida em que favorece a
resolucdo de conflitos (Sluzki, 1998). Ja a multidimensionalidade informa-nos do numero de
fungdes cumpridas por cada membro da rede (Sluzki, 1998). E por esta razdo, poderiamos até
a chama-la de multifuncionalidade. J4 Guadalupe (2009) denomina-a como
multidimensionalidade funcional, uma vez que uma pessoa amiga podera assumir o papel de
uma boa companhia social, ser uma boa fonte de conselhos e manifestar afecto ao ponto de
constituir-se como “um bom pano para lagrimas” (Sluzki, 1998). Entretanto, a variavel
“reciprocidade” constitui-se como um atributo dos vinculos também conhecido como
simetria-assimetria (Sluzki, 1998, p.59). Barron (1996) define-a como “o grau em que os
recursos sdo intercambiados equitativamente entre as partes” ¢ adianta que as relagdes
reciprocas conduzem mais a saide enquanto que as pessoas que manifestam algum tipo de
transtorno mantém relagdes onde a reciprocidade ¢ menor, comparativamente a populagoes
normais (p.15).As situagdes-problema que exigem necessidades especificas de suporte sao
avaliadas com base na variavel “func¢des em torno da situacdo especifica do sujeito central”;
por exemplo, quando nos deparamos com pessoas com incapacidades ou em situagdo de
desvantagem “o nivel e o tipo de dependéncia vai determinar o tipo e o nivel de suporte do
qual o sujeito vai necessitar” (Guadalupe, 2009, p.85). Da mesma forma, existe a
necessidade de se identificar as necessidades funcionais de suporte, que passam pela
avaliacdo do apoio percebido e recebido das trés funcdes principais do suporte social
(emocional, material e informativo). Uma vez que o apoio recebido ¢ facilmente avaliavel, na
medida em que nos poderemos limitar a questionar que apoio concreto a familia ja recebeu, o
apoio percebido assume-se como mais subjectivo, caracterizando-se pela percepgao do
sujeito como sendo querido, amado e que tem pessoas a quem recorrer aquando de uma
situagdo de necessidade ou vulnerabilidade (Barrén, 1996). Perceber a existéncia de apoio
social disponivel tem efeitos benéficos para as pessoas, j4 que aumenta o bem-estar
psicologico (Vaux, 1988, citado por Barron, 1996). Desta forma, o apoio percebido ¢
avaliado por alguns autores (Ribeiro, 1999; Sarason et al, 1983; 1990, citado por Fuster et al,

1995) através do grau de satisfacdo que se obtém desse apoio disponivel.
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A dimensao contextual enquadra o apoio social na sua dimensao diacrdnica, ou seja, €
indissociavel do tempo e do contexto especifico da vida quotidiana (Guadalupe, 2009).
Citando Cohen y Syme (1985), Barron (1996) relembra que o contexto ambiental e social em
que o apoio ¢ percebido, fornecido ou recebido ¢ fundamental na relagdo entre apoio social e
bem-estar. Presentes na dimensao contextual ou relacional estdo as seguintes variaveis:
homogeneidade / heterogeneidade da rede; intensidade e compromisso relacional; duracao e
historia da relagdo (vinculo); fontes de stress e conflitualidade; dispersdao geografica da rede;
frequéncia de contactos entre os elementos.

A homogeneidade ¢ caracterizada pela semelhanga existente entre os membros da rede
quanto as suas atitudes, experiéncias e valores (Barron, 1996), caracteristicas demograficas e
socio-culturais (Gaudalupe, 2009). Para revelar a carga e a durabilidade da relagdo ¢ utilizada
a variavel “intensidade e compromisso relacional” ou ao que Sluzki (1998) também
denomina de “grau de intimidade”. Esta variavel para além de nos definir o grau de
intimidade existente entre os vinculos, revela-nos a duracdo da relacdo e as experiéncias
partilhadas entre os membros da rede (Guadalupe, 2009).

Walsh (2009) diz-nos que “ndo é apenas o tamanho da rede (...) que faz a diferenga;
(...) a avalia¢do das redes sociais deve identificar os conflitos e os rompimentos que
precisam de ser reparados” (p.96). Por esta razdo, as fontes de stress e conflitualidade na
rede social de suporte assumem particular importancia. Podendo existir por diversas razdes, a
conflituosidade nas relagdes interpessoais surge comummente associada aos vinculos
familiares de maior proximidade, devendo o técnico respeitar a definicdo do conflito ou corte
relacional (Guadalupe, 2009) no caso de ndo existir um pedido expresso da parte do sujeito
ou familia para se agir nesta situacdo. A dispersdo geografica da rede ¢ a distancia fisica
existente entre os seus membros, afectando a facilidade de acesso do sujeito aos recursos no
caso de distancias consideradas longas, bem como a eficacia e prontidao de respostas em
situacdes de crise (Sluzki, 1998). Finalmente, quanto a varidvel “frequéncia de contactos”,
Sluzki (1998) diz-nos que quanto maior a distdncia, maior a necessidade de se manter activo
o contacto com os elementos da rede (mais ou menos frequentes), de modo a manter-se a
intensidade da relacdo. Embora aquando da existéncia de um intervalo de tempo
significativo, muitos vinculos intensos poderao ser reactivados (Sluzki, 1998) sem grande

esforgo.
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1.4. Modelo Ecologico, Redes Sociais de Suporte e Intervencio

Em 2008, Ornelas evidenciou a sua posi¢ao relativamente a perspectiva ecoldgica.
Refere que esta representa um novo paradigma cientifico que aposta num novo padrao de
investigacao levando a compreensao das relagdes entre as pessoas, as organizagdes, as suas
comunidades e ambientes. O autor adianta que o paradigma ecologico pretende
“compreender e criar as condig¢oes que permitam a mudanga nos padroes das relagoes
sociais e dos contextos” (Ornelas, 2008, p.149).

Esta nova visdo acerca do ser humano nas suas multiplas vertentes de influéncias surge
associada a estudos desenvolvidos por diferentes investigadores que procuraram
conceptualizar e operacionalizar a abordagem ecoldgica. Contudo, um dos que mais
contribuiu para esse efeito foi Bronfenbrenner (1979) que concebeu um modelo ecoldgico
para explicar a sua perspectiva teorica sobre a influéncia que o ambiente tem no
desenvolvimento humano. Assim, Bronfenbrenner (1979), através do seu Modelo da
Ecologia do Desenvolvimento Humano, teoriza a existéncia de um conjunto de estruturas
(microssistema, mesosssistema, exossistema e macrossistema) que se encaixam, cada uma
dentro da seguinte concebendo, desta forma, o ambiente ecologico.

De uma forma geral, o microssistema corresponde aos contextos sociais mais préximos
da pessoa, onde esta desempenha as suas actividades e papéis sociais e desenvolve as suas
relagdes interpessoais (ex: familia, escola, local de trabalho). O mesossitema compreende as
interaccdes entre os microssistemas, isto ¢, entre dois ou mais contextos nos quais a pessoa
participa activamente num determinado momento da sua vida. O exossistema engloba
estruturas sociais cujos componentes, embora mais distantes da pessoa (que aqui ndo possui
um papel activo), tém impacto directo no meso € microssistemas, abarcando os diferentes
contextos onde a pessoa vive (Bronfenbrenner, 1979). Exemplos disso sdo a rede de amigos,
organizagdes comunitarias ou religiosas, centro de satude, recursos educacionais (Ornelas,
2008). O macrossistema retine todos os outros ecossistemas, constituindo-se por um conjunto
das crengas, atitudes, valores, ideologias e aspectos normativos de determinada cultura ou
subcultura especifica (dimensdes culturais, politicas e econdomicas das sociedades) (Ornelas,
2008).

Mais tarde, o autor acrescenta novos conceitos a sua teoria, denominando-a de
Bioecolégica (Paludo & Koller, 2007). Propondo uma visdo mais ampla do desenvolvimento
humano, este modelo acarreta a interaccao de quatro nucleos inter-relacionados: o processo, a

pessoa, o contexto e o tempo (Paludo & Koller, 2007). Esta ideia encara a pessoa como
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sendo constituida pelas caracteristicas individuais nas suas diversas dimensdes, sendo o
processo uma mudanca no ciclo vital do individuo (Guadalupe, 2009). Parte integrante do
contexto sa0 0 micro, 0 meso, 0 €X0 € 0 macrossistemas que comportam caracteristicas
fisicas, econdmicas, politicas e culturais do meio ambiente (Guadalupe, 2009), estando o
tempo associado as influéncias que as mudancgas e continuidades que ocorrem ao longo do
ciclo de vida do sujeito, tém no desenvolvimento humano (Paludo & Koller, 2007). O
modelo bioecoldgico € por natureza um modelo sistémico que contextualiza e exige um
entendimento multidimensional do individuo nos seus diversos sistemas e as influéncias que
estes, por sua vez, t€ém entre si (Bronfenbrenner & Morris, 1998, citado por Paludo & Koller,
2007).

Sluzki (1998) fazendo referéncia aos mesmos termos de Bronfenbrenner, assinala a
diferenca entre a micro-rede social pessoal e a rede macro “que inclui a comunidade de que
fazemos parte, a sociedade, a nossa espécie e a nossa ecologia” (p. 38). Na perspectiva
ecoldgica, a rede social de apoio encontra-se no mesossistema, ou seja, no contexto de trocas
de relacdes entre os microssistemas onde o individuo se encontra activamente (Brito &
Koller, 1999). Neste ambiente ecoldgico, a rede social € evolutiva, construindo-se e
transformando-se a medida que os individuos se desenvolvem, surgindo novas aprendizagens
de estratégias e apoio advindo de diferentes meios e pessoas, em tempos e locais distintos
(Brito & Koller, 1999; Bronfenbrenner, 1979).

Na area social aquando do desenho de uma intervencao familiar no ambito do suporte
social, a familia devera ser pensada sob esta perspectiva holistica abarcando, assim, um
maior potencial ecologico. Desta forma, a preocupag@o do profissional deveria centrar-se
mais nas consequéncias do que nas causas, canalizando as suas for¢as no sentido de oferecer
uma mudanga na relagdo das pessoas com o seu meio ambiente (Weber, 2011). E na
interaccao entre a pessoa € 0 seu meio ambiente que reside a intervencao baseada no apoio
social, onde os efeitos positivos desta assentam na troca de recursos (apoio tangivel, apoio
emocional, companhia social...) durante essa mesma interac¢ao (Fuster, 1997).

Concomitantemente, Fuster et al (1995) defendem uma intervencao social em
detrimento da interveng¢ao centrada na pessoa, sendo as intervengdes sociais as que oferecem
um maior potencial para a resolu¢cdo de problemas, por exemplo, no ambito da satide mental
que tém a sua origem na perda ou auséncia das relagdes sociais (divorcio, perda do emprego,
reforma...). Assim, a interven¢ao social apresenta um maior potencial ecologico e, logo, um

maior impacto preventivo (Fuster, 1997).
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As intervengdes centradas na pessoa t€ém maior probabilidade de entrar em conflito com
os valores e normas da rede social (dado que as caracteristicas da personalidade sdo menos
susceptiveis a mudanga) levando a uma desacreditagcdo por parte dos membros da rede.
Assim, as interven¢des com maior validez ecologica sdo, precisamente, aquelas que
pretendem proceder a uma alteracao da estrutura, da composicao e até mesmo das trocas de
apoio patentes na rede social, na medida em que sdo intervencgdes que se adaptam ou
acomodam as normas e valores da pessoa, possibilitando o refor¢o e manutengao dos
mesmos (Fuster et al, 1995). Intervir no ambito das redes sociais de suporte da familia,
implica responsabiliza-la pela sua propria mudanga. Assumir este compromisso ¢ uma forma
de a familia promover a sua auto-confianga, a optimizagado das suas competéncias, a
motivagdo para participacdo em actividades que implicam a colaboragao e a ajuda mutuas e,
consequentemente, sentimentos de solidariedade e pertenca a uma comunidade (Fuster et al,
1995).

Desta forma, torna-se claro que no ambito de uma intervencao baseada no apoio social,
o papel do profissional ¢ indirecto, uma vez que este devera criar oportunidades para ajustar
os recursos do ambiente social as necessidades psicossociais da pessoa ou familia. Pode,
inclusivamente, estimula-la através de distintas iniciativas formais ou informais que
permitam conduzi-las a comportamentos inerentes ao apoio social e ajuda mutua (Fuster,
1997). O objectivo destas intervencdes passa, portanto, “por optimizar os recursos
psicossociais que as pessoas trocam no contexto das relagées com os membros do seu grupo
social primario” (Fuster, 1997, pp. 40 e 41). Tal como Walsh (2009) afirma, ¢ tarefa do
profissional procurar recursos ocultos e estimular as familias para novas potenciais relagdes
e, para tal, informar-se sobre os recursos da comunidade ¢ o primeiro passo para facilitar

esses vinculos.

1.5. Familias RSI e Redes Sociais de Suporte

Actualmente, tem-se denotado uma crescente decadéncia na economia portuguesa,
como resultado da crise que o pais vem atravessando ja ha alguns anos. A aprovagao do PEC
(Plano de Estabilidade e Crescimento) 2010-2013 torna, a saida de Portugal desta crise ainda
mais dificil (Rosa, 2010), em virtude de abarcar um vasto manancial de medidas de
austeridade que tém vindo a ser implementadas.

Fruto destas medidas sao as diversas consequéncias que a sociedade tem vindo a

manifestar, sendo a instabilidade social uma ameaca instalada e expressada através da
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precariedade laboral e o consequente desemprego. Vitimas deste flagelo somos todos nés
mas, mais ainda, sdo as familias que com os baixos rendimentos que detém, véem-se
obrigadas a recorrer aquilo que o Estado ainda mantém como uma esperanca para
conseguirem satisfazer as suas necessidades mais elementares: o0 Rendimento Social de
Insercao [RSI].

O RSI ¢ uma prestacdo pecunidria de caracter transitorio que consiste na assinatura de
um programa de inser¢do entre os beneficiarios e os servigos da segurancga social, de modo a
conferir as familias “apoios adaptados a sua situagdo pessoal, que contribuam para a
satisfagcdo das suas necessidades essenciais e que favoregam a progressiva inser¢do laboral,
social e comunitaria” (Lei n® 13/2003 de 21 de Maio). A partir do momento em que a
prestagdo ¢ deferida, a familia passa a usufruir de um acompanhamento sistematico e de
proximidade da parte de uma equipa multidisciplinar que trabalha com o intuito de optimizar
as competéncias de cada elemento constituinte do agregado familiar, de modo a que estes
possam atingir a sua autonomia da medida (Comissdo Nacional de RSI (2011)
www.cnrsi.pt/left.asp?01.02.03).

De acordo com o relatério do 1° semestre de 2010 efectuado pela Comissao Nacional
de Rendimento Social de Inser¢ao [CNRSI] o numero de beneficiarios de RSI totalizou 429
785, sendo o Porto (138 020), Lisboa (77 512) e Setubal (29 906) os distritos com maior
numero de beneficidrios abrangidos. No total as familias beneficidrias de RSI representam
4,2% da populagdo residente, caracterizando-se na sua maioria, por uma populacdo mais
jovem, na medida em que 40% dos beneficiarios correspondem as criangas e jovens
pertencentes aos agregados familiares que beneficiam da prestacdo (CNRSI, 2010). As
familias nucleares com filhos sdo a tipologia familiar dominante, correspondendo a 28% (47
646) do total dos agregados beneficidrios (CNRSI, 2010). E no primeiro semestre do ano de
2010, 71% dos beneficiarios ndo possuia qualquer tipo de rendimento para além da prestacao
(CNRSI, 2010). Isto significa que, por exemplo, uma familia isolada (apenas um elemento)
sobrevivia com uma prestacdo mensal equivalente a € 189.52 e uma familia nuclear com um
filho recebia um valor correspondente a € 416.94, que representa pouco mais que o montante
de uma renda habitacional (sendo que o titular “vale” € 189.52, os restantes adultos € 132.66
e por cada crianca sdo € 94.76) (ISS, 2011).

A precariedade econdmico-financeira a que estas familias estdo sujeitas salienta a
necessidade de as mesmas deverem recorrer a sua rede social de suporte, de modo a
efectuarem “trocas” que lhes permitam suprimir as necessidades mais elementares a que o

valor pecuniario da prestacao nao consegue dar resposta. Actualmente, esta urgéncia acentua-
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se, uma vez que os apoios econdémicos (ajuda no pagamento de rendas e outras despesas em
atraso, na aquisicao de oculos, proteses dentdrias e outros bens essenciais) prestados pela
seguranga social foram cortados (Decreto-Lei 70/2010, 16 de Junho) e a majoragdo de 25%
do abono de familia para o 1° e 2° escaldes foi cessada (Decreto-Lei 116/2010 de 22
Outubro). Se antes as familias j& viviam numa precariedade financeira, actualmente, e em
consequéncia destas medidas de austeridade, as familias vivenciam um maior clima de stress,
angustia e depressao, reflectindo debilidade na sua saude fisica e mental. Assim, hoje, mais
do que nunca, as familias precisam de se sentir apoiadas, nao sé pelos proprios membros das
suas familias mas, também, pelos amigos, vizinhos e outras institui¢des da sua comunidade.

Estudos desenvolvidos por diversos autores destacam a importancia das redes sociais de
suporte na familia, principalmente com familias socialmente desfavorecidas. Num trabalho
desenvolvido por Vasconcelos (2005) com familias portuguesas de diferentes estratos
sociais, o autor concluiu que familias pertencentes a categorias mais desqualificadas
apresentam niveis de apoio quase nulos, levando a pensar-se que viveriam em situagdes de
exclusdo ou isolamento. Sluzki (1998) diz-nos que “a pobreza relativa de relagdes sociais
constitui um factor de risco para a saude comparavel ao fumar, a pressdo arterial elevada, a
obesidade e a auséncia de actividade fisica” (p.73). Afinal, o significado das experiéncias, o
bem-estar e a adaptag¢do do individuo/familia a crises de vida constituem o reflexo da sua
rede social (Sluzki, 1998) e das trocas dai advindas. Nas situagdes de maior vulnerabilidade —
por exemplo, aquando de um internamento de um filho numa unidade hospitalar —, o apoio
de familiares ou mesmo de outros elementos da rede social da familia é considerada
fundamental para o bem-estar da mesma na medida em que favorece a unido familiar em
torno do alcance da meta comum, que € a recuperagdo da crianca doente (Hayakawa,
Marcon, Higarashi, Waidman, 2010).

Todavia, quando nos reportamos especificamente as familias beneficidrias de RSI,
percebemos que elas tém capacidade de identificar o que funciona na sua relagdo, de indicar
objectivos de vida e estratégias para os alcancarem mas, parecem bloqueadas na activagdo
destas competéncias para atingirem os seus objectivos (Sousa & Ribeiro, 2005). Quanto as
potencialidades das redes informais dos membros destas familias, Sousa (2005) refere que a
familia surge como principal sector de apoio, sendo os amigos, um recurso a ser activado
(Sousa, Hespanha, Rodrigues & Grilo, 2007). E nesta medida que intervir no ambito das
redes sociais de suporte destas familias se torna relevante, uma vez que de um ponto de vista
negativo pode-se interpretar que os membros destas familias tém fracas competéncias sociais

e por isso mantém uma rede centrada na familia (Sousa et al., 2007).
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Mas ndo ¢ apenas a auséncia de competéncias sociais que caracterizam estas familias
economicamente carenciadas. Na sua maioria, estes agregados familiares encontram-se em
situagdes de risco, levando a que as suas praticas parentais sejam negligentes e inadequadas
devido a escassez de recursos, isolamento social, falta de conhecimento sobre a necessidade
dos filhos e a outros factores stressores associados a pobreza (Fuster, 1997). A multiplicidade
de problemas que lhes sdo caracteristicos (falta de condi¢des habitacionais, fraca
alimentacdo, baixos cuidados de saude, negligéncia parental, falta de aptiddes e aspiragdes
relativas a questao profissional...) torna as equipas de profissionais de ajuda incapazes de
responder simultaneamente e de forma adequada a abundancia de situagdes de
vulnerabilidade a que a familia se encontra sujeita (Fuster, 1997). Por esta razio, as
intervengdes baseadas nas redes sociais de suporte assumem particular preponderancia, uma
vez que pretendem “melhorar as condi¢oes familiares, a competéncia parental, a saude
infantil e materna, o desenvolvimento pessoal da figura materna, bem como a do menor
[permitindo igualmente o acesso] a informagdo, orientagdo, solugdes conjuntas para os
problemas, apoio para a obtengdo de direitos e servigos, alento e apoio psicologico” (Fuster,
1997, p.102). Para as familias beneficidrias de RSI, saberem recorrer e utilizar a sua rede
social de suporte, nunca foi tdo indispensavel como agora. Sao consideradas fortes as
familias que assumem as suas dificuldades por ndo conseguirem resolver os seus problemas
sozinhas e, por isso, recorrem a familia alargada e a outros membros da sua rede informal,
bom como aos servigos comunitarios de apoio para superar as suas necessidades (Walsh,
2009). Afinal, existem razoes para se acreditar que o suporte social para além de funcionar
como amortecedor contra os efeitos do stress e da doenga, contribui para o ajustamento

positivo e desenvolvimento pessoal (Sequeira et al., 1996).
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CAPITULO 11

Definicao do Problema e Objectivos

2.1. Definicio do Problema

Quando beneficidrias do RSI, as familias sdo acompanhadas por uma equipa
especializada que planeia uma intervencao a medida de cada familia, apos a devida avaliacao
diagnostica. De entre muitas outras, uma das questoes prioritarias no ambito do diagnostico
social das familias beneficiarias de RSI, ¢ conhecer-se a sua rede social de suporte, a fim de
sensibiliza-las a esgotarem todos os seus recursos antes de recorrerem aos servigos da
Seguranca Social. Para este fim (e segundo as orientacdes da Seguranca Social), ¢ utilizado o
Mapa de Rede Social Familiar (Araujo, Cravino, Craveiro & Cruz, 2008), dando este
instrumento indica¢do, apenas, do nimero de elementos que compdem a rede de relagdes
destas familias, nunca fornecendo informagdes relativas a funcionalidade dessa mesma rede.
A corroborar este facto, Kafetsios (2007) refere que a maioria dos estudos tém-se centrado
somente nos aspectos estruturais da rede de suporte dando menos énfase ao aspecto funcional
do suporte social, como a percepgao da qualidade do suporte. Associadas a esta questao,
surgem algumas interrogacgdes as quais urge o encontro de uma resposta: Como saber se a
rede social da familia funciona? Como diagnosticar correctamente a sua rede social de
suporte?

Torna-se, deste modo, necessario criar um instrumento que complemente o mapa de
rede, de modo a permitir-nos aceder a funcionalidade das redes sociais de suporte destas
familias. Porém, Sousa e Ribeiro (2005) acrescentam que existe uma limita¢do da parte das
familias beneficiarias de RSI em compreender os itens patentes nas escalas e questionarios,
por nao entenderem o significado de varias palavras que exijam maior abstrac¢ao e por nao
conseguirem distinguir entre as op¢des de resposta. Desta forma, a entrevista surge como o
método mais adequado a ser utilizado com este tipo de populacao.

E neste aspecto que reside a pertinéncia deste projecto, na medida em que trara
contributos para os profissionais na sua pratica diaria com familias beneficiarias de RSI,
sendo estas igualmente favorecidas. Pois, o diagnostico conciso do suporte social familiar
assume particular relevancia nos protocolos de RSI, uma vez que ird permitir o desenho de
uma interven¢ao familiar consistente no ambito da criagdo, potenciagdo ou activacao das

redes de suporte familiares.
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2.2. Objectivos do Projecto

Para se poder intervir de uma forma eficaz nao basta aplicar o mapa de rede e aceder a
sua estrutura para se obter um diagnostico conciso do suporte social. E preciso saber se esta
rede funciona. Como ja foi mencionado anteriormente, o facto de existir de uma rede social,
ndo significa que exista efectivamente apoio (Guadalupe, 2009). Partindo desta realidade
tedrica surgem, assim, os seguintes objectivos para o presente trabalho de projecto:

1. Construir um guido de entrevista que permita avaliar a funcionalidade da rede social
familiar, tornando-se assim um complemento do mapa de rede;

2. Conceber um programa de formacao especifico de modo a dotar os técnicos de
interveng¢do social e comunitéaria de conhecimentos e competéncias acerca da
aplicacdo exacta de um instrumento de avaliagao diagnostica do suporte social, de
modo a permitir o desenho de um programa de intervencao sustentado com as

familias.
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CAPITULO 111

Construcao do Guifo de Entrevista e Pré-Teste
3.1. Guiio de Entrevista Estruturada como Complemento do Mapa de Rede [ECMR]
Fuster, Olaizola e Ochoa (1995) mencionam que o processo de constru¢do de um
instrumento no ambito do suporte social devera passar por algumas tomadas de decisao

operativas, de forma a obter-se uma fiabilidade e validade adequadas.

Figura 3.1.

Processo de construcdo do instrumento de avaliagdo do suporte social.

R —
1% Fase
—_ =
Construgao do guido
da entrevista Utilizagdo do
. (O’Reilly, 1988), formato de rede para
(Sluzki, 1998, 2010; — investigacio (Vaux, 1992): dirigido a uma a construgio das
Barrén, 1996; Guadalupe, Intervencio populagio especifica: questdes (O’ Reilly,

2009) Familias RSI 1988).

Na figura 2.1. poder-se-a constatar que a construcao da entrevista estruturada (como
complemento ao Mapa de Rede Social), numa primeira fase, baseou-se numa revisao da
literatura sobre as diferentes variaveis que compdem o suporte social, bem como as
dimensdes em que as mesmas se distribuem, dotando o constructo de um cariz
multidimensional (Barron, 1996; Guadalupe, 2009; Sluzki, 1998). Citando Cureton (1965),
Fuster et al (1995) afirmam que a fiabilidade de um instrumento ¢ condicionada pela
dimensdo do mesmo, levando a que a sua consisténcia interna seja maior quanto maior o
nimero de varidveis/itens patentes no instrumento. Uma vez que o objectivo ultimo do
instrumento se prende com uma avaliagao diagnostica no ambito das redes sociais de suporte,
as caracteristicas avaliadas basearam-se na reestruturacao das dimensoes da rede social de
suporte proposta por Guadalupe (2009, adaptado de Sluzki, 1998 e Barron, 1996) na medida
em que esta organizagdo conduz a um diagndstico social do suporte social e das suas fontes
no ambito do servigo social/comunitario. Foi apenas complementado com uma varidvel (guia
cognitivo) proposta por Sluzki (2010) que nao constava no quadro proposto pela autora e que

se achou importante incluir, a fim de se imprimir maior rigor a esta avaliacao inicial.
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Para a segunda fase deste processo, tomou-se em consideragao a ideia de Vaux (1992,
citado por Fuster et al, 1995) que destaca quatro tipos de investigagdo (epidemioldgica,
especifica, intervenc¢do e avaliacdo clinica), nos quais as caracteristicas dos instrumentos
referentes ao suporte social podem variar em fungao dos objectivos do tipo de investigacao
escolhida. Como o intuito do presente trabalho de projecto prevé o planeamento de uma
intervenc¢ao, a este respeito, o autor afirma que o interessante, na escolha da intervencao
como tipo de investigacdo, “es evaluar aquellos elementos del apoyo social que se prevé
estén sujetos a cambio — antes y después de la intervencion” (Vaux, 1992, citado por Fuster
et al, 1995, p. 68). Embora, na constru¢ao do instrumento, nao se tenham considerado as
variaveis onde se previsse alguma mudancga (apesar de as mesmas estarem incluidas), as
mesmas foram consideradas tendo em conta o diagndstico do suporte social no contexto do
servico social/comunitario. Assim, na entrevista incluiram-se variaveis do suporte social que
nos pudessem dar indicios de lacunas ou fragilidades inerentes tanto a estrutura como a
funcionalidade das redes sociais das familias.

Numa terceira fase, aquela em que se construiram as questdes (ou guido da entrevista)
tivemos como base as decisoes operativas que O’Reilly (1988, citado por Fuster et al., 1995)
considera como essenciais no processo de constru¢ao de um instrumento para avaliagdo do
suporte social. Neste ambito, a primeira decisdo a ser tomada prende-se com o que o autor
chama de “especificidade das questdes”. Esta questdo encontra-se directamente ligada a
escolha da populacao na qual o estudo ird incidir, isto €, se sera dirigido a uma populagao
geral ou especifica (O’Reilly, 1988, citado por Fuster et al., 1995) condicionando, desta
forma, a especificidade das perguntas a serem formuladas. Por este projecto ser dirigido a
familias beneficidrias de RSI, considerou-se que o instrumento seria aplicado a uma
populacgdo especifica e, preferencialmente, em contexto de visita domiciliaria. A segunda
decisdo-chave foi relativa ao “formato das questdes”. Neste caso, O’Reilly (1988, citado por
Fuster et al., 1995) explica que pelo menos dois formatos permitem medir as respostas as
perguntas a serem realizadas: o formato de rede e o formato comportamental. O primeiro
permite ao investigador conhecer quem proporciona apoio a familia e no segundo interessa
apenas ao investigador perceber se se esta ou ndo a proporcionar apoio, listando um conjunto
de comportamentos de apoio sem ser necessario a identificacdo da fonte de suporte (Fuster,
1995). Para a situacdo especifica da entrevista, utilizou-se o formato de rede onde
primeiramente se pretende listar os elementos que fazem parte da rede de relagdes da familia

e, posteriormente, para avaliacao da funcionalidade da rede social, optou-se por se colocar
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situagdes hipotéticas nas quais a familia podera fazer referéncia aos elementos que lhe
prestam apoio, questionando-se seguidamente a sua satisfagdo com o mesmo.

Deste processo de construcao do instrumento, resultou uma entrevista estruturada
dividida em trés partes, as quais visam esclarecer categorias especificas da rede social de
suporte, tendo como base a reestruturacao proposta por Guadalupe (2009) das tipologias,
dimensdes e caracteristicas que interessam ter em conta na execu¢ao do diagnostico do
suporte social, como j4 havia sido referido anteriormente. A primeira parte, relativa a
dimensao estrutural, pretende recolher os dados referentes ao tamanho da rede, composigao,
distribuicao e densidade. A dimensao funcional, correspondente a segunda parte, incide na
recolha de informagdes sobre o apoio emocional, material e informativo, companhia social,
regulagdo social, guia cognitivo, acesso a novos contactos, reciprocidade,
muldidimensionalidade, o apoio percebido e o apoio recebido (necessidades funcionais de
suporte) e as fungdes em torno da situagdo especifica da familia (Guadalupe, 2009). A
terceira e Ultima parte da entrevista, avalia caracteristicas da dimensao contextual tais como a
homogeneidade, heterogeneidade, fontes de stress e conflitualidade, frequéncia dos contactos
entre os elementos, dispersao geografica, vinculo, tempo da relagdo e nimero de historias
partilhadas. Para as variaveis “frequéncia de contactos”, “dispersao geografica” e “vinculo”
(ou estado da relagdo) fez-se uma adaptacao das escalas do IJARSP-RS [versdo revista
sumaria] (Guadalupe, 2009), de modo a facilitar o registo da informag¢ao correspondente a
estas caracteristicas.

Todas estas categorias foram dispostas em formato de grelha, de modo a facilitar o
preenchimento e a orientagdo da entrevista, e dando origem a um instrumento
multidimensional, com rigor e de fécil aplicabilidade, manifestando-se como um bom
complemento ao Mapa de Rede Social. Por esta razao decidimos denominé-lo de ECMR
(Anexos B, C e D), ou seja, Entrevista Complementar ao Mapa de Rede. Neste instrumento
sdo colocadas questdes tais como: “Considera suficiente ou insuficiente o numero de pessoas
que compoem a sua rede?” (avaliagdo do tamanho); “Existe algum campo da sua rede que
gostaria de ver mais preenchido? ” (avaliacdo da composi¢do); “Existe algum circulo de
proximidade de gostaria de ver mais preenchido?” (avaliagdo da distribui¢do por circulo de
proximidade); “Quando necessita de dinheiro ou que alguém vigie a sua habitag¢do na sua
auséncia, a quem costuma recorrer?” (avalia o apoio material); “Quando tem vontade de
sair, espairecer, quem costuma convidar?” (avalia a companhia social); “Quando se sente
em baixo, triste, quem costuma dar-lhe a mao?” (avalia o apoio emocional); “Existe alguém

na sua rede com quem, neste momento, mantenha uma relagdo menos boa?” (avalia as
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fontes de stress e conflitualidade); “Que elementos da sua rede tém atitudes, experiéncias,

valores e interesses semelhantes aos seus?” (avalia a homogeneidade).

3.2. Pré-Teste do ECMR

3.2.1. Metodologia.

A metodologia que melhor se enquadra para a realizagdo deste pré-teste € a qualitativa
(Flick, 2009), uma vez que se pretende captar como as familias percebem as suas relagdes
como satisfatorias, ndo sendo o método quantitativo o mais indicado, no sentido em que ¢
incapaz de captar varios aspectos do comportamento verbal e gestual, como também limita a
espontaneidade e a diversidade de respostas. A este respeito, Sousa e Ribeiro (2005)
acrescentam, também, que existe uma limitacao da parte das familias beneficiarias de RSI em
compreender os itens patentes nas escalas e questionarios, por ndo entenderem o significado
de varias palavras e ndo conseguirem distinguir entre as op¢des de resposta, sendo a
entrevista o método mais adequado com este tipo de populagao.

Posto isto, 0 método utilizado para a recolha de dados incidiu na técnica da entrevista,
tendo esta sido estruturada e baseada nas caracteristicas correspondentes a cada dimensao da

rede social de suporte a ser avaliada (estrutural, funcional e contextual).

3.2.2. Participantes.

Para o presente projecto, a recolha dos dados incidiu em quatro familias, com um total
de sete participantes (N=7) acompanhadas por uma equipa de protocolo de RSI, pertencente
ao distrito de Settbal, constituindo uma amostra por conveniéncia.

Destas quatro familias, duas sdo agregados isolados (sendo constituidos apenas pelo
titular da prestagao RSI) e as duas restantes constituem uma familia monoparental feminina e
uma familia nuclear sem filhos. Dois participantes frequentam o ensino regular (escola
publica), um frequenta o curso RVCC (Reconhecimento, Validacdo e Certificacdo de
Competéncias) enquadrado na iniciativa Novas Oportunidades, outro encontra-se a realizar
um curso profissional com equivaléncia ao 12° ano de escolaridade e os restantes trés
participantes encontram-se desempregados, nao frequentando qualquer tipo de acgao de
formagdo. As suas idades variam entre os 10 e os 61 anos (quadro 1).

A presente amostra foi seleccionada de acordo com os seguintes critérios de inclusao:

tipologia familiar, idade e situagdo profissional/formagao.

26



Utilizagdo do Mapa

Quadro 3.1.
Caracteriza¢do da amostra: quatro familias, N=7
N° Situagdo
Familia  Tipologia familiar . Sexo  Idades  Estado Civil  Escolaridade Profissional /
Participantes ~
Formagdo
A Agregado isolado 1 F 61 Divorciada 1°-4°ano Desempregado
B Agregado isolado 1 M 52 Divorciado 7° - 9° ano Desempregado
M 40 Unido de o_go RVCC
C Nuclear sem filhos 2 77 -9 ano
F 47 facto 7°_9° ano Desempregado
F 10 Solteira 5°-6°ano Ensino regular
D Monoparental 3 M 18 Solteiro 10° - 12° ano Ensino regular
feminino F Separagdo Formacao
48 7° - 9° ano
de facto Profissional

3.2.3. Instrumentos.

O Mapa de Rede Social, adaptado de Sluzki (1998) foi aplicado as familias a fim de se
conhecer a estrutura da rede social das mesmas. Por outro lado, o funcionamento desta
mesma rede social foi avaliado através do ECMR, o qual obedeceu — como ja foi explicado —
a critérios especificos, uma vez que se baseou nas varidveis das dimensdes estrutural,
funcional e contextual propostas por Guadalupe (2009).

Neste caso especifico, o Mapa de Rede Social foi utilizado como gerador de rede
(Guadalupe, 2009), permitindo aceder a “lista” de pessoas e instituigdes com os quais as
familias interagem. A pergunta inicial foi formulada de forma genérica mas, a0 mesmo
tempo, com o intuito de delimitar as fronteiras da rede. Foi adaptada do gerador genérico do
Instrumento de Analise de Rede Social Pessoal [ITARSP] (Guadalupe, 2009), tendo a questao
sido colocada da seguinte forma a familia: “Gostaria que me indicassem o nome de pessoas,
institui¢oes ou técnicos com quem estiveram em contacto no ultimo ano, que sejam
significativas na vossa vida, independentemente da relagdo que estabelecem com essa pessoa
ser boa ou ma.”

Antes da aplicagdo do instrumento as familias, foram realizados dois pré-testes
(primeiro com uma pessoa e posteriormente com duas pessoas em simultaneo) de modo a

efectuar-se as reformulagdes necessarias.
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3.2.4. Procedimento.

Apds a aprovagao do projecto pelo Conselho Cientifico do Instituto Superior de
Ciéncias do Trabalho e da Empresa — Instituto Universitario de Lisboa (ISCTE-IUL), foi
pedida autorizacao (Anexo J), para a respectiva recolha de dados, ao Instituto de
Solidariedade e Seguranca Social de Setubal e a Cooperativa de Solidariedade Social que
possui um protocolo de RSI e onde as familias participantes sdo actualmente acompanhadas.

Os dados foram recolhidos no domicilio de cada familia, excepto de uma que ndo
reunia as condicdes necessarias (mesa e cadeiras), tendo se deslocado a Institui¢do para
aquele fim. Todos os elementos da familia foram informados quanto ao anonimato dos dados
e relembrados que poderiam desistir a qualquer momento. Apos o esclarecimento de todas as
questdes colocadas pela familia, foi assinada a declara¢do de consentimento informado e
esclarecido (Anexo H) por cada elemento do agregado familiar tendo, consequentemente,
sido permitida a gravacao de todo o processo em termos da aplica¢ao do instrumento e
firmada a participagdo voluntaria de cada participante. Posteriormente, cada participante
procedeu ao preenchimento do questionario alusivo aos dados sociodemograficos (Anexo I).

A fim de se poder aceder a uma maior riqueza na recolha da informagao, optou-se por
aplicar o instrumento e consequente entrevista a todo o agregado familiar simultaneamente,
privilegiando a interac¢do entre todos os elementos, no sentido de se criar a sua rede de
suporte familiar. Todavia, cada participante preencheu um Mapa de Rede Social, na medida
em que, apesar de interagirem com as mesmas pessoas (em grande parte), os niveis de
intimidade e proximidade dos membros da sua rede pessoal poderiam ser diferentes para
cada um deles. Desta forma, a recolha dos dados incidiu sobre duas componentes: a familiar
e a pessoal. Antes de se iniciar o preenchimento do Mapa de Rede Social, foi elaborada uma
lista com as pessoas que faziam parte do nucleo de relagdes de cada participante. E entfo, a
partir desta etapa, que se inicia a gravacao em audio.

Depois de todos os participantes indicarem o nome de familiares, amigos, vizinhos,
colegas de trabalho/escola, servicos e elementos da comunidade, foi entregue um Mapa de
Rede Social a cada participante para que pudessem colocar todos os nomes da lista de acordo
com 0s respectivos campos e niveis de proximidade (correspondendo esta fase a recolha dos
dados a nivel pessoal). Para esta tarefa precisaram, apenas, de uma caneta ¢ do instrumento
para anotar o nome de cada membro da sua rede de relacgdes.

Ap6s o preenchimento do Mapa de Rede Social, colocaram-se as questdes relativas a
avaliacdo da dimensao estrutural (composicao, tamanho e distribui¢ao), bem como a

apreciacao geral dos participantes quanto a realizag¢ao da sua rede social: “O que achou ao
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fazer este exercicio?”’; “Em que medida pode ser util para si construir a sua rede de
relagoes?”. Eram, entdo, anotadas as respostas dos participantes, respeitando sempre a
individualidade e opinido de cada um.

Seguidamente, procedeu-se a avaliacao das fungdes da rede no sentido de originar um
cruzamento entre estas e as fontes de apoio. A satisfacdo com o apoio prestado pelos
membros da rede (medida com a escala de 1 a 10) reflectiu o apoio percebido da parte da
familia, e o apoio recebido foi avaliado através da questdo: “Quem destas pessoas que
acabou de referir ja lhe prestou um apoio efectivo em algum momento da sua vida? . Para as
restantes variaveis referentes a dimensao funcional colocaram-se questdes especificas
(hipotéticas) para cada uma delas a fim de se tentar perceber com que elementos da rede
poderia a familia contar em situag¢des de crise/vulnerabilidade. Esta segunda parte do
instrumento termina com uma questao respeitante as necessidades especificas/situacoes-
problema em torno da familia, partindo-se do pressuposto de que a resposta nos levaria a
defini¢do do nivel e tipo de suporte de que a mesma estaria a necessitar naquele momento
especifico da sua vida, encaminhando-nos directamente para solu¢des em termos de uma
intervencao familiar sustentada.

Seguiu-se, entdo, a avaliacdo da dimensao contextual reportando a familia para
questdes inerentes ao contexto do momento em que se da o apoio (Cohen e Syme, 1985,
citado por Barron, 1996) e aos atributos do vinculo relacional referente as propriedades
especificas de cada relagdo (Sluzki, 1998).

Deu-se por terminada a recolha de dados apods o preenchimento da grelha referente a
variavel “densidade” (andlise estrutural) que permite identificar as relagdes existentes entre
todos os membros da rede, mais precisamente, permite-nos saber quem conhece quem,
independentemente do sujeito central ou familia. Para se aceder a este tipo de informacao,
solicitou-se a familia que recorresse ao seu Mapa de Rede Social anteriormente preenchido e
que indicasse as pessoas que se conheciam entre si. Na referida grelha foram, entdo, anotados
os numeros (patentes na lista inicialmente elaborada) correspondentes a cada elemento
indicado pela familia.

Finalizado este processo, retribuiu-se a participacao de cada elemento do agregado
familiar com a promessa da apresentacao dos resultados do presente projecto.

A aplicagdo do instrumento aos agregados isolados demorou, em média, duas horas,
sendo que com as familias com mais de um elemento, a aplicagdo do Mapa de Rede Social e

entrevista estruturada comportaram uma duragao média de trés horas.
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3.2.5. Analise dos dados.

Para melhor se aceder a rede social da familia (de forma a proceder-se a um nivel de
analise familiar), foi necessario compilar a informagao dos Mapas de Redes Sociais Pessoatis,
num Mapa de Rede Social Familiar, o qual passou a conter todos os membros da rede de
cada elemento do agregado familiar. Esta compila¢ao obedeceu, ndo s, aos niveis de
proximidade e intimidade que cada participante estabelecia com cada pessoa, como também
aos campos/quadrantes onde cada uma delas se encontrava, conforme indicado nos mapas
pessoais. Posteriormente, leram-se todas as ECMR’s e com o apoio da gravagcdo em audio
efectuaram-se pequenas rectificagoes. De seguida, foram entao elaborados os quadros

referentes a cada dimensao de modo a facilitar a leitura e comparacgdo dos resultados.

3.3. Resultados

3.3.1. Analise da dimensao estrutural.

2 <6

A dimensdo estrutural pretendeu avaliar as varidveis “tamanho”, “composi¢ao”,

“distribuicao” (por circulo de proximidade) e a “densidade” das redes sociais.

Quadro 3.2.

Dimensdo estrutural: dados referentes as variaveis “tamanho”, “composicdo”,

“distribuicdo” e “densidade”.

Variavel Indicadores Familias participantes
(N° elementos) Familia A Familia B Familia C Familia D
N° total elementos na
Tamanho rede 29 26 45 113
Campo “Familia” 31% 35% 49% 16%
Campo “Amigos” 38% 35% 11% 25%
Campo “Vizinhos” 3% 0% 0% 4%
Composigao Campo “Colegas 0% 0% 24% 35%
trabalho/escola
Campo “Servicos” 14% 19% 9% 7%
Campo “Comunidade” 14% 12% 7% 12%
Participantes
Al Bl Cl1 C2 DI D2 D3
N=29 N=26 N=42 N=29 N=66 N=55 N=63
Circulo proximo 24% 46% 26% 14%  24%  24% 17%
Distribuicdo Circulo médio 34% 27% 19%  27% 38% 51% 33%
Circulo distante 41% 27% 55%  59%  38%  25%  49%
Quem conhece mais de 7% 27% 20% 18%
metade da rede
Densidade Quem conhece menos 59% 42% 40% 42%
de metade da rede
Quem ndo conhece 349, 31% 40% 12%

outros membros da rede
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O quadro 3.2. mostra que 43% dos participantes apresentam redes com um niimero total
de elementos inferior a trinta (variavel “tamanho”). A Familia A tem um total de vinte e nove
membros na sua rede, a Familia B vinte e seis, e apesar da Familia C conter um total de
quarenta e cinco elementos, o elemento C2 referiu unicamente vinte € nove membros. Pelo
contrario, os participantes C1, D1, D2 e D3 (57%) mencionaram mais de quarenta elementos
nas suas redes sociais.

Quanto a composi¢ao da rede, as familias A, B e C ndo apresentam elementos nos
campos correspondestes as redes primarias/informais. A Familia A manifesta uma auséncia
de elementos no campo “colegas trabalho/escola”, enquanto a Familia C ndo apresenta
nenhum elemento no campo “vizinhos”. Quanto a Familia B, esta ndo apresenta relagdes de
vizinhanga nem de trabalho ou escola. Porém, as familias apresentam redes diversificadas,
sendo que a Familia A mantém um maior nimero de relagdes de amizade, a Familia C de
relacdes familiares e a Familia D de relagdes escolares. A Familia B apresenta um maior
nimero de elementos tanto no campo “familia” como no campo “amigos”.

Podemos também constatar que a maioria dos participantes (Al, C2, D1, D2 e D3)
mantém menos relacdes de confianga e intimidade comparativamente as relagcdes distantes.
Apenas o participante B1 apresenta menor nimero de relagdes distantes e o participante C1,
mostra um menor nimero de elementos no circulo médio no seu mapa de rede. Por outro
lado, os participantes Al, C1, C2 e D3 contém um maior nimero de relagdes distantes
comparativamente as relacdes de confianga. J& o participante B1 apresenta maior numero de
elementos concentrados no circulo préximo do seu mapa de rede, sendo o participante D1
quem mostra membros da rede, tanto no circulo médio como no distante.

Relativamente a variavel “densidade”, as Familias A, B e C referiram um menor
numero de elementos que conhecem mais de metade da sua rede social, enquanto que na
Familia C, 12% dos elementos ndo conhece nenhum elemento da sua rede. Todas as Familias
mencionaram um maior nimero de elementos (percentagens mais elevadas) que conhecem
menos de metade da sua rede social, a excepgao da Familia C que também apresenta o
mesmo numero de elementos (40%) que ndo conhecem outros elementos da sua rede. Porém,
a recolha dos dados inerente a presente varidvel foi um pouco critica, na medida em que era a
ultima informacao a ser recolhida numa altura em que as familias (principalmente as com
mais de um participante) ja se encontravam fatigadas. Esta situag@o levou a que na Familia
D, ndo se questionasse o nivel de densidade relativamente aos campos “comunidade” e

“servicos”, sendo os elementos constantes nestes quadrantes, na sua maioria, referentes a
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entidades, associagdes ou espagos publicos da comunidade. E por esta razao, que existe um

desfasamento de 28% na percentagem desta varidvel pois, o seu total ¢ de 72% e ndo de

100% como nas restantes familias.

Quadro 3.3.

Dimensdo estrutural: entrevista estruturada sobre o Mapa de Rede Social (N=7).

Itens da entrevista estruturada

Respostas .Ifertinéncia e Opinido acerca do n° Campos que progilrrrf;ldl:l) dgeque
utilidade do Mapa  total de elementos da gostasse de ver .
de Rede rede mais preenchidos gostasse de ver mats
preenchido
“E bom, interessante” 57%
“Faz-nos relembrar” 57%
“Sei com que’r}1 POsso 29%
contar
Suficiente 57%
Insuficiente 43%
Colegas TE 86%
Amigos 42%
Familia 29%
Servicos 14%
Comunidade 14%
Proéximo 57%
Médio 43%
Distante 29%
Nenhum 14%

No quadro 3.3. podemos verificar que 57% dos participantes considera o numero de

elementos da sua rede suficiente. Contudo, a maior parte dos participantes (86%) gostaria de

ter mais elementos no campo “colegas de trabalho/escola”, seguindo-se os campos “amigos’

(42%) e “familia” (29%).

b

Quando questionados acerca do nimero de membros nos circulos de proximidade, 57%

dos participantes mencionaram que gostariam de ter mais elementos da sua rede no seu

ntcleo de relagdes mais proximas, seguindo-se o circulo médio com 43% das respostas.

Quanto a pertinéncia e utilidade do mapa de rede para uso pessoal da familia, 57% dos

participantes responderam que “¢ bom, interessante” e “faz-nos relembrar”.

3.3.2. Analise da dimenséo funcional.

As variaveis analisadas nesta dimensao pretendem conduzir-nos a informagdes relativas

as transacgoes interpessoais entre a familia e os membros da sua rede de relagdes (House,
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1991, citado por Barrén, 1996, p. 18) e aos diversos tipos especificos de apoio prestados por

individuos, grupos ou institui¢des (Guadalupe, 2009).

Quadro 3.4.

Dimensdo funcional: elementos da rede social que prestam apoio a Familia

Familias participantes

Fungées do suporte

social Familia A Familia B Familia C Familia D

(N=29) (N=26) (N=45) (N=113)
Apoio material 20% 15% 0% 11%
Apoio informativo 7% 8% 0% 6%
Apoio emocional 3% 4% 4% 7%
Guia cognitivo 7% 0% 2% 6%
Companhia social 7% 4% 4% 21%
Regulacdo social 0% 4% 0% 9%
Novos contactos 0% 0% 2% 4%
Reciprocidade 10% 15% 7% 13%
Multidimensionalidade 0% 4% 0% 8%
Apoio recebido 21% 12% 7% 12%

Relativamente aos elementos que prestam apoio a familia — quadro 3.4. — verificou-se
auséncia de suporte dos elementos da rede social relativamente a cinco tipos de suporte:
apoio material (Familia C), apoio informativo (Familia C), guia cognitivo (Familia B),
regulacdo social (Familias A e C) e acesso a novos contactos (Familias A e B). Embora a
Familia C ndo tenha referido elementos suportivos a nivel do apoio material, 50% das
familias participantes (A e B) tém uma maior percentagem neste tipo de apoio, excepto a
Familia D que apresenta maior niimero de elementos apoiantes na “companhia social”,
seguindo-se entdo o apoio material como a segunda fun¢ao mais importante da sua rede de
relagdes.

Quando questionados acerca da existéncia efectiva de apoio, todas as familias referiram
elementos da sua rede de quem ja receberam suporte pelo menos uma vez na vida, tendo sido
a Familia C a que mencionou menor nimero de elementos (7%). As pessoas mencionadas
por esta familia encontram-se no campo da familia (4%) e dos amigos (2%). Da mesma
forma, na Familia B a maior parte dos elementos apoiantes fazem parte das relagdes
familiares (8%) e de amizade (4%), bem como na familia D em que prevalecem os familiares
(5%), seguindo-se os amigos e colegas de escola, ambos com percentagens equivalentes a
3%. Dos 21% dos elementos indicados pela Familia A, predominam os amigos (7%),
seguidos de familiares (3%), membros da comunidade (3%) e servigos (3%).

De acordo com os resultados, 75% das familias entrevistadas referem como principais

elementos apoiantes, os familiares e os amigos.
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Quadro 3.5.

Dimensdo funcional: Variaveis “Percep¢do do apoio” e “problemas emergentes”

Familias participantes

Variaveis

Familia A Familia B Familia C Familia D
Apoio percebido (média
satisfacdo de 1 a 10) 6 8 9 9
Problemas emergentes 0 1 1 3

No quadro 3.5. podemos constatar que o apoio percebido tem niveis elevados da parte
das Familias B, C e D. Apenas a Familia A apresenta uma satisfacdo mais baixa, de nivel 6.

Aquando da questao relativamente aos problemas emergentes que a familia possuia, a
Familia B e C mencionaram um problema (desemprego e divida da casa, respectivamente) e
a Familia D trés problemas (dificuldades na disciplina de matematica, portugués e historia
para os participantes D1 e D2, e desemprego da parte do participante D3). Apenas a Familia

A ndo considerou nenhum problema emergente.

3.3.3. Analise da dimensao contextual.
Cada variavel desta dimensdo merece mais aten¢do de acordo com o tipo de
intervengao que se pretende realizar mediante o diagndstico da estrutura e da funcionalidade

da rede social.

Quadro 3.6.

Dimensdo contextual: varidaveis “frequéncia dos contactos” e “dispersdo geografica”

Familias participantes

Variavel Indicadores Familia A Familia B Familia C Familia D
(N=29) (N=26) (N=45) (N=113)
Diariamente 14% 27% 13% 46%
Duas vezes p/ semana 3% 0% 0% 3%
Semanalmente 28% 27% 0% 20%
Frequéncia Duas vezes p/ més 0% 4% 16% 1%
contactos Mensalmente 38% 15% 11% 16%
Trimestralmente 0% 11% 22% 4%
Duas vezes p/ ano 3% 8% 2% 8%
Anualmente 3% 8% 4% 2%
Mesma casa 0% 0% 4% 4%
Mesmo bairro/rua 3% 0% 0% 5%
Disperso Mesma freguesia 38% 69% 14% 22%
. Mesmo concelho 14% 4% 24% 3%
geogrdfica yp o distrito 14% 19% 22% 58%
Mesmo pais 24% 0% 36% 5%
Estrangeiro 7% 8% 0% 3%
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Os resultados patentes no quadro 3.6. mostram que relativamente a variavel “frequéncia
de contactos”, a Familia A contacta mensalmente uma maior percentagem dos elementos da
sua rede (38%). Ja a Familia B apresenta 27% dos elementos da sua rede em que contacta
tanto diaria como semanalmente, enquanto a Familia D tem um contacto diario (46%) com a
maior parte dos elementos da sua rede social. Embora a Familia C mantenha contactos mais
frequentes com alguns elementos da sua rede, na sua maioria os contactos sao tidos com uma
frequéncia de trés em trés meses (22%), sendo estes mais esporadicos comparativamente as
restantes familias.

E importante referir que nas Familias A e C ndo foi questionada a frequéncia de
contactos relativamente aos elementos em que existia conflito e corte na relagdo. Da mesma
forma, na familia C existiam elementos em que os participantes ndo contactavam ha mais de
um ano, nio tendo sido estes elementos igualmente contabilizados para esta variavel. E
entdo, por esta razao que existe um desfasamento no total das percentagens de ambas
familias.

No mesmo quadro também ¢ possivel verificar-se informagao relativa a variavel
“dispersao geografica”. Relativamente as Familias A e B a maior parte dos elementos das
suas redes vivem na mesma freguesia (38% e 69% respectivamente) que a sua, o que
significa que se encontram a menos de 20 minutos de distancia. Pelo contrario, nas Familias
C e D a maior parte dos elementos das suas redes encontram-se a uma maior distancia, uma

vez que residem no mesmo distrito (Familia D, 58%) ou no mesmo pais (Familia C, 36%).

Quadro 3.7.

Dimensdo contextual: varidavel “vinculo”, “tempo da relagcdo” e “historias partilhadas”.

Familias participantes

Variavel Indicadores Familia A Familia B Familia € Familia D

(N=29) (N=26) Cl C2 DI D2 D3

N=42 N=29 N=66 N=55 N=63
Dependéncia 3% 0% 2% 3% 3% 0% 5%

Relagdo adequada 69% 46% 62% 48% 63% 71% 65%

Relacdo fraca/distante 21% 54% 21% 29% 18% 25% 21%

Vinculo Relacdo em construgdo 0% 0% 2% 3% 5% 2% 0%
Relacdo em conflito 3% 0% 12% 17% 3% 0% 0%

Relagdo interrompida 3% 0% 0% 0% 2% 2% 0%

Ha menos de 1 ano 0% 12% 33% 3% 14% 9% 17%

Entre 1 a 5 anos 31% 19% 29%  46% 58% 56%  44%

Entre 6 a 10 anos 20% 15% 13% 14%  28% 9% 16%

Temlzo da Entre 11 a 15 anos 14% 4% 7% 3% 0% 15% 5%
relagdo Entre 16 a 20 anos 14% 4% 2% 3% 0% 11% 5%
Entre 21 a 25 anos 0% 27% 2% 7% 0% 0% 2%

Ha mais de 25 anos 21% 19% 14%  24% 0% 0%  11%
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Histoérias N° elementos com

0, 0, 0, o
partilhadas ~ memorias em comum 0% 4% 33% >

99 ¢C

O quadro 3.7. revela os resultados das varidveis “vinculo”, “tempo da relacdo” e
“historias partilhadas”. Quanto a primeira variavel, podemos verificar que todos os
participantes mantém relagdes adequadas com a maior parte dos elementos da sua rede
social, o que podera ser um bom indicador no caso de necessidade de apoio em momentos de
vulnerabilidade.

Relativamente a varidvel “tempo da relacdo”, todos os participantes revelam um maior
numero de elementos da sua rede com que se relacionam ha menos tempo. A este respeito, o
participante C1 manifesta uma maior percentagem de membros da sua rede no intervalo de
tempo “hé menos de 1 ano” (33%). Seguidamente, os restantes participantes enquadram a
maioria das suas relacdes entre os 1 a 5 anos de conhecimento. A maior parte dos elementos
referenciados nestes intervalos de tempo (“menos de 1 ano” e “1 a 5 anos”’) foram colocados
no campo referente a colegas de trabalho ou escola (57% dos participantes).

A maioria das familias (75%) mencionou elementos com os quais mantém histérias em

comuim.

Quadro 3.8.

Dimensdo contextual: variaveis “homogeneidade” e “heterogeneidade”.

Indicadores Familias participantes
Variavel (N° elementos) Familia A Familia B Familia C Familia D
(N=29) (N=26) (N=45) (N=113)

Caracteristicas
sociodemograf.
semelhantes a 14% 4% 22% 8%
familia

Homogeneidade L
Experiencias e

valores
semelhantes a 14% 8% 7% 7%

familia

Experiencias e
valores
diferentes dos da
familia

Heterogeneidade 10% 12% 9% 8%

No quadro 3.8. verificamos que relativamente a variavel “homogeneidade” a Familia A
apresenta o mesmo numero de elementos, tanto com caracteristicas sociodemograficas (14%)
semelhantes a familia como com experiéncias, valores e interesses similares (14%). Desta
forma, a Familia A apresenta uma percentagem total de 28% com elementos da sua rede

semelhantes a si. Resultado idéntico teve a Familia D com valores muito aproximados para
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ambos indicadores (8% e 7%) tendo indicado um total de 15% de membros da sua rede para
a presente variavel. Ja as Familias B e C revelaram alguma discrepancia relativamente aos
indicadores da “homogeneidade”, na medida em que a Familia B apresenta um maior nimero
de elementos com experiéncias, interesses e valores semelhantes aos seus (8%). Porém, a
Familia C revela uma maior percentagem (22%) de elementos com caracteristicas
sociodemograficas semelhantes as suas comparativamente aos interesses € experiéncias em
comum. Totalizando, a Familia B indicou 12% de elementos com semelhangas a si e a
Familia C 29%.

Naturalmente, a varidvel “heterogeneidade” apresenta percentagens inferiores ao da
variavel “homogeneidade”, na medida em que aquela apresenta apenas um indicador. No
entanto, todas as Familias referiram elementos para esta variavel, sendo que a Familia B
demonstra uma maior percentagem (12%) de pessoas com interesses, experiéncias e valores

diferentes dos seus, apesar da sua rede social reduzida.

Quadro 3.9.

Dimensdo contextual: variaveis “conflito” e “corte na relagdo”.

Familias participantes
Variavel Indicadores Familia A Familia B Familia C Familia D
(N=29) (N=26) (N=45) (N=113)

N° elementos da

Conflito rede em contflito 3% 0% 11% 5%
com a familia

N° elementos na
Corte narelagdo  rede com corte 7% 0% 0% 1%
na relagdo

O quadro 3.9. mostra que a maior parte das familias (75%) apresentam relacdes de
conflito e que 50% referiram elementos da rede com os quais interromperam a relagdo. A
familia com maior niimero de conflitos nas suas relagdes ¢ a Familia C (11%), ao contrario
da Familia A que apresenta 7% dos elementos da sua rede com os quais cortou a relacao,

sendo que pelo menos uma vez, ja havia recebido apoio da parte destas pessoas.

3.4. Discussio dos Resultados

Na andlise da dimensao estrutural, um dos resultados que se destaca ¢ o tamanho
relativo as redes sociais pessoais de cada participante. A maior parte apresenta mais de 40
elementos na sua rede, sendo que trés dos participantes apresentam uma rede social com um
namero entre os 26 e 30 elementos. A média do niimero total de membros da rede de todos

os participantes ronda os 44 elementos. Tal como podemos constatar pela literatura, de uma
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forma empirica acredita-se que a rede social pessoal possa conter uma média de trinta a
quarenta elementos (Guadalupe, 2009). Da mesma forma, podemos verificar que os campos
“familia” e “amigos” sdo os que manifestam maior nimero de elementos na maior parte das
familias (A, B e C). Esta informagao vai ao encontro dos resultados de Sousa e Ribeiro
(2005) que constaram que a unido familiar € o que as familias percepcionam como mais
positivo no seu funcionamento, aparecendo normalmente os amigos em segundo plano. Por
outro lado, a maior parte das familias ndo indicou nenhum membro da sua rede nos campo
referentes aos “colegas de trabalho/escola” e “vizinhos”. Mas, referiram que gostariam de ter
o campo “colegas de trabalho/escola” preenchido. Esta situagdo leva-nos a acreditar que as
familias tém competéncias (Sousa & Ribeiro, 2005), pois souberam identificar as lacunas ou
fraquezas da sua rede social, embora paregam de alguma forma limitadas ou paralisadas na
activacdo dessas mesmas capacidades para atingirem os seus objectivos (Sousa & Ribeiro,
2005).

Quanto ao funcionamento da rede social de suporte, metade das familias entrevistadas
(A e B) apresentaram uma maior percentagem de apoio material comparativamente aos
restantes apoios, seguindo-se a Familia D que apresentou maior nimero de elementos
apoiantes na “companhia social”, seguindo-se entdo o apoio material como a segunda fungao
mais importante da sua rede de relagdes. A presente situagdo pode ser comparada aos
resultados do estudo desenvolvido por Sousa et al. (2007) em que concluiram que as familias
multiproblematicas pobres recorrem as suas redes de suporte para questoes mais praticas
como: apoio com alimentos, tomar conta dos filhos, preenchimento de documentos formais,
auxilio na procura de emprego, entre outros. Outro resultado que se destaca nesta dimensao,
¢ o facto de as familias (75%) referirem como principais elementos apoiantes, os familiares e
os amigos. Esta situacao corrobora as afirmagdes de Sousa (2005) pois, a autora relata que a
familia surge como uma potencialidade das redes informais das familias multiproblematicas,
sendo a rede familiar igualmente encarada como principal sector de apoio, surgindo os
amigos como segundo sector de apoio mais importante.

Ja na dimensao contextual, um dos participantes (C1) manifesta uma maior
percentagem de membros da sua rede no intervalo de tempo “ha menos de 1 ano”, seguindo-
se, os restantes com a maioria das suas relacdes entre os 1 a 5 anos de conhecimento. Este
facto pode indicar-nos que as familias estdo constantemente em crescente evolu¢do no que
concerne as suas relagdes interpessoais. Além disso, a maioria das familias mencionou
elementos com os quais mantém historias em comum. Sluzki (2010) explica que sao as

29 <¢

variaveis “historias partilhadas”, “reciprocidade”, “frequéncia de contactos” e “companhia
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social” que mantém as relacdes em constante dindmica, nao as deixando morrer. Quanto as
experiéncias, valores e interesses das familias serem semelhantes ou diferentes a de outros
membros da sua rede, verificou-se pelos resultados que o numero de elementos indicados,
tanto para a variavel homogeneidade como para a heterogeneidade, foi muito aproximado.
Tanto a homogeneidade como a heterogeneidade acarretam vantagens e desvantagens em
relacdo a identidade do sujeito e no reconhecimento de sinais de stress pelos elementos da
rede, bem como na activagao e utilizacao da rede (Sluzki, 1998). Brim (1974, citado por
Barron, 1996) refere que as pessoas com redes mais homogéneas tém, tendencialmente,
relacdes mais reforgantes. Porém, o facto de as familias conterem membros com
caracteristicas muito proximas (homogeneidade), faz com que a existéncia de novos recursos
seja escassa (Sousa & Ribeiro, 2005).

Torna-se importante referir que na variavel “conflito” estdo presentes elementos em que
as familias referiram serem diferentes de si relativamente a experiéncias, interesses e valores
(variavel “heterogeneidade” do quadro 3.8). Esta situag@o leva-nos a crer que podera existir
alguma conexao entre as disparidades das pessoas nas relagdes e o surgimento de conflito.
Além disso, estes elementos estdo também mencionados no campo referente as relagdes
familiares (irmaos, filhos, pais). Este facto corrobora a afirmagao de Guadalupe (2009)
quando a autora refere que o conflito surge tendencialmente associado aos vinculos

familiares de maior proximidade, associados as interac¢des quotidianas.

3.5. Quadro de Referéncia para a Anilise do Mapa de Rede e ECMR

Com a analise dos dados procurou-se perceber a funcionalidade das redes sociais de
suporte das familias e enquadra-las numa tipologia de criagdo, potenciagdo ou activagao das
redes de suporte familiar de modo a facilitar o desenho da intervengao. Assim, tendo como
base nao so os resultados obtidos das entrevistas com as familias mas, também, a informacao
que a literatura nos consagra acerca da relevancia da avaliagdo de todas as variaveis
associadas ao suporte social, apostou-se na elaboragdo de um quadro de referéncia (Anexo E)
que permitisse um diagnostico célere e eficaz do suporte social de familias beneficidrias de
RSI. Sarason e colaboradores (1987) defendem que para os profissionais da area clinica os
instrumentos de avaliacdo do suporte social devem ter uma aplicagdo breve. Esta afirmacao
leva-nos a crer que também os técnicos de intervencao social e comunitaria necessitam,
igualmente, ndo so de instrumentos diagnosticos de aplicacao rapida, como também que a

sua analise seja efectuada de forma breve e eficiente.
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Embora Gongora (1991, citado por Guadalupe, 2009) inclua a activagdo das redes na
tipologia da potenciag@o, nds preferimos encara-la como uma tipologia independente, dado
que a (re)activacao de vinculos que por alguma razao estariam desactivados, ird depender do
pedido claro e objectivo da familia. Desta forma, para uma intervengao no ambito da
activacao das redes de suporte das familias, acreditamos que quanto as dimensdes estrutural e
funcional da rede social ndo existe nenhuma variavel que nos indique directamente esta
necessidade. Por outro lado, ja na dimensdo contextual diversas varidveis permitem-nos
chegar & conclusio de que determinada rede necessita de activar os seus vinculos. E o caso
das variaveis “frequéncia de contactos” (quando nao existe contacto ha mais de um ano),
“dispersdo geografica” (quando a relacdo ¢ interrompida devido a distancia geografica),
“histdrias partilhadas” (permite a reactivacao dos contactos no caso dos elementos da rede
em que a frequéncia dos contactos ¢ superior a 1 ano), “conflito” e “corte na relagdao”. Estas
duas ultimas variaveis sao as que nos fornecem dados mais importantes acerca da activacao
ou desactivagdo dos vinculos pois, € a partir delas que se conseguira perceber a existéncia de
relacdes em conflito e aquelas em que existiu ruptura, independentemente das razdes que
levaram a cada circunstancia. A activagdo dos mesmos dependera ndo s6 da existéncia de
apoio da parte destes membro mas, acima de tudo da vontade do participante em retomar a
relacdo.

Incrementar a eficécia da rede, para Gongora (1991, citado por Guadalupe, 2009) ¢
sinonimo de potenciar a rede. Uma vez que se verifica uma inércia ou ineficacia dos seus
membros derivado a uma série de razoes (sobrecarga, auséncia de recursos para apoio, falta
de versatilidade na rede...) esta tipologia de intervencao visa capacitar os elementos da rede
para resolverem os seus problemas autonomamente (Guadalupe, 2009). Assim, quando nos
reportamos a uma intervengao mais centrada na potenciagao das redes de suporte,
encontramos varidveis das trés dimensodes que nos fornecem informacao relevante para este
fim. No caso da dimensao estrutural, o tamanho da rede ¢ crucial na medida em que se a rede
de relacdes for numerosa (superior a sessenta elementos) e ndo apresentar nenhum elemento
como fonte de suporte, esta informacao sugere a necessidade de se trabalhar a familia nas
suas multiplas vertentes relacionais de forma a que lhe seja possivel aceder a sua vasta rede
social com o fim de efectuar um pedido de apoio, ou até mesmo, fornecé-lo. Da mesma
forma, se na variavel “composi¢do” verificarmos que numa rede numerosa ou minima todos
os campos se encontram preenchidos e se ndo existir funcionalidade da rede, entdo a
intervencao devera incidir na potenciacao da rede de relagdes. No caso de se verificar

auséncia de fun¢ao da parte dos elementos dos primeiros dois circulos centrais do mapa (os
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mais proximos do sujeito) entdo, a variavel “distribuicdo” podera contribuir igualmente para
este tipo de intervencdo. Quanto a variavel “densidade” podera existir necessidade de se
potenciar a rede quando se verificar auséncia de conexdo entre os seus membros pelo facto
de varias pessoas nao se conhecerem entre si, sendo uma rede pouco densa ou dispersa.

A dimensao funcional ¢ aquela que mais contribui para o diagnostico do suporte social,
sendo este a fun¢do primordial das redes sociais. Assim, se numa rede de relacdes numerosa
ndo se verificar apoio da parte de nenhum (ou quase nenhum) elemento relativamente ao
apoio material, emocional, informativo, guia cognitivo, regulacao social, companhia social e
acesso a novos contactos, esta situagao indica a necessidade de se intervir com a familia no
ambito da potenciagdo da sua rede de suporte. Para este mesmo tipo de intervengao, as
variaveis “reciprocidade” e “muldimensionalidade” também contribuem com informagao
relevante. Esta situagdo pode ser constatada, se tanto nas redes minimas como nas numerosas
se verificar fraca simetria entre os elementos e o participante ou familia, ou seja, se 0 nimero
de apoio recebido for inferior ao apoio fornecido e vice-versa. Evidentemente que nos
vinculos em que este tipo de transacgdes se verificam entre os membros apoiantes € o
participante, existe uma maior propensao para manter a relagdo activa. Se existirem poucos
ou nenhum elemento da rede que apoie a familia, pelo menos, em mais do que dois tipos de
suporte (multidimensionalidade) consubstancia a necessidade de se potenciar a rede familiar.
A situagdo repete-se, se a rede for igualmente numerosa e houverem poucos membros que ja
apoiaram efectivamente a familia (apoio recebido) e se o nivel médio de satisfagdo desta para
com a sua rede de apoio for inferior a cinco (apoio percebido).

Sdo trés as variaveis da dimensdo contextual que acreditamos serem fundamentais para
justificar o desenho de uma interven¢ao no ambito da potenciagdo das redes de suporte:
frequéncia de contactos, dispersao geografica e vinculo (ou estado da relagdao). Assim,
quando os contactos sao mantidos com uma frequéncia inferior a uma ou duas vezes ao ano,
estamos perante a probabilidade de existéncia de maior risco de ruptura da relagdo. A
necessidade de potenciar a rede de suporte surge também associada ao facto de os elementos
que se encontram geograficamente mais perto (dispersao geografica) da familia, nao
prestarem qualquer tipo de apoio, e quando o maior numero de relagdes com os membros da
sua rede forem fracas ou distantes (vinculo).

Tal como na potenciagdo das redes, a dimensao estrutural apresenta-se como crucial
para o diagnostico no ambito da criagdo das redes de suporte e respectiva intervencdo. A
diferenca patente entre ambas — criar e potenciar — reside no tamanho da rede, onde na

potenciacao a rede social apresenta um nimero elevado de membros, enquanto na criagao o
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numero de elementos identificados ¢ minimo. A tipologia de criacao de redes esta
comummente associada a situagdes de isolamento social ou quando se vém como prejudiciais
os vinculos sociais existentes (Gongora, 1991, citado por Guadalupe, 2009). Nao esquecamos
que uma das fung¢des primordiais das redes sociais € o suporte social. Logo, se actuamos a
fim de proporcionar o aumento do tamanho da rede familiar, estamos também a contribuir
para a criacdo de novos vinculos que serdo uma base para intercdmbios futuros. Assim, numa
rede com um tamanho minimo (menos que vinte elementos) surge a necessidade de criar
novos lagos de modo a ndo se sobrecarregar os mesmos elementos em situacdes de crise ou
vulnerabilidade. O mesmo acontece se houver a inexisténcia de membros em algum dos
campos da rede (composi¢do), sugerindo que o sujeito ou familia apenas mantém
determinados tipos de interac¢des havendo a necessidade de criar novas redes sociais
(familiares, de vizinhanga ou outra). A necessidade de intervir na criagcdo de redes surge
também associada as variaveis “distribuicao” e “densidade”, no caso de nao existirem
membros nos dois primeiros circulos centrais e se a rede for coesa ou muito densa. Quando o
participante considera o niimero total de membros da sua rede insuficiente ou manifestar
vontade de ver algum dos circulos de proximidade mais preenchidos, bem como algum dos
campos, sao também indicios de que a sua rede necessita de ser alargada.

O papel da dimensao funcional para a criagdo de redes ¢ muito semelhante ao da
potenciagdo, na medida em que serd necessario alargar a rede de suporte da familia se numa
rede minima nao houver o apoio de nenhum membro relativamente ao apoio material,
emocional, informativo, guia cognitivo, regulacao social, companhia social e acesso a novos
contactos. Ja na dimensao contextual é-nos dada indicacdo da necessidade de intervir no
ambito da criagdo de redes se na variavel “dispersdo geografica” o maior nimero de
elementos da rede residir a mais de trinta minutos de distancia da familia; se na variavel
“duracdo da relagdo” a rede contiver um maior nimero de membros que interaja com a
familia ha mais de quinze anos; e quando os membros da rede com valores, interesses e
experiéncia em comum semelhantes aos da familia (homogeneidade) forem escassos ou
nenhum.

Torna-se importante referir que a situagao-problema de cada familia ou individuo ira
clarificar a necessidade de se avaliar o suporte social recorrendo-se, apenas, a certas
variaveis. Tal como Guadalupe (2009) explica, para a realizacdo do diagndstico do suporte
social proporcionado por uma rede social ndo carece a apreciacdo exaustiva de todas as

caracteristicas elencadas nas respectivas dimensdes pois, algumas destas variaveis assumem
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real importancia na avaliagao de determinadas situagdes, “fornando-se supérfluas perante
outras” (p. 75).

Nunca ¢ demais relembrar que o desenho de uma intervengdo no ambito da criacao,
activacao ou potenciacdo das redes sociais de suporte, na maioria dos casos, carece de uma
ou varias acgoes especificas e complementares para se alcangar o fim desejado. Isto &,
quando analisamos, por exemplo, uma rede social com um tamanho minimo ou uma rede
numerosa mas que tenha uma funcionalidade nula, esta informagao podera indicar-nos que da
parte da familia ou individuo podera existir uma fraca competéncia no ambito das relagdes
interpessoais, levando a pessoa ao isolamento ou a inibi¢ado em momentos de crise ou
vulnerabilidade. Esta situagdo mostra-nos a importancia de o técnico dever analisar os dados
resultantes do diagnostico do suporte social em conformidade com outros instrumentos de
avaliacdo diagndstica no ambito do RSI. Cabera, assim, ao interventor decidir com base no
diagnostico geral da familia, se as acgOes interventivas passardao por actividades
complementares que permitam, por exemplo, o aumento das competéncias interpessoais da
familia, de modo a que esta consiga e saiba recorrer a sua rede social de suporte quando
assim necessitar. Nao podemos esquecer que, tal como ja foi referido no primeiro capitulo, o
papel do profissional na intervencao baseada no suporte social ¢ indirecto, levando a que o
técnico crie oportunidades que permitam ajustar os recursos da comunidade envolvente as

necessidades psicossociais da familia.

Por todas as razdes ja enumeradas ao longo do presente trabalho, torna-se fundamental
que os técnicos de intervencao social e comunitéria saibam “aprofundar, concretizar e
conceptualizar adequadamente [0] diagndstico [das redes sociais de suporte] (Guadalupe,
2009, p.81). Foi neste sentido que se procedeu a construgao da ECMR e se realizou o
respectivo pré-teste. Como pudemos constatar, este instrumento possibilita um diagnostico
coeso das familias no &mbito do suporte social, sendo igualmente uma ferramenta elementar
no processo de avaliagdo inicial destes agregados familiares, complementando o diagnostico
social no &mbito do RSL

A elaboragao de um programa de formacgao que permita a aquisi¢cao de conhecimentos e
competéncias destes profissionais com base no diagnostico das redes sociais de suporte
através do ECMR ¢ determinante, uma vez que ird possibilitar o desenho de intervengdes
sustentadas, levando por consequéncia, a autonomia, auto-determinagdo e empowerment das

familias.
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Assim, para responder a esta necessidade decidimos elaborar um programa de formagao
na area das redes sociais de suporte, para técnicos de intervencao social e comunitdria que

trabalhem fundamentalmente com familias beneficiarias de RSI.
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CAPITULO IV

Desenho do Programa de Formacao

4.1. Concepc¢ao do Programa de Formacao

4.1.1.  Objectivos do programa.

Pretende-se que os técnicos de interveng¢do social e comunitéaria adquiram
conhecimentos e competéncias para o diagnostico do suporte social, de modo a ser-lhes
possivel avaliar com rigor as necessidades da familia relativamente a sua rede social de
suporte, através da realidade existente.

Destacam-se assim, os seguintes objectivos especificos: [1] Promover a aquisicao de
conhecimentos especificos sobre as varidveis inerentes as dimensdes estrutural, funcional e
contextual no ambito das redes sociais de suporte, bem como sobre a analise do
funcionamento das mesmas, a fim de se identificar as propriedades da rede que estdo a inibir
a sua funcionalidade; [2] Promover a aquisi¢ao de competéncias chave para a aplicagdo do
mapa de rede e ECMR e consequente analise dos dados, de modo a permitir uma intervengao
coesa e sustentada com as familias.

Desta forma, a linha de ac¢ao deste projecto concretiza-se através de acgdes de natureza

formativa.

4.1.2. Programa de formacao para técnicos de intervenc¢iao social e comunitaria.

Titulo da formacgao.

“Suporte social: conceitos, diagnostico e intervengao.”

Carga horaria total da formagao.

O curso compreendera uma carga horaria total de 28 horas.
Local.

Sala ampla (da instituicdo ou entidade parceira) que forneca o setting adequado para o

bom desenvolvimento da formagao.
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Destinatarios.
Técnicos de intervencdo social e comunitdria em que a sua intervengao seja

maioritariamente com familias.

N°?de participantes.
A formacdo devera abranger um maximo de dezasseis formandos e um minimo de

doze.

Objectivos gerais.
No final da formagao os participantes estardo em condicdes de:
e Identificar as diferentes dimensoes e as variaveis do suporte social no ambito do
diagndstico social;
e Diagnosticar as necessidades/vulnerabilidades, bem como as potencialidades
das redes sociais de suporte das familias beneficiarias de RSI;
e Elaborar planos de intervencao coesos e sustentados com ac¢des orientadas para

a criagdo, activacao ou potenciacdo das redes sociais de suporte familiar.

Quadro 4.1.

Objectivos especificos e sintese dos conteudos dos modulos da formagao.

Objectivos especificos Sintese do conteudo do modulo

Modulo I — Acolhimento

.. - Apresentagdo do curso, do formador e dos

- Conhecer os objectivos, a estrutura do curso
s formandos;
e o seu processo de avaliacdo; . L
o - Critérios e processo de avaliagcdo do curso.
- Sensibilizar os formandos para a . )
C e .. - Andlise de expectativas dos formandos face
participagdo nas actividades propostas. . .
a formacao.

Moédulo II — As redes sociais e o suporte social

. . . - Teorias e conceitos da rede social;
- Dominar os conceitos, teorias € os modelos ) )

.. : - Teorias, conceitos € modelos do suporte
explicativos do suporte social; )
.. ) social;
- Conhecer e distinguir as diferentes : . ) )

- Dimensodes do suporte social: teorias de Ana

di oes d rt ial.
HRenses do suporte sodia Barrén (1996) e Carlos Sluzki (1998).

Modulo III - O diagnostico do suporte social
- Compreender e distinguir as variaveis - Caracteristicas das dimensdes do suporte

inerentes ao diagnostico social do suporte social no ambito do diagnoéstico social:
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social; reorganizacao das varidveis segundo Sonia

- Saber aplicar o instrumento de diagndstico ~ Guadalupe;

do suporte social,; - Instrumento de diagnéstico do suporte social
- Analisar os dados do instrumento de familiar: normas de aplicagdo e analise dos
diagndstico do suporte social a fim de dados.

detectar lacunas nas redes de suporte social
das familias.

Modulo IV — Suporte social e intervencao

- Conhecer as actividades/ac¢des - .. . ,

) . : - Intervengoes positivas: suporte social, saude
desenvolvidas no ambito do suporte social

. . ¢ bem-estar;

nos contextos familiar e comunitario; ] ) ) ..
i : . - A analogia entre a psicologia positiva e o
- Explorar diferentes formas de intervengao )
A . suporte social;
no ambito do suporte social, no contexto do

RSI;
- Adquirir competéncias para a construgao e

- Balango de competéncias;
- As competéncias interpessoais;

. i . - Programas de apoio a familia;
aplicacdo na vida profissional de um plano de & .p ) ,
. . o - Grupos de apoio e ajuda mutua;
intervencao facilitador de uma abordagem s )
) ) . . - Participacao social;
inovadora na interven¢ao com familias, no ) N
. . - Planeamento da intervengao.
ambito das redes sociais de suporte.

Metodologia.

A metodologia do curso de formacao ird abranger métodos e técnicas diversificadas e
adequadas as caracteristicas do publico-alvo. Serdo utilizados especialmente os métodos
activos/participativos no sentido de facilitar a aquisi¢cao de saberes pelos formandos e o
desenvolvimento de competéncias técnicas. Para este fim, serdo empregadas diferentes
praticas como a reflexdo, a descoberta, a experimentagao, a construgdo e partilha de saberes e

a andlise de casos praticos.

Cronograma do curso de formagao.

Quadro 4.2.

Cronograma da formagao.

Carga Meés (a definir)

Médulos Horaria Sessoes Semanal Semana2 Semana3 Semana4
Modulo I — Acolhimento 1h (N°1) 1h 2% feira
Modulo II — As redes sociais e 6h (N°2) 3h 2% feira
o suporte social (N°3) 3h 2" feira
. O et (N°4) 3h 3?* feira
Moédulo IIT — O diagnoéstico do oh (N°5) 3h 38 feira

rt ial
suporte socia (No 6) 3h 22 feira

47



Utilizagdo do Mapa

(N°7) 3h 2% feira
Modulo IV — Suporte social e 12h (N°8) 3h 3% feira
intervengao (N°9) 3h 3* feira
(N°10) 3h 6" feira

E possivel constatar-se através do quadro 4.2. que o curso de formagio sera ministrado ao
longo de duas semanas, as segundas e tergas-feiras. O hiato de tempo entre as sessdes (Anexo
G) n° 5 e 6, bem como nas sessdes n° 9 e 10, existe pela necessidade de os formandos
precisarem de desenvolver trabalhos especificos no ambito das tematicas apresentadas no

curso — o0 que acarreta um tempo consideravel para a sua execugao.

Processo de avalia¢do dos formandos.

A avaliagao dos formandos ird incidir em trés momentos essenciais: a avaliac¢ao inicial
ou diagnostica, a avaliagdo continua e a avaliagdo final.

A avaliagdo inicial serd realizada com base nas expectativas de cada formando sobre o
suporte social nas familias beneficiarias de RSI. A avaliagcdo continua (anexo F), efectuada
em todos os mddulos (excepto no mddulo de Acolhimento), sera efectuada com base nos
parametros definidos (quadro 4.3.). J& a avaliagdo final, serd calculada pelo somatorio das
médias aritméticas simples das classificagdes obtidas na avaliacdo continua produzida em

todos os moddulos.

Quadro 4.3.
Pardametro da avaliagdo continua (adaptado de Albifor, 2004)
Parametros Definicdo
Aplicagao dos saberes Aplica de forma eficaz as competéncias desenvolvidas a diferentes e/ou novas

situagoes formativas.

Comunicagao Intervém adequada e eficazmente, valorizando e facilitando a interacgdo entre os
diferentes actores da formacao.

Criatividade Desenvolve e fomenta solugdes inovadoras e eficazes que facilitem a prossecugio
dos objectivos delineados.

Espirito de equipa Contribui para a eficacia do grupo de formagao, aceitando as diferengas pessoais ¢
relacionando-se com todos os intervenientes no processo formativo.

Participacgdo Colabora na dinamizagdo das diversas actividades formativas, intervindo
adequada e espontaneamente.

Auto-confianga Mantém o dominio necessario para desempenhar as suas tarefas em situagdes de
adversidade que podem atingir a formacao.

Pontualidade Cumpre os horarios previamente definidos, alcangando os objectivos sem uso
sistematico das tolerancias.

Responsabilidade Decide e actua considerando os direitos e deveres do formador e do formando.
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4.1.3. Modelo tedrico do programa de formacao.

Sendo o presente projecto dedicado ao desenho de um programa de formagdo para
profissionais, optou-se por seguir o modelo pratico-reflexivo de Wallace (1991) —
comummente associado a formag¢ao permanente de professores — adaptando-o a realidade dos
técnicos de interveng¢ao social e comunitaria.

O modelo pratico-reflexivo valoriza ndo sé o conhecimento do profissional recebido no
ambito de uma formaga@o, como também o conhecimento adquirido através da experiéncia

profissional.

Figura 4.1.
Modelo pratico-reflexivo de formagdo profissional de Wallace (1991, adaptado de Amaral,

Moreira & Ribeiro, 1996).

Saber
documental
Esquemas
conceptuais ou . .
constructos Pratica Reflexao Compet.enc1a
mentais do Profissional
formando Saber
experimental
prévio
Estadio 1: Estadio 2: Meta:
Pré-formativo Formacéao Profissional Formagao Profissional

Wallace (1991, citado por Machado, 2010) defende a existéncia de um movimento
ciclico entre a pratica e a reflexao (figura 2.3.) em que ambas se alimentam mutuamente, de
modo a alcangar a competéncia profissional. O proprio conceito de competéncia profissional
¢ entendido pelo autor, como um conceito dinamico, nunca sendo totalmente atingido pela
necessidade de se desenvolver sempre algo novo (Machado, 2010). Assim, o modelo pratico-
reflexivo considera o conhecimento recebido, o conhecimento experiencial, a pratica, a
reflexdao e a competéncia profissional, como factores essenciais para a formagao de
profissionais.

O contexto actual de trabalho dos técnicos de intervengao social e comunitaria procura
profissionais competentes, que busquem o desenvolvimento constante das suas
potencialidades, bem como a superagao dos problemas que inevitavelmente surgem no

ambito da sua intervencao didria. Reflectir sobre sua pratica profissional, fara com que o
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técnico seja capaz de tomar decisdes mais acertadas perante situagdes mais problematicas do
seu percurso profissional que decorre num processo de relagdes interpessoais (Machado,
2010).

Neste sentido, e de acordo com o presente modelo tedrico, o formador deve orientar os
formandos “na concepg¢ao e implementagdo de situagoes experimentais significativas,
capazes de fornecerem material para reflexao” (Lalanda & Abrantes, 1996, p. 58). Alarcdo
(1996) corrobora esta afirmacdo indicando que a reflexao a partir de situagdes de praticas
reais devera ser um forte componente a ser integrado na formagao de profissionais. Uma
estratégia de reflexdao/formacao geralmente utilizada para este fim ¢ a analise ou estudo de
casos, correspondendo estes a registos de acontecimentos, reais e problematicos da
intervenc¢do do técnico (adaptado de Amaral et al, 1996).

A escolha do presente modelo de formagao reside na crenga de que técnicos de
intervengao social e comunitaria que reflectem sobre a sua pratica profissional se tornam
mais competentes e autdbnomos, canalizando o seu empenho e responsabilidade para o
desenho de acg¢des interventivas que promovam, igualmente, a autonomia e auto-

determinacao dos seus destinatarios/beneficiarios.

4.1.4. Riscos, beneficios e resultados.

4.1.4.1. Resultados.
Os objectivos do presente projecto orientam-se para os seguintes resultados finais:
e Técnicos de intervencdo social e comunitaria com conhecimentos e competéncias
sobre avaliagcdo diagndstica no ambito do suporte social familiar;

e Intervengdes familiares mais consistentes e sustentadas com acgdes orientadas para a

criagdo, potenciacao ou activagdo da rede social familiar.

4.1.4.2. Riscos.

Antever as circunstancias adversas que podem ocorrer no projecto, ajuda a minimizar
os seus efeitos prejudiciais. Assim, salientam-se os seguintes riscos que poderdo ocorrer
aquando da implementacao do programa de formagdo para técnicos:

e A nao adesdo de algum parceiro chave;
e Dificuldade em se conseguir formadores experientes na area pretendida;
e Falta de equipamentos (espagos e materiais) para a formagao;

e Fraca adesdo dos participantes para a formagao.
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4.1.4.3. Beneficios.

Através da interven¢do consertada com os destinatarios directos e indirectos afectos ao

projecto, poderemos obter os seguintes efeitos colaterais:

e A formagdo em suporte social passar a ser indispensavel para as equipas de protocolo
de RSI, passando os servicos da seguranca social a ministrar o referido curso de
formacao;

e Os técnicos de intervencdo social e comunitaria passarem a desenvolver projectos
especificos dirigidos a acgdes no ambito do suporte social;

e Familias empowered, auto-determinadas e com uma rede social de suporte
sustentada;

e Familias autonomas e proactivas na resolugdo dos seus proprios problemas;

e Menor dependéncia da familia aos servigos institucionalizados de apoio.

4.1.5. Modelo légico.

Em 1999, McLaughllin e Jordan, mencionaram que o Modelo Logico € constituido por
cinco fases: “collecting the relevant information”; “describing the problem the program will
solve and its context”; “defining the elements of the model in a tabel”; “drawing the logic
model” e “verifying the model”.

Com efeito, 0 modelo 16gico do programa de formagdo para técnicos foi exactamente
construido com o proposito da defini¢do anterior, baseando-se nas fases propostas por
McLaughllin e Jordan (1999) anteriormente descritas. A coeréncia entre os objectivos,
actividades e os respectivos resultados, assume-se na sua integra quando nos apercebemos
que os indicadores de avaliagdao nos oferecem a informagao necessaria para conseguirmos
determinar a eficicia de determinada ac¢do, para atingir um determinado objectivo. Esta
ligacdo imprescindivel permite-nos chegar com mais certeza e rigor aos resultados esperados.
Esta situacao poderd, entdo, ser constatada através do modelo 16gico seguidamente

apresentado (figura 2.1.).
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MISSAO: Promover a autonomia, auto-determinagio e empowerment familiar através de acgdes facilitadoras para uma utilizagio eficaz da rede suporte, orientadas para a criagdo,
potenciagdo e activag@o da rede social familiar, de modo a reduzir a dependéncia da familia aos profissionais e sistemas institucionalizados de apoio.

OBJECTIVO OBJECTIVOS
GERAL ESPECIFICOS INPUTS ACTIVIDADES OUTPUTS RESULTADOS IMPACTO
Promover a Aumento dos
aquisigdo de Formador(a) conhecimentos Técnicos de
conhecimentos com formagdo em técnicos acerca do intervenc';ﬁo.social ¢ Familias
Dotar os técnicos de especificos sobre as Psicologia suporte social. comum.téna com empowered,
intervengao social e variaveis inerentes Comunitaria ou Conh601mentos ¢ auto-determinadas e
comunitaria de as dimensoes Desenvolvimento competéncias sobre com uma rede social
conhecimentos e | estrutural, funcional Comunitario. > ) ava}laf;éo de suporte
competéncias acerca e contextual no Aumento das R d1qgnost1ca no sustentada.
da aplicacgdo exacta ambito das redes Programa de competéncias na amblfco do suporte
de um instrumento sociais de suporte, Associacdes, Formagao para aplicagio de um social familiar. Familias autonomas
de avaliacdo bem como sobre a institui¢des ou Técnicos de instrumento de e proactivas na
diagnéstica do analise do outros locais na intervengao social e diagnéstico do resolucdo dos seus
suporte social, de funcionamento das comunidade que comunitaria, na area suporte social. proprios problemas.
modo a permitir o mesmas. cedam o espago para do suporte social.
desenho de um a formacao.
~ programa de Avaliagdes Menor dependéncia
1nterv§1rr1§3?acom as Promover a o diagnosticas de Int 3o famili da fam1.11a aos
S. . Recursos materiais, suporte social das ntervengdo famifiar Servigos
aquisicao de pedagogicos e famili mais consistente € institucionalizados
competéncias chave logisti an.l,l 1'as sustentada com di i
L gisticos para a beneficiarias RSI d e apoio.
para a aplicagdo do realizacdo da ac¢Oes orientadas
S mapa de rede e formago. N para a criagao,
ECMR ¢ potenciagdo ou
consequente analise Planos de activagio da rede
dos dados, de modo intervengdo no social familiar.
a permitir uma ambito do suporte
intervengao coesa e social, coesos e
sustentada com as sustentados.
familias.

AVALIACAO
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4.2. Planeamento do Programa de Formacao

4.2.1. Destinatarios.
Sao destinatarios deste projecto, todos os técnicos de intervencgdo social € comunitaria

que exercam a sua fun¢@o no directo com familias beneficidrias de RSI.

4.2.2. Equipa do projecto.
Uma vez que o projecto assenta em acgdes de natureza formativa, a equipa do projecto
sera constituida apenas por um formador com habilitacdes académicas ao nivel da Psicologia

Comunitaria e Protec¢do de Menores ou Desenvolvimento Comunitario.

4.2.3. Recursos materiais e financeiros.

A nivel financeiro, o gasto esperado para o programa de formacdo compreenderd o
valor correspondente a remuneracao do formador. Este devera receber, no minimo, €25/h
(vinte e cinco euros por hora), perfazendo um total de €750 (setecentos e cinquenta euros)
por formagao.

Quanto aos recursos materiais, cabera ao formador garantir alguns materiais essenciais
para o melhor desenvolvimento da formagao (no caso da instituicao que solicitou a formacao
nao disponibilizar), tais como: computador portatil, data show, flipchart, marcadores,
canetas, folhas brancas A4, bem como todo o material técnico e pedagdgico que cada sessao

assim o exigir (quadro 3.1.).

Quadro 4.4.
Recursos financeiros do projecto.

Recursos Descricdo Or¢camento
Humanos Formador(a) € 750 (por formagio)
Materiais g)cl)}rlr;ilg?;iscrazcgtjt?, data show, flipchart, marcadores, canetas, € 1500
Logisticos Contactos telefonicos, fax’s, oficios, e-mails (internet) € 50 (por formagio)
Imprevistos glét\fftsst E:1Siligéncias que possam Vir a ser necessarias e que nao foram € 50 (por formacio)

Total €2350

O quadro 4.3. mostra-nos os recursos materiais ¢ humanos a serem utilizados para a

execucdo do programa de formagdo, bem como os respectivos gastos na aquisi¢do dos
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mesmos. Naturalmente, serdo também necessarios alguns procedimentos para a
contratualizagdo da formagao entre a institui¢do que a solicita e a entidade que a ird ministrar,
bem como em alguns contratos formais que poderao ser estabelecidos com parceiros chave.
Por esta razao foram também contabilizados os gastos com a logistica e alguns imprevistos
que possam entretanto surgir na prossecucao das diligéncias a serem realizadas.
Importa referir que os recursos materiais necessitardo de ser adquiridos apenas uma

vez, dado que o mesmo material servird para todas as formagdes a serem ministradas. Ja os
gastos esperados com os recursos logisticos € os imprevistos (bem como o formador(a)) estao

a ser contabilizados por cada formacao.

4.2.4. Stakeholders e parceria.

As entidades que constituem uma pareceria formalizada e que influenciam
directamente o projecto, sdo as seguintes: Servigo Distrital da Seguranga Social de Setubal,
IEFP, centros/empresas de formacgdo (que visem colmatar as necessidades de formagdo dos
profissionais que pretendam aprofundar e actualizar conhecimentos). Uma parceria informal
poderd ser constituida com outras entidades locais como Juntas de Freguesia, Camaras

Municipais e outras instituigdes que acarretem beneficios para o projecto.

4.2.5. Calendarizacao.

Quadro 4.5.

Cronograma (hipotético) do Projecto.

Primeiro semestre do ano 2012
Jan. Fev. Mar. Abr. Maio Jun.

Fases do Projecto

Divulgagdo do curso de
formacao aos parceiros

Estabelecimento de contratos
formais de parceria

Divulgagdo do curso de
formacao as entidades do
concelho de Almada (p. ex.)

Tratamento de diligéncias com
as entidades interessadas

Contacto com as autarquias
locais para estabelecimento de
parceria (informal)

Formagao aos técnicos
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4.2.6. Identificacao dos milestones.

Alcangar um milestone garante que o projecto estd a ser cumprido. Assim, serdo
considerados como marco de fases-chave do projecto, as seguintes situacdes: contratos
formais estabelecidos com parceiros chave; nimero minimo de inscrigdes atingidas para a
formagdo; o primeiro curso de formagdo ministrado; as avaliacdes de cada sessdo de
formagdo; as avaliagcdes diagndsticas efectuadas as familias pelos formandos; os planos de
intervencao desenhados pelos formandos; intervengdes familiares no ambito das redes sociais

de suporte.

4.3. Plano de Avaliacio do Programa de Formacio

“The planning and design of evaluations requires difficult decisions as evaluators identify the
questions to answer, the evaluation criteria to use, the data to collect, and the analysis to
undertake. Evaluators must balance the feasibility and cost of possible evaluations against the

likely benefits of those evaluations. In planning evaluations, evaluators begin by identifying

>

program goals, performance indicators, and data sources.’

Wholey, 2004

Para a avaliagdo do presente programa foram contemplados trés tipos de avaliacdo.
Esta escolha foi feita na medida em que as avaliagdes ex-ante (inicial ou diagndstica), on-
going (processo ou formativa) e ex-post (final ou sumativa) assumem especial relevancia no
desenho de todo o género de programas, na medida em que garantem a retroac¢do atempada
do processo e consequente melhoria (quadro 4.1.).

Neste sentido, o objectivo deste tipo de avaliacdo consertada ¢ a Aprendizagem e
Melhoria Constante da Intervengdo (“Learning and continuous improvement”), segundo as
linhas orientadoras para a Avaliacdo de Programas de Intervengdo Social (Sanchez, Rubio e
Anzano, 2005, p. 27). De acordo com Sanchéz et al (2005) este tipo de avaliagdo foca-se na
andlise da correspondéncia entre o que estava previsto e o que estd actualmente a ser
implementado, de modo a permitir os ajustamentos necessarios para se conseguir alcancar a
mudanca desejada. Assim, para além de abranger as avaliagdes diagnostica e final, o plano
aqui proposto, contempla também um caracter formativo dotando o processo de uma

importancia extrema no caminho a ser percorrido ao encontro do sucesso do programa.
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Quadro 4.6.
Plano de avaliagdo do programa de formagao.
Parémetros da Tipo de Avaliag¢do
Avaliagdo Ex-ante On-going Ex-post
(inicial ou diagnostica) (processo ou formativa) (final ou sumativa)
Agentes da : Gestor do projecto e
Avaliado Gestor do projecto Formador(a) AN proj

Co-participantes

Estatuto Avaliagdo

Design / Modelo

Objectivos

Questdes

Indicadores

Stakeholders

Stakeholders e formandos

Stakeholders, formandos
e beneficiarios

Interna

Interna

Interna

Sem grupo de controlo
Nao experimental

Qualitativa

Sem grupo de controlo
Nao experimental

Qualitativa

Sem grupo de controlo
Nao experimental

Qualitativa / Quantitativa

Dotar os técnicos de intervengdo social e comunitaria de: [1] conhecimentos
especificos sobre as variaveis inerentes as dimensdes estrutural, funcional e contextual
no ambito das redes sociais de suporte, bem como sobre a analise do funcionamento
das mesmas, a fim de se identificar as propriedades da rede que estdo a inibir a sua
funcionalidade; [2] competéncias chave para a aplicagdo do instrumento de avaliagdo
diagndstica do suporte social e consequente analise dos dados, de modo a permitir uma
intervengdo coesa e sustentada com as familias;

Houve um aumento dos
conhecimentos e
competéncias nos
formandos? Houve uma
melhoria na intervengdo?
As familias estdo mais
autonomas? Ha menos
dependéncia da parte das
familias dos servigos
institucionalizados de
apoio?

Os conteudos
programaticos sdo 0s mais
adequados? Qual o
desempenho do formador?
A metodologia ¢ os
recursos utilizados sdo os
mais adequados? Que
apoios tém havido da parte
dos parceiros? Esta
formagdo € oportuna neste
momento?

O diagndstico foi
determinado com clareza?
Os destinatarios e os
beneficiarios foram
definidos com clareza e
precisdo (caracteristicas
socioculturais e do meio)? O
problema e as causas que o
originam foram analisados
com clareza?

- Aumento de
conhecimentos e
competéncias dos TISC;
- Melhorias efectuadas
nos planos de
intervengao;

- Mudangca nas atitudes e
crencas das familias;

- Diminui¢do na
prevaléncia e incidéncia
dos pedidos de apoio aos
Servigos.

- N° de documentos
consultados;

- N° de especialistas
/entidades consultados;

- Resultados da avaliagdo de
necessidades.

- Ntimero de formandos;

- Assiduidade do formador;
- Grau de satisfagdo dos
formandos;

- N° parceiros envolvidos.

Observagdo Participante Focus Group ou

Consulta a especialistas

Estratégia de recolha Entrevistas Analise documental Questionarios
de dados o Relatos Analise documental
Analise do contexto . .
Registos Diversos Relatos
- Verificar se responde as questdes “como-porqué”, “se-entdo”;

Verificacao do
Modelo Logico

(McLaughlin & Jordan,
1999)

- Verificar se tem nivel de detalhe suficiente para compreender os elementos do
modelo e as suas relagdes;

- Verificar se esta fundamentado teoricamente e se esta adequado para atingir os
resultados esperados;

- Verificar se identifica todos os factores contextuais relevantes e as se as suas
influéncias potenciais sdo descritas.
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CAPITULO V

Discussao e Conclusao

A crise que se vive actualmente em Portugal leva a que as familias beneficiarias de
Rendimento Social de Inser¢do tenham necessidade de encontrar estratégias de
sobrevivéncia, de modo a ser-lhes possivel suprimir as dificuldades sentidas na sua vida
quotidiana. Algumas dessas estratégias passam pela procura de recursos dentro da sua rede
social de suporte, permitindo a obten¢do de diferentes tipos de apoios, passando pela ajuda
no cuidado com os filhos e trocas de alimentos, até a simples expressdo de carinho e afecto
que faculta a familia um sentimento de confianca e de estima.

Partindo do pressuposto de que o suporte social actua como amortecedor do stress e
contribui para o bem-estar e desenvolvimento pessoal, o papel dos profissionais neste ambito
torna-se fundamental. Cabe a equipa que acompanha estes agregados familiares criar
condig¢des para que conduzam ao intercambio de recursos entre as proprias familias e a
comunidade envolvente. Contudo, para que se aceda as informag¢des que nos demonstrem
esta necessidade da parte das familias, ¢ primordial realizar-se uma avaliagdo inicial, uma
vez que cada caso ¢ um caso.

Neste sentido, a constru¢do da ECMR mostrou-se essencial para o diagndstico das
redes sociais de suporte no ambito do RSI, na medida em que se baseou num conjunto de
variaveis reorganizadas por Guadalupe (2009) com base nas teorias de Barron (1996) e
Sluzki (1998). Este instrumento apresentou-se como um bom complemento ao Mapa de Rede
(Sluzki, 1998) (comummente utilizado pelas equipas de RSI), na medida em que permite a
avaliacdo da funcionalidade das redes sociais, bem como a sua dimensao contextual,
enquanto a informacao fornecida por aquele ¢ apenas de cariz estrutural. No entanto, apesar
da construcao da ECMR ter seguido um processo rigoroso até se obter o produto final, o
mesmo apresentou pequenas limitagdes as quais, de futuro, poderdo ser preenchidas.

Referimo-nos, por exemplo, a parte da avaliacdo da dimensdo estrutural pois,
pensamos que na questdo referente ao circulo de proximidade (“qual gostaria de ver mais
preenchido”) poder-se-ia acrescentar a questao “em algum campo especifico?”, permitindo-
nos, desta forma, aprofundar a recolha dos dados. Nesta mesma dimensao, a variavel
“densidade” foi dificil de ser recolhida e consequentemente, analisé-la tornou-se igualmente
complicado pois, ambos processos sao morosos. O mesmo caso aplica-se na avaliacdo da
dimensao funcional que, ao sabermos que tipos de apoio sao fornecidos pelos elementos

indicados na rede social da familia, ndo sabemos com que frequéncia sdo recebidos. Assim,
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acreditamos que o instrumento poderia ser enriquecido com a questao “com que frequéncia ¢
que recebe apoio?”’. Da mesma forma, sentimos que na dimensao contextual seria importante
recolher-se informagdes acerca das caracteristicas culturais e sociodemograficas das fontes
de apoio, ja que Guadalupe (2009) defende que para se avaliar a efectividade e adequagao do
apoio a caracteriza¢do da sua fonte ¢ primordial.

Pela flexibilidade que a ECMR apresenta e por cada familia representar um caso
especifico, apesar do facto de serem beneficiarias de RSI lhes conferir caracteristicas
comuns, pensamos que o tempo de contacto (1 ano) delimitado na pergunta geradora de rede
ndo precisa necessariamente de ser rigido, podendo ser adaptado a situagdes especificas e
mediante as informacgdes que se desejam recolher (alargar-se o tempo para 2 anos, p. ex. no
caso de se pretender conhecer especificamente os cortes de relagdes). Por esta razao,
acreditamos que a ECMR poderd, também, ser aplicada por outros profissionais que
trabalhem com outras familias que ndo propriamente beneficiarias de RSI, desde que o
mesmo seja adaptado a esse contexto especifico.

Consideramos que investigacdes futuras possam usufruir desta conjugagao de
instrumentos (mapa de rede e ECMR), ndo com uma aplicagdo em simultaneo a familia (tal
como o fizemos) mas de forma individualizada, uma vez que Sluzki (2010) afirma haverem
vantagens ao se aplicar também o instrumento a nivel individual. Consequentemente, a
analise dos dados podera ser mais aprofundada mediante cada caso e o desenho de
intervencdes mais especificas. Pensamos, também, que pela riqueza de informagao que
decorre durante a entrevista com a familia, a elaboracdo de uma analise de contetido ou
discurso seria recomendavel.

Por ultimo, acreditamos ter contribuido de uma forma positiva para a pratica
profissional, ndo so6 pela criagdo da ECMR como, também, pelo desenho do programa de
formacao especifico para os técnicos de intervencao social € comunitaria. Através da
formagao, estes profissionais ficardo aptos a desenvolver e a implementar planos de
interven¢@o mais coesos e sustentados, na medida em que irdo ganhar/optimizar
conhecimentos e competéncias na area das redes sociais de suporte e no seu diagnostico
através da aplicagao do Mapa de Rede e respectiva ECMR. Beneficiarias desta intervengao
mais personalizada serdo as familias que, dia ap6s dia estardo cada vez mais proximas de

atingir a sua autonomia, tornando-se assim empowred.
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