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“I can give you nothing that has not already its origins within yourself | can throw open no picture
gallery but your own | can help make your own world visible- that is all.”
Hermann Hesse
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Programa YES- Proposta de programa de treino de competéncias de vida para pessoas sem-abrigo

Resumo

Por pessoa sem-abrigo considera-se qualquer individuo que independentemente das suas
caracteristicas individuais, motivacdes ou causas para a condicdo, se encontra numa situacao
habitacional inadequada ou inexistente. Ndo obstante, da literatura emergem varias caracterizacdes
que sugerem que estar sem-abrigo vai para além das questdes habitacionais, remetendo-nos para a
pobreza, dificuldade ou auséncia de recursos para suprimir necessidades bdsicas, auséncia de
suporte social e problemas de satde mental e de consumos de substancias.

Os modelos de intervencdo assentam essencialmente no principio de supressdo das
necessidades basicas individuais. Contudo, uma abordagem situada numa visdo multidimensional
das problematicas da pessoa sem-abrigo permite intervir em fatores estruturais e individuais
relacionadas com a problematica dos sem-abrigo.

O presente trabalho procura responder as exigéncias da problematica definida e objetiva o
desenho de uma proposta de programa de competéncias de vida para pessoas sem-abrigo

O Programa YES- Your Empowerment Skills deriva de um modelo teérico de processo, que
orienta a intervencgéo, focada num diagnéstico de necessidades. O Programa YES visa aumentar a
percecao de autoeficicia e a autoestima e, a identificag@o social positiva com o grupo de intervencéo,
em pessoas sem-abrigo. E objetivo dltimo fomentar uma integrag&o social, da pessoa sem-abrigo, de

forma eficaz e sem reincidéncia.

Palavras-chaves: Programas de intervencdo comunitaria; Treino de competéncias, Pessoas sem-

abrigo; Empowerment; Identidade Social;

Classificag@o da American Psychological Association (APA):
3020 — Grupos e Processos interpessoais

3373 — Comunidade e Servigos Sociais
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Abstract

The literature describes the homeless as individuals who are in an inadequate situation regarding
housing or when a home is inexistent (e.g., referéncia). This condition is usually attributed to these
individuals regardless their personal characteristics, motivations or causes to presently being at a
homeless situation. Nevertheless, some scholars stress the idea that being homeless is beyond
housing conditions, being in fact also related to poverty, lack of resources to respond to basic needs,
lack of social support, as well as mental health issues and substances abuse (e.g., referéncia).

Currently, the intervention models available focus mainly on responding to basic individual needs.
However, a multidimensional approach to the homeless’ problems allows a more complete
intervention on the structural and individual factors of this problem.

This dissertation aims to answer these challenges by proposing an intervention program focusing
on life skills of homeless people.

YES —Your Empowerment Skills Program is based on a theoretical process model and focuses its
intervention on specific needs previously diagnosed. YES Program aims to increase the homeless’
perception of self-efficacy and self-esteem, as well as their positive social identification with the
intervention team. lIts final goal is to enhance the social integration of homeless individuals in an

effective way, to prevent relapses.

Keys-words: programs of community intervention; life skills training; homeless; empowerment; social

identity;

APA Classification categories and codes:
3020 Group & Interpersonal Processes

3373 Community & Social Services
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Introducéo

O aumento de pessoas a viver na condicdo sem-abrigo é cada vez maior, fundamentando a
necessidade de se desenvolver mais investigacdo e promover estratégias de intervencéao. (Toro,
2007). A dificuldade na definicdo de pessoa sem-abrigo bem como, a deficiente contabilizacao do
namero real de pessoas sem-abrigo, complexifica a forma como é observada e analisada a
problematica.

Em Portugal, a emergéncia do fenémeno potenciou o desenvolvimento de uma Estratégia
Nacional para a integragéo da Pessoa Sem-Abrigo 2009-2015 (ENIPSA), remetendo-nos a
importancia e relevancia do fenémeno e, para a necessidade de criar estratégias de intervencéo
adequadas. A definicdo conceptual de sem-abrigo de acordo com a ENIPSA remete-nos para o
aspeto mais percetivel da situacao, a auséncia ou inadequabilidade da habitacéo,
independentemente das caracteristicas individuais da pessoa (ENIPSA, 2009).

Contudo, a literatura revela outras questdes intrinsecamente relacionadas com o fenémeno dos
sem-abrigo. Nomeadamente, fatores relacionados com pobreza, exclusdo social e auséncia de
suporte social e, outros aspetos referentes a percursos individuais (e.g., problemas de satude mental,
consumos de droga, institucionalizacdo na infancia)

A literatura aponta para varios modelos de intervencéo. A maioria assenta no principio de
supressdo das necessidades basicas individuais. No entanto, as abordagens mais recentes procuram
uma visdo multidimensional das problematicas da pessoa sem-abrigo, procurando intervir em fatores
estruturais e individuais (Federacdo Europeia de Organiza¢fes Nacionais que trabalham com os
Sem-abrigo; FEANTSA, 2003). Revela-se assim, necessario a criacdo de respostas orientadas para
outros fatores, para além das necessidades basicas.

Neste sentido, o presente trabalho procura responder as exigéncias da problemética definida e
objetiva o desenho de um programa de competéncias de vida para pessoas sem-abrigo. O Programa
YES — Your Empowerment Skills, visa aumentar a eficacia da integracéo social, em pessoas sem-
abrigo, institucionalizadas em Centro de Alojamento. Para tal, foi elaborado um diagnostico de
necessidades, no Centro de Alojamento para Pessoas Sem-Abrigo, do Exército de Salvacéo.

A estrutura adotada é a de Trabalho de Projeto sugerida pela disciplina de Projeto de Intervencao
Comunitéria do ISCTE-UL e, recomendada pela Escola de Ciéncias Sociais e Humanas para o ano
letivo 2013/2014.

Desta forma, foram definidos cinco capitulos: o enquadramento tedrico, que contextualiza a
problemética a luz da literatura e fundamenta as op¢des conceptuais e metodoldgicas; o diagnéstico
de necessidades, que congrega um conjunto de instrumentos que nos permitiu identificar
competéncias, estratégias e objetivos orientadores para o programa de competéncias; e a construgao
do programa, no qual sdo apresentados os objetivos, estrutura e metodologias de aplicagéo; e,
finalmente, a conclusao e discussédo geral onde se identificam limitagdes e, dire¢des futuras a

implementacéo e reformulacdo do programa.
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I. Definicao do Problema

A condicao das pessoas sem-abrigo constitui-se como um problema multifacetado, pois abrange
diversas esferas da vida em sociedade.

Em 2009, um trabalho desenvolvido pelo Instituto de Seguranca Social (ISS), identificou 2133
pessoas sem-abrigo numa noite, em Portugal (FEANTSA, 2014). Em Lisboa, em 2011, foram
identificadas 2399 pessoas, num estudo levado a cabo por instituicdes sociais. O Nucleo de
Planeamento e Implementacdo Sem-Abrigo do Porto (NPISA Porto) reporta 1300 pessoas em
alojamento para sem-abrigo e cerca de 300 pessoas a dormir na rua. Em 2013, a Assisténcia Médica
Internacional (AMI), apoiou 1679 pessoas na condicao de sem-abrigo (FEANTSA, 2014).

O ISS indica que em 2013, 4420 pessoas, estdo identificadas como sem-abrigo, no sistema de
seguranca social (FEANTSA, 2014).

A auséncia de dados atualizados e consistentes dificulta a caracterizacdo da problemética e a
sua tendéncia global. Contudo, os dados atuais dos servi¢os sociais, permitem reforcar a ideia de um
aumento geral da procura de apoio alimentar, a par do aumento da pobreza e desemprego e, uma
reducdo dos beneficios sociais (FEANTSA, 2014).

Existindo um continuum de causas, que passam por fatores estruturais a pessoais, ser sem-
abrigo € uma manifestacdo de deficits continuados de recursos pessoais e socias inibidores da sua
utilizacéo e, transferéncia aos varios contextos sociais (Goodman, Saxe, & Harvey, 1991).

A intervengdo com a populacdo sem-abrigo € muito vocacionada para a supresséo das
necessidades primarias, como a habitac&o e a alimentacdo (Minnery & Greenhalgh, 2007). E
necessario assim, intervir junto dos fatores estruturais e individuais que causam e mantém a pessoa
nesta condigéo.

Para além da auséncia de recursos financeiros e habita¢céo, a situacdo de sem-abrigo, reflete
também problemas relacionados com a gestéo de finangas, habitacdo, autocuidado e dificuldade na
satisfacdo das necessidades basicas e de saude (Tryssenaar, Jones, & Lee, 1999). As pessoas sem-
abrigo para além da disrupgédo dos lacos sociais, experimentam também sentimentos de
desconfianca, fracasso, de culpa e de receio de mudar (Bento & Barreto, 2002). A par da
indisponibilidade para a ajuda e incapacidade para cuidar de si e dos outros. Sem rede de suporte
social terdo maior dificuldade em regressar a uma situacéo de casa permanente e estdo em maior
risco de incidéncia ou manutencao da situacdo (Goodman, et al., 1991).

Potenciar nas pessoas sem-abrigo 0s recursos necessarios para a reconstrucao de lagos e
relagbes com a comunidade permitird criar vantagens na integragdo social. Existem evidéncias que
uma forte percecao de autoeficacia permite ao individuo a realizagdo de um conjunto de
comportamentos potenciadores para mudar de vida (Epel, Bandura, & Zimbardo, 1999). A
autoestima, por sua vez, surge na literatura como fator de protecdo e, de promoc¢do do bem-estar
psicolégico (Cohen, Putnam, & Sullivan, 1984; Diblasio & Belcher, 1993, Guindon, 2002).

O treino de competéncia de vida orienta o individuo para a aquisicao de competéncias
necessarias para lidar com a situacéo e, simultaneamente influenciara a escolha, quantidade e

esforco que utilizara para lidar com obstaculos e para atingir a integracdo social (Epel, et al., 1999).
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Assim, o desenvolvimento de competéncia de vida permitira potenciar, na pessoa sem-abrigo,
comportamentos necessarios que respondam as exigéncias sociais (Goodman, et al., 1991).

A identificacdo e, experiéncias positivas com um determinado grupo, socialmente normativo,
parecem estar relacionadas com a reducéo de perturbacdes depressivas (Sani, Herrera, Wakefield,
Boroch, & Gulyas, 2012); aumento da resiliéncia (Jones & Jetten, 2011), aumento do suporte social
dado e recebido (Haslam, O’Brien, Jetten, Vormedal, & Penna, 2005; Haslam, Reicher, & Levine,
2012) e, diminuicdo da percegéo de isolamento social (Cruwys, Dingle, Hornsey, Jetten, Oei, &
Walter, 2014b). Intervir na desconstrucéo de representa¢fes negativas e promover uma identidade
social positiva, através da identificagdo com um grupo de intervencao, parece aumentar o
envolvimento social e, consequentemente a eficacia do processo de integracao social (Boydell,
Goering, & Morrell-Bellai, 2000; Cruwys, et al., 2014b).

O presente trabalho apresenta dois objetivos: a) Enquadrar teoricamente a luz da literatura e,
fundamentada por um diagnéstico de necessidades, a intervenc¢éo; e b) desenhar um programa de
Treino de Competéncias de Vida.

Neste sentido, apresentamos uma proposta de intervencao corporizada num Treino de
Competéncias de Vida, cuja finalidade é o aumento da perce¢do da autoeficacia, aumento da
autoestima e promoc¢éo de uma identidade social positiva com o grupo de intervencao, potenciadores,

a longo-prazo, de um processo de integracdo social eficaz e sem reincidéncia.
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Il. Enquadramento Tedrico

2.1. Conceito, extenséo e prevaléncia do fenémeno de sem-abrigo

O conceito de sem-abrigo tem na sua origem uma diversidade de fatores (e.g., 0 desemprego, a
guerra, a discriminacao racial, e a saide mental, etc.) que, geralmente combinados entre si, fornecem
pistas para a sua definicdo (Miguel, Ornelas, & Maroco, 2010). Obter um consenso sobre a definicao
tedrica do conceito, torna-se importante para orientar a investigagdo e a intervencao nesta area. Por
outro lado a sua caraterizagdo potencia o desenvolvimento de programas e servi¢os de suporte,
sustentaveis ao longo do tempo e vocacionados para outros contextos de intervencao para além da
emergéncia (FEANTSA, 2011; Miguel, et al., 2010; Springer, 2000).

Estar sem-abrigo origina um conjunto de caracterizacdes que variam entre o sentido literal do
conceito, estar sem teto (Farrington & Robinson, 1999; Toro, 2007), a um mais alargado, enfatizando
guestdes que vao para além da habitagdo, como a pobreza e a exclusdo social. (Bento & Barreto,
2002; Minner & Greenhalgh, 2007).

Comumente é referenciado na literatura que para um individuo participar na sociedade e
desempenhar um papel ativo na vida cultural e social da comunidade onde esta inserido, devera
possuir uma habitacdo adequada (Shinn, 2007; Springer, 2000).

Kelling (1991) sugeriu uma definicdo que pressupde mais do que a questdo da auséncia de
abrigo, enfatizando a importancia de incluir individuos sem casa segura e adequada. Marpsat (1999)
ao constatar que existem individuos, com habitacao, a usufruir de servi¢cos de apoio a populagéo
sem-abrigo, sugere uma definicdo que encerre caracteristicas necessarias e suficientes para a sua
inclusdo na categoria de sem-abrigo. Assim, e operacionalizando o conceito de sem-abrigo, Benvistes
(1996) sugere trés caracteristicas de inclusdo no continuum do espetro da exclusdo social. 1) Sem-
abrigo séo todos os individuos que vivem na rua ou em estruturas ndo normativas (e.g., carros); 2)
individuos que habitam em estruturas comuns, como abrigos ou centros de acolhimento; 3) individuos
gque vivam em casas particulares mas com sobrelotac&o de pessoas (e.g., com familiares, com
amigos, etc.) ou em habitagdes sem condi¢g8es sanitarias.

A Federacéo Europeia de Organizacdes Nacionais que trabalham com os Sem-abrigo
(FEANTSA) desenvolveu em 2005 uma tipologia europeia de excluséo relativa a habitacéo, a
ETHOS.

A ETHOS permite a compreenséo e medi¢éo do fendmeno dos sem-abrigo. Simultaneamente
fornece uma linguagem comum para investigacéo, definicdo de politicas de emergéncia, reabilitacdo
e prevencao, debate e apresentacdo na comunicacao social (FEANTSA, 2011). Neste sentido, o
autor sugere quatro categorias concetuais: 1) sem abrigo: auséncia total de teto/abrigo; 2) sem
alojamento: com um local tempordrio para dormir; 3) habitac@o precaria: em situagdo de ameaca de
excluséo de habitacao devido a circunstancias de violéncia doméstica, acdes de despejo ou
arrendamentos ilegais; 4) habitacdo inadequada: alojamentos que ndo servem para habitacéo (e.g.,
caravana, carro, barco) ou superpovoado (Meert, Edgar &, Doherty. 2004; FEANTSA, 2011). De
acordo com a ETHOS o fenémeno dos sem-abrigo é percebido como um processo, afetando diversas

pessoas e familias em diversas fases da sua vida (FEANTSA, 2011).



Programa YES- Proposta de programa de treino de competéncias de vida para pessoas sem-abrigo

Em Portugal, a Estratégia Nacional para a integragdo da Pessoa Sem-Abrigo 2009-2015 (2009)
fornece uma definicdo de pessoa sem-abrigo, bem como os requisitos operacionais que a mesma
deram origem. Assim, “considera-se pessoa sem-abrigo aquela que, independentemente da sua
nacionalidade, idade, sexo, condicdo socioecondmica e condicao de salde fisica e mental, se
encontre: sem teto, vivendo no espaco publico, alojada em abrigo de emergéncia ou com paradeiro
em local precario; ou sem casa, encontrando-se em alojamento temporario destinado para o efeito”
(Estratégia Nacional para a integracdo da Pessoa Sem-Abrigo, p.9, 2009).

Peressini, McDonald e Hulchanski (1995) reforcam a importancia de uma definicdo de pessoas
sem-abrigo uma vez que consideram que esta influenciara a forma como séo contabilizadas. A falta
de informacdao estatistica, bem como de métodos adequados para a recolha de dados, enumeracao e
estimativa do nimero de pessoas sem-abrigo e, a inexisténcia de uma definicdo consensual dificulta
a apreenséo da relevancia do problema, e o célculo da sua prevaléncia (Springer, 2000).

Tendencialmente as estimativas incidem em elementos administrativos, como o nimero de
pessoas que recorrem aos servigos de apoio aos sem-abrigo (Miguel, et al., 2010).

Nos Estados Unidos da América, de acordo com o The 2012 Point-in-Time Estimates of
Homelessness, cerca de 633,782 pessoas estdo em situacéo de sem-abrigo e, 62% estédo em
instituicbes/abrigos. Na Unido Europeia, em 2005, a FEANTSA estimou a partir de relatérios
nacionais, que a prevaléncia de sem-abrigo apoiados por instituicdes de solidariedade social ou
servigos publicos era, numa média diéria, de 1.1 milhdo de pessoas, (Avramov, 2005). As mesmas
estimativas revelam que num periodo de um ano, 18 milhdes de pessoas, se encontram numa
situacdo de sem-abrigo ou confrontadas com dificuldade severas na obtengdo/manutencdo de casa
(Avramov, 2005). Frazer, Marlier e Nicaise (2010) revelam que em 2009, existiam na Unido Europeia
4.1 milhGes de pessoas sem habitacdo.

De acordo com a Rede Europeia Anti-Pobreza (2013) no ano de 2011, cerca de 24.2% da
populacdo europeia (aproximadamente 119,6 milhdes de pessoas na Europa 27) estava em risco de
pobreza e/ou exclusédo social. Em Portugal os Census 2011 (INE, 2011) identificaram 696 homens e
mulheres nesta situacao, em todo o pais. Este valor foi obtido tendo em conta pessoas inquiridas “no
local onde se encontram na data do recenseamento” (Censos, 2011).

Estas informagdes ficam aquém da realidade se confrontados com investigacéo, indicadores
internacionais ou publica¢cées nos media. Estimativas avancadas pelos media indicam que existiam
entre 2500 a 5000 sem-abrigo na década de 90 (Bento & Barreto, 2002). Num estudo em 2006 o ISS
estimou a existéncia de 2717 pessoas em situacao de sem-abrigo (Miguel, et al., 2010). Em 2009,
também o ISS, recolheu, numa noite, dados que indicam a existéncia 2133 pessoas sem-abrigo
(FEANTSA, 2014). De acordo com a Rede Europeia Anti-Pobreza (2013) no ano de 2011 cerca de
24,4% da populacdo portuguesa estaria em risco de pobreza e/ou excluséo social.

Em Lisboa, em 2011, foram identificadas 2399 pessoas, hum estudo levado a cabo por algumas
instituicGes sociais. O Nucleo de Planeamento e Implementacdo Sem-Abrigo do Porto (NPISA Porto)
reporta 1300 pessoas em alojamento para sem-abrigo e cerca de 300 pessoas a dormir na rua. Em

2013, a Assisténcia Médica Internacional (AMI), apoiou 1679 pessoas na condicdo de sem-abrigo
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(FEANTSA, 2014). O ISS indica que em 2013, 4420 pessoas, estdo identificadas como sem-abrigo,
no sistema de seguranga social (FEANTSA, 2014).

Como referido, a auséncia de atualiza¢c@es e informac8es consistentes dos dados nacionais,
dificultam a caracterizacao da tendéncia da problematica dos sem-abrigo. No entanto, os resultados
permitem identificar uma tendéncia de crescimento do fenémeno dos sem-abrigo entre 2008 e 2013
(FEANTSA, 2014).

No que concerne a caracterizagdo da populagao sem-abrigo, a investigacdo remete-nos para a
existéncia de mais homens do que mulheres, abuso no consumo de substancias, individuos com
perturbacdes mentais, elevadas concentra¢gdes de grupos sem-abrigo em zonas urbanas que tendem
a ser segregados para zonas de pobreza (Goodman, et al., 1991; Minnery & Greenhalgh, 2007; Toro,
2007).

Contudo, alguns estudos remetem-nos para a emergéncia de novos grupos de sem-abrigo:
mulheres, criangas, familias, adolescentes/jovens, idosos, imigrantes e grupos étnicos marginalizados
(Dykeman 2011; Haber & Toro, 2004; Minnery & Greenhalgh, 2007; Philippot, Lecocq, Sempoux,
Nachtergael & Galand, 2007; Shinn, 2007).

Em Portugal, Bento e Barreto (2002) baseando-se no trabalho da equipa de rua da Santa Casa
de Misericérdia de Lisboa de 1996, definem um perfil de sem-abrigo nas ruas de Lisboa como sendo
pessoas geralmente do “sexo masculino, raga branca, naturalidade e nacionalidade portuguesas,
idade entre os 35 e os 60 anos, escolaridade minima, solteiro, sem filhos, sem contactos com a
familia, pernoita no centro da cidade de Lisboa, passado institucional (educacional, psiquiatrico,
prisional), doencgas psiquiatricas (alcoolismo, psicoses, toxicodependéncia), vitimizagdo e
mendicidade pouco frequentes” (p. 31).

A mesma caracterizacéo é refor¢cada pelo inquérito feito a populagcédo sem-abrigo da cidade de
Lisboa conduzido pelo Programa Intergeracdes/InterSituacdes de Exclusdo e Vulnerabilidade Social
(Santa Casa da Misericordia de Lisboa, 2014). A esta caracterizagdo, adicionam-se um perfil de
pessoas cujo rendimento é obtido através de biscates e mendicidade, com apoio a alimentac¢do, com
escassos apoios a saude e sem passado de institucionalizacao.

A FEANTSA (2014), baseando-se no trabalho desenvolvido pelo ISS em 2009, reporta um perfil
de sem-abrigo maioritariamente de sexo masculino, nacionalidade portuguesa e com idades
compreendidas entre 30 e 40 anos. O mesmo estudo refere a existéncia de pessoas sem-abrigo com
0 ensino secundario (31%), consumos de alcool (19%) e drogas (28%) e presenca de problemas de
salde mental (11%).

No presente trabalho, adotamos a definicdo da Estratégia Nacional para a integracdo da Pessoa
Sem-Abrigo (2009), uma vez que se trata de uma proposta de intervengcdo que cumpre com 0s

objetivos tracados na mesma.
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2.2. Principais problemas da pessoa sem-abrigo

Associados a problematica dos sem-abrigo estéo fatores como as altera¢des das estruturas
familiares, situacdo economica de individuos e paises/nagoes, o break down das instituicdes/servicos
sociais e 0 aumento do consumo de substancias como o alcool e as drogas (Springer, 2000).

A auséncia de casa segura, adequada e acessivel € um dos problemas mais emergentes para a
pessoa sem-abrigo. No entanto, com o impacto social do nimero de sem-abrigo, é igualmente
importante identificar e associar outros fatores associados a excluséo social (Goodman, et al., 1991).

Bento e Barreto (2002, p.26), consideram que a problemética dos sem-abrigo reside na “perda ou
frouxidao dos lagos com a familia e a sociedade”, implicando assim, a rutura constante com os varios
sistemas social, cultural, econémico e psicolégico (Bento & Barreto, 2002; Toro, et al., 2007).

A situacao de sem-abrigo é cada vez mais vista como uma componente ou expressao do
fenémeno de excluséo social e um processo pelo qual os individuos ficam isolados dos mecanismos
sociais que providenciam recursos (Minnery & Greenhalgh, 2007). Estar sem-abrigo remete-nos para
o estado final de um processo que se inicia nos aspetos distributivos da riqueza, encerrando-se nas
questdes relacionais e de integracéo social (Bento & Barreto, 2002). Consiste essencialmente num
processo que se carateriza pela rutura dos principais sistemas de suporte social (e.g., mercado de
trabalho e habitacdo, Estado/Seguranc¢a Social; Familia enquanto sistema de apoio social e
econdémico).

Varios estudos concluem que habitacéo, trabalho e alimentacdo s&o as necessidades
emergentes da pessoa sem-abrigo (Ball & Havassy, 1984; Breakey & Fischer, 1990; Herman,
Struening, & Barrow, 1994; Morse & Calsyn, 1992; Schutt, 1992).

Acosta e Toro (2000) conduziram um estudo com o objetivo de avaliar as necessidades de
pessoas na condi¢cdo de sem-abrigo, inquirindo os préprios sobre as suas reais necessidades. Os
participantes referiram que a seguranca fisica e a educagdo como as mais significativas em
detrimento da necessidade de habitacdo. O transporte/deslocacéo, tratamentos de saude, informacéo
sobre salde e formacao profissional, foram identificados, pelos participantes, como tdo importantes
como a aquisicdo de uma habitacéo (Acosta & Toro, 2000).

A exposicéo prolongada a uma situacdo de sem-abrigo potencia um desenvolvimento e
adaptacao a situagdo, e consequentemente a um aumento de competéncias especificas que resultam
numa reorganizagao cognitiva, afetiva e comportamental necesséria a sobrevivéncia. (Snow &
Anderson, 1993; Summerlin, 1995). As pessoas sem-abrigo desenvolvem rotinas com base na
disponibilidade dos servicos de apoio, tornando-se cada vez mais adaptados a vida de rua (Snow &
Anderson, 1993).

Associada a situacao dos sem-abrigo encontramos referéncias de desfiliagédo social e learned
helplessness (Goodman, et al., 1991). Sentimentos de ligacédo e seguranca nas relacdes, na fase
adulta, promovem um sentido de significado de vida, autovalorizacdo e autoestima. A situagéo de
sem-abrigo potencia um sentimento psicoldgico de isolamento e disrupcao de lagos sociais (Bento &
Barreto, 2002; Goodman, et al., 1991).

O learned helplessness compreende dimensoées, afetiva negativa (desanimo / desamparo),

cognitiva e comportamental e, caracteriza-se por enfraquecimento na realizacéo, baixa persisténcia e,
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conduzindo na maioria das vezes a desisténcia ou abandono de tarefas (Lima Santos, Ribeiro &
Faria, 2002). De uma forma geral, manifesta-se por uma reducao da responsividade do individuo ao
ambiente e, consequentemente a uma diminui¢do na percecédo de controlo (Goodman, et al., 1991;
Lima Santos, et al., 2002). Esta abordagem sugere que auséncia de controlo nas varias areas da
vida, nas pessoas sem-abrigo, origina uma passividade generalizada face a essas mesmas areas
(Goodman, et al., 1991).

Snow e Anderson (1993) referem que a autoestima da pessoa sem-abrigo é restruturada em
funcdo da sua adaptacéo a situacao. Neste sentido, o foco da pessoa sem-abrigo € a supressao
imediata das necessidades em prejuizo da organizacao de recursos necessarios para sair da
situacao (Summerlin, 1995).

Marpsat (2007) identificou que grande parte dos individuos sem-abrigo cresceram em familias
pobres ou com estatuto socioeconémico baixo. Também Haber & Toro (2004) reforcam que as
familias com baixos rendimentos ou com auséncia de competéncias profissionais a par de baixas
qualificagcBes estdo em risco de se tornarem sem-abrigo. Estes resultados sugerem trés mecanismos
diferentes que se constituem como problemas identificados na pessoa sem-abrigo

A primeira explicag&o sugere uma cultura de pobreza. Pessoas que vivenciaram estados de
pobreza ou de baixos rendimentos desenvolvem-se com fraca motivagdo para sair deste estado.

Outra perspetiva foca-se nas questfes mais econémicas. Esta sugere que individuos
provenientes de cenarios de pobreza tém maior dificuldade em fazer face a periodos de maior
dificuldade, uma vez que nao dispde de recursos pessoais ou familiares, independentemente dos
apoios que possam usufruir (Firdion & Marpsat, 2007).

Firdion e Marpsat (2007) sugerem um terceiro mecanismo que indica que cenarios de pobreza
estdo relacionados com pouca saude mental e fisica, originando dificuldades em manter um trabalho.
A pobreza infantil estd também relacionada com a oportunidade de adquirir educacéo/formacéo e
competéncia de vida, com consequéncias na idade adulta. Neste ambito incluem-se os problemas de
saude mental e o consumo de substancias, comumente referenciados como fatores que causam mas
que séo igualmente consequéncia de situacdes de sem-abrigo. (Firdion & Marpsat, 2007; Philippot, et
al., 2007; Toro, 2007)

Varios estudos dao conta que as pessoas sem-abrigo, em algum momento, experienciaram
vérias disrup¢des no suporte social, incluindo-se a separacao ou morte dos pais/cuidadores (Firdion &
Marpsat, 2007; Philippot, et al., 2007), violéncia doméstica (Firdion & Marpsat, 2007; Philippot et al.,
2007; Toro, 2007) ou divércios (Toro, et al., 2007). A rede de suporte social € uma importante forma
de protecéo e seguranca para as pessoas sem-abrigo, sejam elas redes informais ou estruturas
formais de apoio (Shinn, 2007).

Para além da pobreza, dos problemas de saude fisica e mental e das condigGes ambientais, a
condicdo de sem-abrigo interfere com a capacidade individual de manter casa, trabalho e outros
recursos (Daiski, 2007).
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2.3. Intervencao com Pessoas Sem-abrigo

De acordo com Dykemen (2004), s&o trés os modelos de intervencdo encontrados na literatura:
modelo de orientacdo psicoldgica, modelo sociolégico e modelo psicossocial. O autor reforca a ideia
de que todos os modelos enfatizam a ideia da supresséo das necessidades basicas bem como, no
desenvolvimento de competéncias necessarias para alterar a situacao de sem-abrigo.

O modelo de orientagéo psicolégica foca-se em fatores individuais e centra-se no que esta errado
com a pessoa sem-abrigo. Shinn (1992) sugere que os psicologos para compreenderem o fendmeno
dos sem-abrigo devem ir para além da analise do nivel individual. A autora sugere o estudo e
identificacdo das variaveis estruturais, de outros niveis de andlise, até ao nivel macrossocial e
desenvolvimento e investigacdo de projetos transversais e longitudinais.

O modelo de intervencao socioldgico descrito por Buckner, Bassuk e Zima (1993, citados por,
Dykemen, 2004) é orientado para a escassez de recursos sociais e inacessiveis a populacdes
vulneraveis ou de risco.

Toro, Trickett, Wall, e Sallem (1991) sugerem um modelo psicossocial de pesquisa, intervencéo e
de desenvolvimento de politicas. Este modelo é baseado na perspetiva ecolégica para a
compreensdao e intervengdo do fendmeno sem-abrigo para reduzir a sua prevaléncia. Os autores
enfatizam a necessidade de aceder ao contexto, considerando um conjunto de fatores que afetam a
situacgdo, tais como, fatores sociais, pessoais, econémicos e 0s recursos dos servigos.

Neste sentido, propdem que a intervencéo se foque na avaliacdo do ambiente e no
desenvolvimento de um estilo profissional colaborativo e apoiado no empowerment, considerando
guatro principios de orienta¢do: adaptacao, o ciclo de recursos, interdependéncia de sistemas e a
sucessdo (Toro, et al., 1991).

Dykeman (2011) sugere o modelo biopsicossocial estruturado em quatro estadios de intervengéo.
O primeiro estadio refere-se a supressao de necessidades béasicas identificadas pela pessoa sem-
abrigo, dando-lhe assim a oportunidade de participar no processo. O segundo estadio envolve a acéo
colaborativa dos varios servi¢cos da comunidade, envolvendo a avaliagcdo da saude fisica e mental e
do funcionamento cognitivo e adaptativo, surgindo nesta o papel do gestor de caso.

A terceira fase possibilita que a pessoa sem-abrigo desenvolva a coragem, empowerment e
produtividade, envolvendo orienta¢des ao nivel do trabalho, escola/formacgéao, familia, entre outros. O
Ultimo estagio é o desenvolvimento de competéncias que permitam a pessoa sem-abrigo lidar com a
burocracia e 0s recursos sociais inerentes e necessarios para a resolucdo da sua situacao.

Nesta linha de pensamento os programas devem assentar na criacao/fortalecimento das relagdes
sociais e no empowerment através: a) do envolvimento da pessoa sem-abrigo nas decisfes que
afetam as suas rotinas diarias; b) da promocédo de um ambiente seguro que permita a interagédo
social; ¢) do estabelecimento de apoio entre os pares com énfase nas forcas individuais em
detrimento das suas fraquezas; d) da procura de envolvimento ativo da comunidade local; e c) da
ajuda para restabelecer e fortalecer lago familiares e sociais e providenciar gestdo de caso para

ajudar a negociar com os servicos de sistema social (Goodman, et al., 1991).
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N&o sendo a populagdo sem-abrigo homogénea é importante que a intervengéo seja focada nas
necessidades individuais de cada individuo, providenciando uma compreensiva mas flexivel gestao
de caso para servir adequadamente toda a populacdo (Goets & Schmiege, 1996).

De acordo com Stephens, Dennis, Toomer, e Halloway, 1991) os programas de intervencéo
deverdo estar ancorados as necessidades da populacdo sem-abrigo local e desenvolver trabalho que
integre a saude, as necessidades psicossociais e econdmicas dos individuos, uma vez que nenhuma
das dimens0@es pode ser separada. Muitos autores criticam a insuficiente coordenacéo e articulacdo
entre os varios servigos (Avramoc, 1995; Philippot, et al., 2007), sugerindo que os programas de
integracdo sejam desenhados, integrando diferentes facetas e servigos necessarios a reabilitagédo da
pessoa sem-abrigo.

A FEANTSA (2003) prop8e que uma boa pratica no combate a situacao de sem-abrigo deve
particularizar o grupo, olhar para a pessoa sem-abrigo numa perspetiva multidimensional,
providenciando solu¢des para os diferentes problemas de vida (casa, saude, trabalho, saiude mental e
educacéo) e, deveria introduzir medidas de prevencao, implementar instalacées que ajudem sem-
abrigo e criar projetos de reintegracdo adaptados a cada problematica.

Considerando a importancia de conhecer o estado da arte ao nivel da interven¢do com pessoas
sem-abrigo, referenciamos a titulo de exemplo cinco programas, no d&mbito do desenvolvimento de
competéncias nas pessoas sem-abrigo. Apresentaremos para cada programa os objetivos e a
metodologia/estratégias utilizadas e, sempre que possivel resultados de todos os programas uma vez
gue 0s mesmos nao se encontram publicados.

HEART Project - Homeless Employment and Related Training Project

O HEART Project (Goetz, & Schmiege, 1996) foi desenvolvido no Oregon (EUA), com 30
pessoas sem-abrigos, durante seis semanas. O objetivo do projeto foi desenvolver competéncias nos
participantes, na area da construcao civil e procura ativa de trabalho na &rea. A par deste objetivo, o
projeto atuava ao nivel do tratamento de consumo de substancias, assisténcia médica, habitacéo e
alimentacéo. Era também finalidade do projeto apoiar a transigdo para uma habitagdo permanente.

Completaram o programa 26 individuos, dos quais 16 conseguiram trabalho permanente na area
das competéncias treinadas. Os resultados do programa referem que 65% das pessoas que

completaram o programa conseguiram fazer a transi¢do para uma habitagao.

Life Skills Intervention.

O Life Skills Intervention (Helfrich, 2006, citado por, Helfrich & Fogg, 2007) € um programa
desenhado para pessoas sem-abrigo, com o objetivo de desenvolver ou reorganizar as competéncias
necessarias para uma vida independente e, melhorar a sua capacidade de manter casa. E constituido
por quatro modulos com foco na gestéo alimentar, gestéo financeira, habitagdo e autocuidado e,
participagdo segura na comunidade. Cada madulo inclui seis sessdes de grupo e uma sessao

adicional de 30 a 90 minutos individual.
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A eficacia deste programa é reportada em alguns estudos para a populagdo sem-abrigo com
doenca mental vitima de violéncia doméstica e jovens (Chang, Helfrich, & Coster, 2013; Helfrich,
Aviles, Walens, Badiani, & Sabol, 2006; Helfrich & Fogg, 2007).

Project Employ

O Project Employ (Mufioz, Reichenbach, & Hansen, 2004) é um programa de treino de
desenvolvimento de competéncias de vida individualizado e em grupo. Centra-se no cliente, no
sentido de ir ao encontro das necessidades manifestadas pelas pessoas sem-abrigo. Estas
necessidades podem incluir o desenvolvimento de competéncias profissionais, gestdo de dinheiro e
recursos, melhoraria da autoestima, aumento de competéncias sociais e, procura de habitagéao.

A participacao ativa neste pode ter uma duracao de até 18 meses e consiste em quatro fases:
pré-inscricao, desenvolvimento profissional e de competéncias de vida, implementacao de um papel
ativo no desenvolvimento e, manutencgéo desse papel.

Dos 65 participantes da primeira fase do programa 96% permaneceram envolvidos em atividades

relevantes, como trabalho, formac¢éo ou voluntariado.

Casas Primeiro

O projeto Casas Primeiro da Associacéo para o Estudo e Integracdo Psicossocial, objetiva
responder & Estratégia Nacional para a Integracéo de Pessoas Sem Abrigo, bem como ao Plano
Cidade para a Pessoa Sem Abrigo de Lisboa.

Este modelo tem como base a habitacéo permanente e integrada, casas individualizadas e
separacao entre habitacdo e tratamento (EAPN, 2011).

Priorizando a habita¢éo, o programa Casas Primeiro, procede ao acompanhamento das pessoas
em diversas esferas das suas vidas (e.g., saude, educacao, trabalho, higiene, gestdo doméstica) Ou
seja, a habitacdo surge como a estratégia para potenciar a inser¢cao da pessoa na sociedade.

O modelo é assente numa visdo contraria aos modelos existentes que postulam a necessidade
de fases de transi¢éo entre a rua e a habitagdo, através de alojamentos coletivos ou temporarios.

Em 2012, integraram 60 participantes no projeto, dos quais 58,3% permaneceram na sua casa
por periodos de um ano ou superiores. O projeto revelou um impacto positivo na qualidade de vida
dos participantes, no que concerne a seguranc¢a pessoal, comida, niveis de stress, interacdes sociais,

salde e salude mental (Ornelas, 2012).

Programa de Promog¢é&o de Autonomia e Integracéo na Vida Ativa.

O Programa de Promocé&o de Autonomia e Integracdo na Vida Ativa, promovido pela Associacdo
Integrar (Integrar, 2014) e dinamizado pela Associagao Cais, € um programa de desenvolvimento de
competéncias com o objetivo de fomentar a autonomia da pessoa sem-abrigo. Encontra-se
subdividido em 5 subprogramas: a organizacéo e gestdo domeéstica, do cuidado consigo e com o
outro, pré-profissional, economia familiar e, Agricultura e Horticultura biolégicas. Ndo existem dados

publicados sobre o impacto e eficacia do programa.
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CAHO-Capacitar Hoje

O CAHO - Capacitar Hoje (CAIS, 2014) é um projeto de empregabilidade da Associagao CAIS
(2014-2015). Tem como objetivo central, diminuir o nimero de pessoas em situacdo de risco e
excluséo, potenciando a sua capacitacao e integracdo no mercado de trabalho. O programa
Capacitar Hoje (CAHO) procura desenvolver areas comerciais através da criacdo de servicos
capazes de integrar pessoas em situacéo de grande fragilidade econémica e motivadas para o
trabalho.

O programa encontra-se em desenvolvimento, ndo existindo por isso resultados de impacto e

eficacia do programa.

2.4. Definigdo de conceitos
Para explicar as variaveis que estdo na base da intervencao que propomos, faremos

seguidamente a sua revisdo baseada na literatura mais relevante.

2.4.1. Variavel resultado a longo prazo - Integragao Social

O conceito de integragdo social estd intimamente ligado & excluséo social. Um individuo é
considerado socialmente excluido quando est4 inibido de uma participacdo social plena e/ou quando
se verifica dificuldade ou auséncia de acesso a rendimentos e a outros recursos (pessoais, familiares
e culturais), que o inibem de viver adequadamente (Gallie & Paugam, 2002). Assim, a integracao
social constituir-se-a num processo que garante as pessoas em situacdo de vulnerabilidade o acesso
as oportunidades e, aos recursos necessarios para participarem plenamente em todas os dominios
sociais.

De acordo com a ENIPSA (2009) a integracao social passa pela promocao da autonomia, com
implicagBes na mobilizacdo e contratualizag&o de recursos disponiveis envolvendo vérias areas de
intervencado: Habitacdo, Emprego (incluindo formacéo profissional), Prote¢éo Social e Salde.

Na literatura emergem diversos modelos de intervencdo, com pessoas sem-abrigo, promotores
de integracéo social: a) intervencdes focadas na supressao imediata de necessidades como a fome e
a auséncia de abrigo, direcionando-se também para a ajuda de determinadas perturbacbes mentais e
consumo de substancias (Haber & Toro, 2004; Toro, 2007); b) interven¢8es centradas na gestao de
caso que enfatizam necessidades de médio e longo prazo como habitagdo permanente, formacéo e
acesso a uma atividade profissional em articulagcdo com servigos de salude e salde mental (Toro,
2007; Wong, Park, & Nemon, 2006); e c) intervencdes que dao a pessoa sem-abrigo casa
permanente e servicos de protecéo social sob orientagéo de um gestor de caso ou de programas
comunitarios, designadas por Supportive Housing (Haber & Toro, 2004).

Em Portugal, a ENIPSA, prevé um modelo assente na figura de gestor de caso. O gestor de caso
cumpre funcdes de mediador e facilitador dos processos de autonomizacéo e de articulacéo entre
instituicdes (ENIPSA, 2009).

A ENIPSA (2009) atua ao nivel de trés grandes areas especificas: a) prevencao (abrange todos
0s grupos de risco; b) emergéncia/intervencao (atuagdo sobre a populacdo sem-abrigo); e ¢)

intervencaol/integracéo (acompanhamento e integracdo da populacdo sem-abrigo).
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Existindo varias causas, que passam por fatores estruturais e pessoais, sendo que estar sem-
abrigo pode ser um episédio temporario ou uma demostracdo de caréncias continuadas de recursos
pessoais e socias, (Anderson, 2007; Avramov, 2005) as politicas de intervencédo devem considerar,
assim, a importancia de providenciar uma casa mas também, circunstancias sociais e de bem-estar
das pessoas sem-abrigo a longo termo. Neste sentido a integracéo social deve considerar a
participacdo social, seguranca pessoal, controlo e empowerment. (Edgar, Doherty, & Mina-Coull,
2000). Deve também combinar a prevencgéo, intervencao precoce, intervengdo em situacéo de crise,
e estratégias de suporte a longo termo com o objetivo de facilitar a independéncia. Deve focar-se
também na aquisicdo de competéncias que vao desde as competéncias pessoais e sociais as
competéncias de vida (Minnery & Greenhalgh, 2007).

Assim, pretendemos no ambito da proposta de intervencao, criar condi¢des facilitadoras de um

processo de integracdo social pleno.

2.4.2. Variaveis resultado a curto prazo.

2.4.2.1. Percegdo de autoeficacia.

Como referenciado anteriormente, a heterogeneidade de condi¢cdes que contribuem para a
situacdo de estar sem-abrigo, remete-nos para a necessidade de identificar fatores que potenciam
com sucesso, a integragdo destes na sociedade. A autoeficicia constitui-se como um fator pessoal
que promove, motiva e suporta estratégias de coping para lidar com situacdes adversas (Bandura,
1977).

Sendo um dos principais componentes da Teoria Cognitivo-Social de Bandura (1977, 1986,
1997), o constructo de autoeficicia caracteriza-se como a crenca desenvolvida pelos individuos sobre
as suas capacidades para iniciar, executar e desempenhar com sucesso tarefas especificas. Os
individuos com elevada percecao de autoeficicia orientam-se para os resultados visualizando o seu
sucesso em vez de se focarem nos obstaculos ou condicionantes pessoais (Bandura, 1997).

As crencas de autoeficicia determinam os objetivos que os individuos tém para si, qual o esfor¢co
e tempo que despendem para a sua concretizacao e a resiliéncia que lhes fornecera estratégias para
fazer face a obstaculos e retrocessos (Bandura, 1997; Schwarzer, 1992; Schwarzer & Hallum, 2008).

A percec¢do de autoeficicia afeta a escolha individual de tarefas, o esfor¢o e o tempo afetos e a
persisténcia face as dificuldades (Bandura, 1977; Brown & Inouye, 1978;). Os individuos motivam-se
formando crencas sobre aquilo que sédo capazes de realizar, antecipando os resultados,
estabelecendo objetivos e planeando o decurso da agéo (Bandura, 1997).

Segundo Bandura (1997) a autoeficacia regula estados emocionais de varias formas. Os
individuos que acreditam na auto gestao de ameagas sdo menos influenciados por elas. A percecéo
elevada de autoeficacia diminui o stress e a ansiedade tornando o ambiente menos ameacador.
Também individuos com crencas de autoeficacia elevada descentralizam-se com maior facilidade dos
pensamentos perturbadores, tendo maior capacidade de relaxar, acalmar e procurar apoio junto de

outros individuos, como a familia ou amigos. Em contrapartida a percecédo de ineficacia social

14



Programa YES- Proposta de programa de treino de competéncias de vida para pessoas sem-abrigo

contribui diretamente para estados depressivos e reduz o suporte social, uma vez que ndo sentem
satisfacdo nas relacdes sociais (Bandura, 1997).

Neste sentido, a autoeficacia torna-se determinante no comportamento, quando os incentivos e
as competéncias necessarias estdo presentes. Consequentemente, em qualquer atividade, séo
necessarias para além das competéncias, as crencas de autoeficacia que possam garantir 0 uso
eficaz dessas competéncias (Nogueira & Mesquita, 1992). Pessoas com elevada autoeficacia, por
outro lado, atraem o apoio de outros individuos, reforcando a sua capacidade de lidar com obstaculos
e retrocessos (Nogueira & Mesquita, 1992). E no suporte social que a pessoa sem-abrigo, pode ir
buscar incentivos e recursos que a sua condigéo tem em falta (Shinn, 2007).

O individuo sem-abrigo é também condicionado pela avaliacdo pessoal que faz das causas e
recursos que possui (Milburn & D’Ercole, 1991). Assim, é necessario um sentimento de autoeficacia
elevado que produza, motive e sustente estratégias de coping sobre a sua situacéo.

Alguns estudos indicam que crencas de autoeficicia contribuem para o bem-estar e realizagfes
pessoais em diversas esferas da vida (Bandura, 1997; Maddux, 1995).

Bandura e Locke (2003) apresentaram uma revisdo de nove meta-analises que examinaram as
crencas de autoeficacia em diversos niveis do comportamento humano, tais como, o desempenho no
trabalho, desempenho académico, o desempenho atlético, o funcionamento psicossocial e 0
funcionamento no ambito da salde. Estas robustecem, a forga da autoeficicia, como preditora da
ocorréncia de comportamentos de prossecuc¢do de objetivos, elevados niveis de desempenho e,
perseveranca face problemas complexos ou de dificil resolu¢do. Os autores constataram que a
relagdo entre o desempenho anterior e 0 desempenho posterior é fortemente mediado por crencas de
autoeficacia (Bandura & Locke, 2003).

A pesquisa sobre o papel da autoeficicia na obtencdo emprego é também relevante. Dois
estudos com homens desempregados revelaram que a autoeficicia foi o melhor preditor de sucesso
na obtencéo de emprego (Clifford, 1989; Kanfer & Huh, 1985). Programas baseados na orientagdo e
reparacao da percec¢do de autoeficicia em trabalhadores despedidos aumentaram os esforgos de
busca de emprego e a possibilidade de reintegrar no mercador de trabalho (Eden & Aviram, 1993;
Vinokur, Van Ryn, Gramlich, & Price, 1991). Alguns estudos sobre o efeito do treino de
comportamentos de procura de emprego sdo mediados pela percecao de autoeficicia dos sujeitos
(Vinokur et al., 1991).

A autoeficicia surge também, na literatura como fator de protecdo para comportamentos de risco,
como o consumo de substancias (Greenfield, Hufford, Vage, Muenz, Costello, & Weiss, 2000; McKay,
Lynch, Pettinati, & Shepard, 2003).

Epel, Bandura e Zimbardo (1999) desenvolveram um estudo que explorava a influéncia da
autoeficacia nas estratégias de coping relacionadas com a procura de casa e trabalho, em pessoas
sem-abrigo. Os resultados sugerem que uma forte percecao de autoeficacia permite o desempenho
de comportamentos, evidenciada pela literatura como uma forma de sair da situacéo de sem-abrigo
(Daiski, 2007; Dykeman, 2011; Minnery & Greenhalgh, 2007; Toro, Trickett, Wall, & Sallem, 1991). Os

autores referem que os individuos sem-abrigo com maior percecao de autoeficicia passaram mais
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tempo a procura de habitagdo e emprego, ficaram no abrigo por um periodo mais curto de tempo, e
eram menos propensos a passar o seu tempo de forma improdutiva (Epel, et al., 1999).

O valor pratico da percecao de autoeficacia para a nossa intervencao reside na forca deste
constructo para orientar e influenciar o comportamento da pessoa sem-abrigo, para os objetivos
necessarios para a sua integracéo na sociedade. A percecéo de eficacia da pessoa sem-abrigo
determinara, face as competéncias e incentivos adequados, a escolha das tarefas, a quantidade e

esforco que despenderd para suportar ou lidar com as situacdes adversas.

2.4.2.2. Auto-estima.

A autoestima, tem sido um constructo extremamente investigado, uma vez que tem um papel
relevante no funcionamento saudavel da pessoa (Benvistes (1996, Tice, & Hutton, 1989; Jardim,
2007; Mruk, 1995) e, constitui-se como um fator de protecao em situacdes adversas (Kidd &

Shahar, 2008; Maccio & Schuler, 2011).

Segundo Coopersmith (1981) a autoestima reflete uma avaliagdo pessoal, geralmente estavel,
que o individuo faz sobre si, refletindo uma atitude de aprovacdo ou desaprovacéo. Esta avaliacéo
retrata a extensdo em que o individuo acredita nas suas capacidades. Rosenberg (1986), nesta
sequéncia, refere que esta avaliacéo se reflete na forma como o individuo avalia o self. No fundo, a
autoestima é a atitude, negativa ou positiva, que o individuo tem em relacéo a si. Envolve geralmente
sentimentos de auto aprovacéo, autovalorizaréo e autorrespeito (Rosenberg, 1986).

Assim, a autoestima é uma componente avaliativa e atitudinal do self (Guidon, 2002). Consiste
num conjunto de apreciagdes afetivas, como sentimentos de estima e aceitacdo de si e, que séo
desenvolvidos e mantidos pela autoconsciéncia de competéncia, senso de autorrealizacéo e
feedback do ambiente externo (Guindon, 2002).

A autoestima constitui-se como uma competéncia importante na vida das pessoas sem-abrigo,
dadas as dimensdes que a constituem. Uma autoestima satisfatoria esta positivamente
correlacionada com um estado de bem-estar psicolégico, de integrac@o social e com um menor grau
de desadaptacéo (Jardim, 2007).

Alguns autores referem que ha uma relacao significativa entre a autoestima e a qualidade de vida
e o0 bem-estar fisico e psicolégico (Brown, Huajian, Oakes, & Ciping, 2009; Witmer & Sweeney,1992).
Para as pessoas sem-abrigo, a incapacidade ou dificuldade em garantir as necessidades bésicas e,
por vezes, 0s sentimentos de fracasso, inseguranca podem desencadear problemas na autoestima
(Cohen, Putnam, & Sullivan, 1984; Diblasio & Belcher, 1993; Guindon, 2002).

O sentimento de improficuidade, que a baixa autoestima gera, pode impedir o individuo de agir de
forma adequada e bem-sucedida no trabalho e em atividades sociais e de lazer (DiBlasio & Belcher,
1993). Consequentemente, nas pessoas sem-abrigo, pode bloguear a motivacéo para encontrar um
emprego, habitac&o e outras necessidades essenciais (DiBlasio & Belcher, 1993). Ainda assim, uma
pessoa sem-abrigo com trabalho, mantém a incapacidade de suprimir adequadamente algumas
necessidades basicas, como alimentagéo, vestuério e o sono (DiBlasio & Belcher, 1993; Hopper,

Susser, & Conover, 1985) repercutindo para uma baixa autoestima.
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Alguns estudos com amostras de sem-abrigo jovens referem que a baixa autoestima tem sido
diretamente relacionada com o suicidio (Kidd 2006; Leslie, Stein, & Rotheram-Borus, 2002),
depressao (Meadows-Oliver, Sadler, Swartz, & Ryan-Krause, 2007), comportamentos desviantes
(Edwards, 1996). A baixa autoestima é referenciada também como um preditor para o uso de
substancias (Kidd & Shahar 2008). No que concerne a saide mental, a baixa autoestima é também
referida pela Associacdo Americana de Psiquiatria (2006) como um dos critérios de diagnéstico para
algumas categorias de perturbacdes mentais, como a depressao e a perturbacéo distimica.

No &mbito da nossa intervencgdo, pretendemos aumentar a autoestima, no sentido de criar um

fator de protecgéo, contribuindo assim para o bem-estar psicolégico e para a integragéo social.

2.4.2.3. Identificacdo Social positiva com o grupo de intervencéo.

Segundo Tajfel e Turner (1979) um individuo define-se a si e aos outros em funcéo da sua
posi¢do num sistema de categoriais sociais. E através das comparacgdes entre 0 seu grupo e o(s)
grupo(s) dos outros que os individuos procuram construir uma identidade social positiva (Tajfel &
Turner, 1979). Assim, a valorizag&o positiva ou negativa de um grupo, estabelece-se no contexto
social e em comparagdo com outros grupos.

A identificac@o social fornece também pistas e define o nosso autoconceito (Turner, Hogg,
Oakes, Reicher, & Wetherell, 1987). Tajfel e Turner (1979) indicam que em determinadas
circunstancias pode ser dificil para grupos de estatuto mais baixo encontrarem bases de comparacéo
intergrupal, que potenciaria uma identidade social positiva.

Da literatura emerge a ideia de que a forma¢&o de uma identidade de sem-abrigo € um processo
que progride no sentido da aceitacdo da condi¢do, ao logo do tempo (Boydell, et al., 2000) A
identificacdo com uma identidade de sem-abrigo, diminui as tentativas do individuo na transicdo para
outras situa¢des mais favoraveis (Osborne, 2002).

Farrington e Robinson (1999) constataram que as pessoas sem-abrigo de longo termo (mais de
dois anos) deixaram de fazer comparagdes com outros grupos sociais, passando a comparar-se com
outros grupos de sem-abrigo. Neste sentido, referem que aqueles que criaram uma identidade social
enraizada de sem-abrigo, terdo maior dificuldade em sair da situacdo. Para estes individuos é
necessario criar uma identidade social positiva, independente da sua condigdo (Farrington &
Robinson, 1999). Os contextos terapéuticos, de desenvolvimento pessoal e ocupacional, ou uma
situacao profissional, ajudariam a pessoa a identificar-se menos com o grupo dos sem-abrigo
(Farrington & Robinson, 1999; Hagan & McCarthy, 1997).

Intervir ao nivel da identidade social pode trazer beneficios para os individuos. Cruwys e colegas
(2014b) referem que a identificacdo social reduz a nogéo de isolamento social, quando associada a
grupo social positivo. Algumas evidéncias indicam que h& associacdes entre identidade social e a
reducdo de perturbacdes depressivas (Sani, Herrera, Wakefield, Boroch, & Gulyas, 2012); aumento
da resiliéncia (Jones & Jetten, 2011) e, aumento do suporte social dado e recebido (Haslam, O’Brien,
Jetten, Vormedal, & Penna, 2005; Haslam, Reicher, & Levine, 2012).

Assim, pela importancia explanada, criaremos um contexto que promova a identifica¢@o social

positiva com o grupo de intervencao.
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2.4.3. Variaveis Independentes.

2.4.3.1. Treino de Competéncias de Vida.

A Organizacdo Mundial de Saude - OMS (1993) define competéncia de vida como todas as
competéncias psicossociais que sdo necessarias ao individuo para fazer frente aos desafios do
quotidiano. A OMS (1993) identifica cinco areas, culturalmente transversais, associadas as
competéncias de vida: a) tomada de decisdo e resolucao de problemas; b) pensamento critico e
criativo; c) comunicacgdo e competéncias interpessoais; d) autoconsciéncia e empatia; e d) estratégias
de coping face as emocdes e stress.

Danish, Forneris, Hodge e Heke (2004) identificam quatro niveis de competéncia de vida: as
competéncias comportamentais, as competéncias cognitivas, as competéncias interpessoais e as
competéncias intrapessoais, constituindo-se como recursos pessoais do individuo.

McFall (1982) conceptualiza o conceito de competéncia fazendo a distingdo entre habilidade e
competéncia. Assim, o autor diz que a habilidade é o comportamento especifico e necessério para a
execucao de uma determinada tarefa. A adequacao e qualidade da execuc¢éo da tarefa € a
competéncia. Competéncias séo assim, um termo avaliativo do desempenho do individuo (McFall,
1982; Matos, 1998). A conceptualizacdo proposta por McFall (1982) permite compreender a
possibilidade de um individuo executar comportamentos socialmente desadequados, uma vez que
podem ser explicados ou por auséncia de habilidades ou por motivos que o inibam de as utilizar.

Face a esta conceptualizacdo, as competéncias constituem-se como comportamentos especificos
em situacdes particulares, que conduzem a julgamentos na execucao de determinadas tarefas
(Cohen, Danley, & Nemec, 1985).

Helfriche e colegas (2006; 2007) utilizam intervengfes de desenvolvimento de competéncia de
vida baseada na capacidade do individuo manter casa e viver de forma autbnoma em sociedade.

Neste sentido, as varias conceptualiza¢des de competéncias convergem para o sentido de
adequacao do comportamento social, contextualizado cultural, social e temporalmente (Matos, 1998;
Welsh & Bierman, 2003).

Para a pessoa sem-abrigo as competéncia de vida constituem-se como uma necessidade para
viver de forma independente. A integracao da pessoa sem-abrigo na sociedade requer o
fortalecimento das competéncia de vida, incluindo-se nestas as competéncias sociais, competéncias
profissionais e as competéncias pessoais (Daiski, 2007).

As competéncias sociais incluem comportamentos interpessoais, tais como, a empatia,
assertividade, gestdo da ansiedade e da raiva e comportamentos de comunicacdo. Estdo mais
relacionadas como o desenvolvimento e manutencéo de relacdes, gestdo de conflitos e competéncias
de intimidade (Epps, 1996 citado por Matos, 2008; Gresham & Elliott, 2008). As competéncias sociais
englobam a vertente individual, relacional e emocional do individuo. O desenvolvimento de
competéncias reflete-se na autoestima e no autoconceito, na assertividade e na gestdo emocional
(Freitas, Simdes, & Martins, 2011).

As competéncias profissionais visam mobilizar de forma integrada e complementar diversos

recursos de apoio a procura de emprego e diferentes medidas ativas de emprego e formacéo
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(Estratégia Nacional para a integracdo da Pessoa Sem-Abrigo, 2009). As competéncias profissionais
para as pessoas sem-abrigo podem abranger a comunicacdo e o comportamento profissional,
exploracdo/orientacdo para uma carreira, autoavaliacdo de desempenho, competéncias basicas,
procura ativa de trabalho, entre outros (Nelson, Aubrey, & Lafrance, 2012).

As competéncias pessoais integram o desenvolvimento ou reedificacdo de competéncias que
permitam ao individuo viver de forma independente e o refor¢co das suas capacidades para manter
uma casa. Dadas as limitagGes das pessoas sem-abrigo nas competéncias de vida, é necessario o
desenho e implementacdo de programas de intervencdo que lhes oferecam a capacitacao,
assisténcia e as competéncias necessarias para a sua reinsercao na sociedade. Alguns estudos
sugerem que servigcos que incluam treino de competéncias, aumentam a taxa de sucesso no
processo de reintegracao social, nomeadamente nas pessoas sem-abrigo com doenca mental.
(Calysn, Morse, Klinkenberg, Yonker, & Trusty, 2002; Lemaire & Mallik, 2005; Wasylenki, Goering,
Lemire, Lindsey, & Lancee, 1993)

Neste sentido, as competéncias de vida como recurso individual sdo passiveis de treino e de
acdo sobre um determinado contexto e, permitem ao individuo transferi-las para outros dominios da
sua vida. A heterogeneidade, a individualidade e o contexto originam diversas perspetivas tedricas
que visam a compreensao das respostas comportamentais. Contudo, predomina o uso de técnicas
cognitivas comportamentais e afiliagfes tedricas a Teoria da Aprendizagem de Bandura (Caballo,
2003; Hupp, LeBlanc, Jewell, & Warnes, 2009). Segundo esta teoria, é por observacéo do
desempenho dos outros, que grande parte, das competéncias sdo apreendidas, através de um
processo de assimilagdo cognitiva de modelos bem-sucedidos (Bandura, 1977). Os modelos de treino
de competéncias incorporam a no¢ao de aprendizagem por observacdo de modelos.

O modelo de Treino de Competéncias é baseado em Técnicas Comportamentais e incorpora
principios da Teoria da Aprendizagem Social (Nemec, McNamara, & Walsh, 1992). O quadro 2.1.

caracteriza os principais elementos do Treino de Competéncias.

Quadro 2.1. Sintese do Modelo de Treino de Competéncias

Finalidade Desenvolvimento de Competéncias

Terapia Comportamental, Teoria da
Origem Aprendizagem Social

Avaliagcdo
Aquisi¢éo
Generalizag¢ao
Manutencéo
Impacto

Componentes

agpwOdE

Instrucées
Modelagem

Role playing
Feedback
“Trabalho de Casa”

Técnicas

agpwOdDE
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O Treino de Competéncias baseia-se em cinco principios fundamentais (Nemec, et al., 1992). Na
fase de avaliacdo séo determinadas as competéncias deficitarias ou em falta. Na fase de aquisicéo, o
cliente executa as competéncias alvo, previamente identificadas. Da-se a generalizacédo dos
comportamentos, com a execucao dos mesmos no ambiente natural. O participante continua a
executar os seus comportamentos ao longo do tempo e a hova competéncia desempenha um papel
significativo na melhoria de vida do cliente, principios da manutencao e impacto, respetivamente. Este
modelo desenvolve-se com o uso de técnicas especificas e introduzidas sucessivamente (Nemec, et
al., 1992). A Instrucdo requer que se dé ao participante direcdes para provocar o comportamento. A
modelagem é o processo de demonstracdo do desempenho da competéncia ou das componentes do
comportamento. A técnica do role playing é a pratica, por parte do cliente, da competéncia, seguindo-
se do feedback, como apresentacéo das forcas e fraquezas e reforgcos e encorajamento para
continuar a pratica. Finalmente, o “trabalho de casa”, é a pratica da competéncia em contexto real,
seguindo-se de avaliacéo e reforco.

Atendendo a possibilidade de transferéncia das competéncias aprendidas em determinado
contexto, para outros contextos igualmente relevantes para a vida em sociedade, o programa de
intervencao focar-se-4 num modelo de Treino de Competéncias.

As competéncias de vida revelam-se como uma area de elevada importancia a desenvolver com
a populacdo sem-abrigo, para que esta possa assumir o controlo da sua vida e consequentemente

almejar uma vida socialmente autbnoma.

2.4.3.2. Identificagdo Social com o Grupo de Intervencéo.

A Identidade Social refere-se a uma parte do autoconceito que reflete a internalizacéo da
pertenca a um grupo (Tajfel & Turner, 1979), conforme explicado anteriormente. Ou seja, € um
processo individual, por meio do qual, a pessoa se apropria dos valores e comportamentos de um
grupo. A literatura demonstra que a identidade social € um recurso positivo para a saude e bem-estar
psicol6gico (Cruwys, Haslam, Dingle, Haslam, & Jetten, 2014a; Haslam, Jetten, Postmes, & Haslam,
2009; Jetten, Haslam, & Haslam, 2012).

A identificacdo com um grupo caracteriza e define o autoconceito (Turner, Hogg, Oakes, Reicher,
& Wetherell, 1987). Quando uma pessoa se identifica com o grupo, seja ele qual for, sente que o
grupo é importante par si e, que ela é importante para o grupo (Turner, et al., 1987).

A exposi¢do a uma situacéo de sem-abrigo, causa a médio e longo prazo maior identificacdo
social com o grupo. A literatura refere que os membros de grupos de baixo estatuto procuram utilizar
estratégias de prote¢do de identidade ou de reforco da identidade (e.g., autoestima, sentimento de
pertenca, atribuicdo de importancia), originando, um maior enviesamento intergrupal que grupos de
estatuto elevado (Doosje, Ellemers, & Spears, 1995; Crocker & Luhtanen, 1990; Mullen, Brown &,
Smith, 1992).

Neste sentido, no que concerne as pessoas sem-abrigo, a forte identificacdo grupal pode, por um
lado aumentar a perce¢éo de autoestima e sentimento de pertenca (Crocker & Luhtanen, 1990) mas,
inibe a tendéncia para reunir recursos pessoais e funcionais para sair da situacéo, uma vez que ha

adocdo de estilo de vida congruente com a situagéo (Farrington & Robinson, 1999).
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Varios autores (Cruwys, et al, 2014b; Farrington & Robinson, 1999; Hagan & McCarthy, 1997)
sugerem que a intervencdo com a populacdo sem-abrigo neste &mbito deve promover a identificacdo
social positiva com outros grupos, cujas caracteristicas ndo se coadunem com o estilo de vida de sem
abrigo (e.g., grupos ocupacionais, formacao profissional, emprego).

Cruwys e colegas (2014b), num estudo com populacédo vulneravel, concluiram que a identificacédo
positiva com um grupo terapéutico e com um grupo institucional esta associada a reducao do
esquema mental do isolamento social, em pessoas com perturba¢des de humor/ansiedade e,
pessoas sem-abrigo, respetivamente.

Cruwys e colegas (2014b), desenvolveram dois estudos longitudinais, um com 92 pacientes de
terapia cognitivo comportamental (perturbaces de humor e ansiedade) e outro com 76 pessoas sem-
abrigo residentes em cinco centros de alojamento da organizagdo comunitaria Salvation Army. O
objetivo dos estudos foi compreender que esquemas inadequados, desenvolvidos através de
experiéncias sociais negativas, podem ser corrigidos por meio de experiéncias sociais positivas, uma
vez que estas desafiam diretamente o esquema. De forma a explorar o objetivo dos estudos, o0s
autores focaram-se no esquema de isolamento social.

Em cada estudo, foi avaliado o esquema de isolamento social em dois tempos distintos, na
sequéncia de uma experiéncia social baseada na interacdo grupal (psicoterapia de grupo ou de
residéncia temporaria numa organizacao comunitaria). A experiéncia positiva de vida em grupo foi
operacionalizada na identificag@o social com o grupo terapéutico (estudo 1) ou com os membros da
organizagdo comunitaria (estudo 2).

Em ambos os estudos a identificacio social levou a uma reducgéo significativa do esquema de
isolamento social. No estudo 2 (organizagcdo comunitaria) os resultados reportam que este efeito foi
totalmente mediado pela formagé&o de lagos com um novo grupo social, de tal forma que a
identificacdo social serviu de alavanca para o desenvolvimento de novos grupos sociais. Os
resultados revelam assim que a identificacdo social com um grupo tem uma funcdo mediadora na
formagédo de novos grupos, seja através da motivacao para fazer parte de novos grupos sociais ou,
através da motivagéo para estabelecer novas relagdes com membros de outros grupos.

Ainda neste estudo os autores identificaram que ha um aumento das estratégias facilitadoras do
envolvimento social, quando estes experienciam positivamente uma forte identificacéo grupal.
Simultaneamente a experiéncia negativa com um grupo tem um efeito inverso, sendo menos provavel
0 envolvimento social com novos grupos e mais favoravel o isolamento social. A experiencia positiva
com um grupo pode ser particularmente importante como facilitador de mudanca (Cruwys, et al,
2014b).

No nosso trabalho, focar-nos-emos na saliéncia da identidade do grupo de intervencéo (grupo de
treino de competéncias) de forma a desenvolver uma identidade social positiva com este grupo,
potenciando assim a intencéo de pertenca a novos grupos e maior envolvimento social, facilitadores

de uma integracéo social eficaz.
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2.4.4. Varidveis Moderadoras: consumos de substancias e problemas de saide mental.

O consumo de substancias e os problemas de salide mental sdo referenciados como os maiores
problemas a intervir ao nivel da salde e bem-estar para a populagédo sem-abrigo (Wright & Tompkins,
2005)

Alguns estudos indicam que um terco da populacédo sem-abrigo sofre de problemas de salde
mental (Kamieniecki, 2001; Morrissey & Levine, 1987; Tessler & Dennis, 1989), 30% a 40% consome
alcool (Breakey & Fischer, 1990; Koegel & Burnam, 1988; Wright, Knight, Weber-Burdin, & Lain,
1987), e entre 10% e 20% consomem drogas (Milburn, 1989).

De acordo com o trabalho desenvolvido pelo Programa Intergeraces/InterSitua¢gdes de Excluséo
e Vulnerabilidade Social (SCML, 2014), na cidade de lisboa 15,4% individuos sem-abrigo revelaram
sinais de desorganizacdo mental, 30,4% afirmaram ter tido consumos aditivos de alcool e 8,8%
disseram ter consumido drogas, numa amostra de 454 inquiridos.

Os problemas de salde mental inibem as capacidades funcionais do individuo para atividades
primarias do dia-a-dia. Incluem-se a dificuldade em cuidar de si, em estabelecer rela¢bes, em
procurar e manter um emprego (Levine & Haggard, 1990).

Varios estudos (Herman, Susser, Struening & Link, 1997; Kamieniecki, 2001) revelam que este
tipo de populacdo, a maioria das vezes ndo possui ou ndo consegue usar as competéncias
necessarias para procurar e obter alojamento, bem como beneficios de outras instituicdes da rede
social.

As intervencdes para a pessoa sem-abrigo documentadas reforcam a importancia do tratamento
para problemas de saude mental e ou abusos de substancias. Varios estudos revelam que o
tratamento/inibicéo de consumos ou comportamentos aditivos aumentam os resultados das
intervencdes focadas na integracdo social e profissional do individuo sem-abrigo (Goetz &
Schiemege, 1996; Helfrich & Fogg, 2007; Wright & Tompkins, 2005;) .

A literatura sugere que o consumo de substancias e os problemas de saude mental dificultam o
envolvimento dos individuo sem-abrigo com os programas e servi¢os que tentam responder as suas
necessidades (Goetz & Schiemege, 1996; Wright & Tompkins, 2005).

O abuso de substancias como o alcool ou drogas, tem um impacto devastador na vida do
individuo sem-abrigo. Para além de inibir as relagfes interpessoais e dificultar a manutencao de um
emprego e habitag8o, os consumos e os comportamentos que deles derivam, tém forte impacto na
saude fisica e mental (Goetz & Schiemege, 1996; Helfrich & Fogg, 2007; Wright & Tompkins, 2005).

Conclui-se assim, que consumo de substancias e os problemas de saude mental, contribuem
significativamente para o impacto dos programas de intervencdo. Neste sentido, no &mbito da
intervencao, dever-se-a ter em conta que a presenca de consumos de substancias e de problemas de

salide mental ira contribuir negativamente para o impacto da intervencao.

2.4.5. Variavel Mediadora: Empowerment.
O empowerment é um processo pelo qual os individuos, as organiza¢gdes e as comunidades
ganham controlo sobre questdes de interesse para si préprios (Rappaport, 1987). O empowerment é

0 processo pelo qual os individuos acedem autonomamente aos recursos da comunidade e
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participam na sua comunidade, através do controlo e mestria sobre as suas vidas (Zimmerman,
1998).

Zimmerman (1998) especifica a conceptualizacdo de empowerment referindo as suas trés
dimensdes: controlo, consciéncia critica e participacdo. O controlo refere-se a percecao, pelo
individuo, das competéncias que possui para influenciar ou controlar determinada situacdo (Ornelas,
2008). Esta concecao de controlo esta relacionada com a aspiracéo, confianca e convicgao pessoal
sobre a capacidade de um individuo intervir e influenciar as varias esferas da sua vida (Ornelas,
2008). A consciéncia critica refere-se ao conhecimento, analise e planeamento estratégico sobre o
contexto social e politico, do individuo. Permite ao individuo identificar, mobilizar e gerir recursos para
a atingir objetivos (Ornelas, 2008). A participacao é sugerida como a acdo concreta para atingir
objetivos, traduzindo-se no envolvimento com a comunidade.

O empowerment € um processo que ocorre a trés niveis: comunitario, organizacional e
psicolégico. O nivel comunitéario diz respeito & agéo coletiva para a melhoria da qualidade de vida da
comunidade, no sentido da implementacao de estratégias que resolvam necessidades identificadas
(Perkns & Zimmerman, 1995).

O empowerment organizacional refere-se & forma como as organizagdes das comunidades
proporcionam aos seus membros recursos. Organiza¢cbes empowered promovem uma participacéo
ativa de todos os elementos no processo de tomada de decisao e na definicdo das politicas da
organizacéo (Jesus & Menezes, 2010).

O empowerment psicoldgico refere-se ao empowerment a um nivel individual. O empowerment
psicolégico integra percecgdes de auto controlo, participagdo na comunidade para atingir objetivos e
consciéncia critica dos fatores que dificultam ou facilitam o esforco individual para exercer controlo
sobre a sua vida (Zimmerman & Warschausky, 1998).

O empowerment psicoldgico inclui trés componentes: a componente intrapessoal, a componente
de interacdo e a componente comportamental (Zimmerman, 1995).

A componente intrapessoal inclui a percecao que o individuo tem de si e a percecgéo de controlo
em relagdo a capacidade para influenciar as diferentes esferas da sua vida. Esta componente
engloba a motivacgéo para o controlo, a competéncia percebida e a autoeficacia (Zimmerman, 1995).

A componente de interacdo foca-se na capacidade do individuo aceder e integrar os diversos
recursos da comunidade e a forma como influencia o seu contexto. Esta componente sugere que 0s
individuos devem identificar, reconhecer e agir sobre as suas op¢des num determinado contexto no
sentido de exercer controlo sobre o ambiente. A componente comportamental, foca-se nas a¢fes
concretas do individuo direcionadas aos resultados diretos (Zimmerman, 1995; Ornelas, 2008).

De acordo com Zimmerman (1995) o individuo é capaz de desenvolver um sentido de controlo e
mestria na sua vida. Neste sentido, o individuo é capaz de aprender e usar competéncias para
influenciar os acontecimentos inerentes a sua vida, mesmo nos ambientes que parecem menos
favoraveis (Rapport, 1987; Zimmerman, 1995).

Assim, pretende-se no programa recorrer ao empowerment psicolégico, como mediador na
intervencao, para potenciar a integracéo social, através do treino de competéncias. O Treino de

Competéncias desenvolver-se-a a luz dos modelos de Empowerment, no sentido de facilitar,
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progressivamente, o processo de autonomizacgéao e fortalecimento de competéncias (Perkin &

Zimmerman, 1995).

2.5. Modelo Tedrico de Processo

A revisao de literatura teve como objetivo primordial a criacdo de um modelo tedrico de
processo (Figura 2.1.) que orienta e estrutura a intervencéo.

Neste sentido, as variaveis extraidas da literatura e anteriormente explicadas influenciam a
variavel resultado, quer por efeito direto, quer por via de moderagcédo ou mediacao. Verifica-se assim,
gue o Treino de Competéncias de Vida tem um efeito direto no aumento da perce¢éo de autoeficacia
e autoestima. Numa perspetiva de resultados a longo-prazo, estas variaveis sdo potenciadoras de
uma integracéo social eficaz. Postulamos também que a saliéncia na identificacdo com o grupo de
intervencao tem um efeito direto no aumento da identificagcao social positiva, com este grupo e com a
auto-estima, consequentemente, promoverd a eficacia, a longo-prazo, da integragdo social

Estas relagfes entre as variaveis independentes e as variaveis resultado, s&o influenciadas
negativamente pelos consumos de substancias e, de problemas de sadde mental, uma vez que,
estes fatores, quando presentes, influenciam o efeito de qualquer intervencao. Por fim, o
empowerment aparece como uma variavel mediadora na interveng¢éo, uma vez que atua como
facilitador do impacto do treino de competéncias de vida e da identificacdo com o grupo de
intervencado, no aumento da percecao de autoeficacia e autoestima e, na identificagdo social com o

grupo de intervencéo.

Consumo de substanciase
problemas de satde

mental

;—> Percecdo de autoeficacia

_/
Treino de Competéncias / . -
de Vida Autoestima Integragdo Social
; %
s Identificagdo Social
ldentificasaicomio Grupo s Empowerment + Positiva com o grupo de
de Intervengdo — P grp

intervengdo

Figura.2.1. Modelo Tedrico de Processo
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2.6. Objetivos
Os objetivos do presente trabalho, mostrados no Modelo Tedrico de Processo (Figura 2.1.) séo:
1. Aumentar, a curto prazo, a percecao de autoeficacia na pessoa sem-abrigo.
2. Aumentar, a curto prazo, a autoestima na pessoa sem-abrigo.
3. Promover, a curto prazo, a identificacéo social positiva com o grupo de intervencédo na pessoa
sem-abrigo.
4. Potenciar, a longo prazo, a integracdo social na pessoa sem-abrigo.

2.7. Hipbteses

O Modelo Tedrico de Processo (figura 2.1.) estabelece oito hipéteses:
H1: O Treino de competéncias de vida tem um efeito positivo e direto no aumento da percecao de
autoeficécia, a curto prazo.
H2: O Treino de competéncias de vida tem um efeito positivo e direto no da autoestima, a curto prazo.
H3: A saliéncia na identificagdo com um grupo de intervencao tem um efeito positivo e direto na
promoc¢éo de uma identidade social positiva com o grupo de intervencao.
H4: O aumento da percec¢do de autoeficacia, auto estima e a promocao de identidade social com o
grupo de intervencdo potenciam a integracdo social da pessoa sem-abrigo, a longo prazo.
H5: O consumo de substancias e os problemas de salde mental, moderam negativamente a relacdo
entre o treino de competéncias de vida e 0 aumento da percecao de autoeficacia e autoestima.
H6: O consumo de substancias e os problemas de salde mental, moderam negativamente a relacdo
entre a saliéncia na identificacdo com um grupo de intervencgédo e a promocao de uma identidade
social positiva com o grupo de intervencao.
H7: O empowerment intervém positivamente na relag@o entre o Treino de Competéncias e o0 aumento
da percecao de autoeficicia e autoestima.
H8: O empowerment intervém positivamente na relagéo entre a saliéncia na identificagdo com um

grupo de intervencédo e a promoc¢éo de uma identidade social positiva com o grupo de intervengéo.
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Ill. Diagnostico de necessidades

3.1. Enquadramento

Partindo do referencial teérico anteriormente apresentado, realizou-se o diagndstico de
necessidades, no Centro de Alojamento Temporario para Sem-Abrigo de Xabregas (CAX) do Exército
de Salvacao, perspetivando responder a questdes de partida que orientaram a construcao do
programa de competéncias de vida.

Os dados apresentados neste ponto, resultam da informacéo recolhida junto dos técnicos através
de entrevistas (Anexo C) e de documentos internos referentes ao funcionamento da Instituic&o.

O CAX é uma resposta social de apoio a pessoas em situacao de sem-abrigo, prestando servicos
que colmatem as necessidades basicas e promovem a integracao social. O CAX tem 75 vagas, 68
das quais vagas sédo geridas pelo equipamento (60 de homens e cinco de mulheres) e, as restantes
sete vagas estéo sob a gestéo do Centro Distrital de Seguranca Social de Lisboa. A ocupacéo destas
vagas (cinco de homens e duas de mulheres) é ativada por meio da Linha Nacional de Emergéncia
Social 144.

Dos servigos prestados pelos CAX, destacam-se 0s que permitem contextualizar a conveniéncia
da intervencdo. O Gabinete de Servigo Social € constituido por duas Técnicas de Servi¢o Social
(TSS) cuja intervencéo prioriza 0 apoio, acompanhamento e responsabilizacéo do cliente no
cumprimento de objetivos que o levarao a realizagdo do seu projeto de vida pessoal. O projeto de
vida do cliente materializa-se no acordo de inser¢cdo, um documento que estabelece as dimensdes
que o cliente tera que trabalhar durante a sua estadia de seis meses no CAX, revisto periodicamente
em reunido de atendimento entre 0 mesmo e a TSS. Estas dimensdes traduzem-se em aspetos
relacionados com a integracado social e profissional do individuo.

O Gabinete de Educacgéo Social (GES) é orientado por uma Técnica de Educacéo Social e,
compreende um conjunto de atividades e projetos que visam 0 apoio nas varias etapas da integracdo
profissional, organizacéo de atividades de animacéo e outras atividades de desenvolvimento
psicossocial. Destacam-se dois dos projetos desenvolvidos pelo GES: o CAX 180° e o Espago de
Capacitacao Profissional. O CAX 180° é um projeto que visa 0 apoio na procura ativa de trabalho e de
formacao profissional. O Espaco de Capacitacao Profissional (ECP) é uma resposta descentralizada
do CAX, orientado para a maximizagao das respostas dadas, as necessidades dos clientes no &mbito
da sua integracao socioprofissional. Neste sentido, compreende um conjunto de atividades dirigidas
ao acompanhamento individualizado, a¢des de formacéo, procura ativa de trabalho e aumento da
rede de suporte social com a finalidade de reinserir profissionalmente e socialmente os clientes do
CAX.

A integracdo de um programa de competéncias de vida, na instituicdo, cumpre com os objetivos
da mesma, complementando o trabalho ja desenvolvido.

Como referido, a recolha de dados para a concretizagdo do seguinte diagnéstico de necessidades
foi orientada por quatro questdes de partida (Quadro 3.1) Estas questdes foram definidas procurando
analisar os elementos que constituem o nosso modelo tedérico e, respondidas, através de varios

métodos, por quatro atores chave relevantes e clientes da instituicao.
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Que competéncias/capacidades tém as pessoas sem-abrigo para reinserir socialmente?
Que competéncias de vida sdo necessarias desenvolver na pessoa sem-abrigo?

Que representagado existe sobre as pessoas sem-abrigo, e em que nivel se identificam com ela?

Eall ] A

Qual é a atitude e motivagao das pessoas sem-abrigo para o treino de competéncias de vida?

As duas primeiras perguntas procuram avaliar a pertinéncia da intervencéo em relacdo as
variaveis independentes e moderadoras identificadas no nosso modelo, nomeadamente,
empowerment, percecdo de autoeficacia e autoestima. A terceira pergunta pretende aferir que
competéncias de vida sdo necessarias a pessoa sem-abrigo para assumir controlo da sua vida e
promover mudanca. A quarta questao pretende aferir qual representacao vigente de pessoa sem-
abrigo e, em que medida ha identificacdo com essa representacéo. A Ultima questdo procura
compreender a atitude e motivacdo das pessoas sem-abrigo para a participacdo em programas de

treino de competéncias de vida.

3.2.Método

Objetivando respostas completas as questfes anteriormente enunciadas utilizdmos a
triangulagé@o de metodologias. A combina¢é@o de métodos, nomeadamente dos métodos qualitativos e
quantitativos oferece uma imagem mais completa e holistica do fendmeno em estudo (Kelle, 2001;
Kelle e Erzberger, 2005). A integracdo de varios métodos permite-nos usufruir das vantagens dos
métodos qualitativos e quantitativos, garantindo maior precisdo e rigor na recolha e analise dos dados
(Jick, 1979).

Seguidamente, iremos apresentar os dois instrumentos utilizados no diagnéstico de
necessidades, a entrevista a atores chave e o questionario de competéncias de vida. Uma vez que
foram usadas para cada instrumento amostras diferentes, em cada um caracterizamos a mostra

descrevendo as suas principais caracteristicas.

3.2.1.Entrevistas a atores chave.

As entrevistas tém tido ao longo do tempo, um papel relevante nos métodos das ciéncias sociais.
Os investigadores tornaram-se cada vez mais confiantes na informagéao verbal e esta propenséo néo
mostra quaisquer sinais de inversdo (Gaskell, 2003). Na metodologia qualitativa a entrevista é uma
técnica de recolha de dados que permite determinar e/ou encontrar outras perspetivas ou pontos de
vista sobre factos, para além daqueles que o entrevistador ja possui (Farr, 1982). A entrevista fornece
dados que permitem o desenvolvimento e compreenséo das relacdes entre os agentes sociais e a

sua realidade contextual.
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3.2.1.1. Amostra.

Participaram nas entrevistas quatro elementos da equipa técnica, considerados relevantes face a
sua intervencéo e posicdo no CAX.

Realizaram-se entrevistas ao Diretor de Servicos, com funcfes de coordenacédo e supervisao de
servicos e as duas Técnicas de Servigo Social, cujas funcdes sao idénticas e concretizam-se no
Gabinete de Servigo Social. Efetuou-se também uma entrevista a Educadora Social.

O quadro 3.2. resume as caracteristicas principais dos atores chave.

Entrevistados El E2 E3 E4
Diretor de Técnica de Técnica de Educadora
Servicos Servico Social | Servi¢o Social Social
Sexo Masculino Feminino
Idade Entre 0os 40- | Entre os 30-40 | Entre os 30-40 | Entre os 20-30
50 anos anos anos anos
Nacionalidade Portuguesa
Escolaridade Licenciatura
Tempo de servigo 7 anos 2 anos 16 anos 4 anos
Atividades | Acordo de Intervencéo Intervencéo Avaliagéo
Insercéo Avaliagéo Avaliagéo
Integracdo Social Intervengéo Intervengéo Intervencéo
Avaliacédo Avaliagdo Avaliagdo Avaliacéo
Integracéo Avaliagdo Avaliagdo Intervencéo
Profissional Avaliagdo
Atividades Avaliagdo Avaliagdo Intervencéo
Psicossociais Avaliagdo

Para efeitos do diagnéstico de necessidades focamo-nos nas atividades diretamente relacionadas
com os clientes do CAX. O acordo de inser¢éo, conforme referenciado, € estabelecido através da
relacdo Técnico de Servigco Social e o Cliente. Sdo tragados objetivos que dizem respeito a varias
dimens@es que se concretizam na integragdo social (e.g. apoios sociais, habitacdo, documentagéo,
entre outras) e na integracao profissional (e.g. procura de trabalho, inscricdo no centro de emprego,
formacéo profissional, estagios, entre outros). As dimensdes da integracéo social sdo trabalhadas
pelas Técnicas de Servi¢o Social com o apoio da Educadora Social. No entanto, cabe a Educadora
Social intervir junto dos objetivos definidos no &mbito da integracéo profissional. As atividades
psicossociais (e.g. desenvolvimento de competéncias pessoais e sociais, atividades de animacéo,
entre outras) sdo desenvolvidas pela Educadora Social. Compete a equipa técnica a avaliagdo de
cada situacao e redefinicdo de estratégias caso a caso.

3.2.1.2. Instrumento.

Como procedimento na recolha de dados, elabordmos um guiéo de entrevista semiestruturada
(Anexo B), com o intuito de responder as questbes de partida ja apresentadas.

A entrevista semiestruturada permite uma maior flexibilidade na exploracdo das questdes e uma
maior adaptacdo das perguntas ao entrevistado (Gaskell, 2003). Neste sentido, o guido da entrevista

foi utilizado de uma forma néo limitativa ndo descurando a direcdo e os objetivos definidos.
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O guiao orientador da entrevista (Anexo B) esta organizado em duas secg¢des. A secgao um,
preenchida pelo entrevistador, contém um questionario que visa a recolha de informacao necessaria
para a caracterizacdo do entrevistado. A seccao dois corresponde ao conjunto de perguntas gerais e
especificas, dez no total, que permitem responder a quatro dimensdes, relacionadas com as questdes
de partida. Acrescentou-se, nesta fase, a dimenséo Intervencao na Instituicdo como forma de

caracterizar os entrevistados e recolher informacao adicional sobre a atividade da instituicéo.

3.2.1.3. Procedimento.

As entrevistas foram realizadas em trés etapas: preparagdo, condugéo e analise das entrevistas.

A preparacédo da entrevista consistiu na selecéo das questdes que melhor respondessem as
perguntas de partida e, na selecao de uma amostra, pela sua importancia e referéncia na intervengéo
com pessoas sem-abrigo.

A entrevista foi conduzida no CAX, em data e horarios combinados com os atores chave, de
acordo com a sua disponibilidade. Os entrevistados assinaram o formulario de consentimento
informado (Anexo A), que garante a confidencialidade dos dados.

Para a andlise das entrevistas foi utilizado o método de analise tematica sugerida por Braun e
Clarke (2006).

A andlise temética consiste num método de identificagcdo, analise e descricao de padrdes (temas)
nos dados recolhidos (Braun & Clarke, 2006). As autoras identificam seis fases no processo de
andlise temética: 1) Familiaridade com os dados; 2) Codificagdo inicial; 3) Procura dos temas; 4)
Revisdo de temas; 5) Definicdo e nomeacéo de temas; 6) Descricdo dos resultados.

A Familiaridades com os dados compreendeu a conducédo da entrevista, gravagéo e posterior
transcri¢céo permitindo o conhecimento das informacdes a analisar (Anexo C). A codifica¢&o inicial
consistiu na reunido de caracteristicas pertinentes de todos os dados de uma forma sistematica,
confrontando os dados com cada cédigo. A procura de temas decorreu da correspondéncia dos
padrdes de resposta (temas) as questfes de partida. Na revisdo dos temas verificou-se a relagao
entre os temas encontrados e respetivos dados, e a codificacéo inicial. A definicdo e nomeacéo de
temas consistiram na organizacéo dos dados recolhidos em conformidade com os temas ja pré-
definidos e, criando-se mapas orientadores da descri¢do dos resultados. Estes mapas pretendem
responder, individualmente, a cada questéo de partida (Anexo D).

Finalmente o relatério, comporta a integracéo final da andlise nas questdes de partida. Neste

trabalho, materializa-se na apresentacdo dos resultados.

3.2.2. Questionério de Competéncias de Vida.

Recorreu-se a técnica de inquérito por questionario para recolha de informacéo aos residentes do
Centro de Acolhimento de Xabregas.

O inquérito por questionario é uma técnica amplamente utilizada em investiga¢do. E um
instrumento de recolha de dados, organizado num conjunto mais ou menos amplo de questdes que

se consideram relevantes de acordo com as caracteristicas e dimenséo do que se deseja observar
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(Hoz, 1985). Permitem aceder a opinides, crencas, representacdes e informacdes fatuais sobre um
conjunto de individuos e o meio que os envolve (Ghiglione & Matalon, 2001). Neste sentido,
considerou-se, dado o nimero da amostra e o perfil dos participantes, que a utilizacdo desta técnica

beneficiaria o diagndstico de competéncias.

3.2.2.1. Amostra.
O Questionario de Competéncias de Vida foi aplicado a 40 pessoas em situagao de sem-abrigo,
acolhidas no CAX, em Lisboa.

A caracterizag8o geral da amostra, encontra-se no Quadro 3.3.

Idade 15% com menos de 25 anos
35% entre os 25 e os 34 anos
20% entre os 35 e 0s 44 anos
30% com mais de 45 anos

Sexo 75% do sexo masculino

Escolaridade 5% com menos de 4 anos de escolaridade
7,5% com o 1° ciclo do E.B.
27,%% com o 2° ciclo do E.B.
37,5% com o 3° ciclo do E.B.
22,5% com 0 12° ano

Situacdo face ao trabalho 80% esta desempregado
Tempo desempregado (meses) M=31,15; DP=29,26

Tempo na situacdo de sem-abrigo. 67,5% h& menos de 1 ano
17,5% entre 1 a 3 anos
15% ha mais de 3 anos

Tempo de permanéncia no CAX 12,5% h& menos de 1 més
57,5% entre 1 a 6 meses
30% entre 6 a 12 meses

Podemos ainda real¢car que a amostra se concentra numa média de idades de 38 anos
(DP=11,98), sendo que a idade minima é 22 anos e a idade maxima 64 anos.
Do questionario, podemos ainda extrair os motivos que levaram cada participante a ficar numa
situacdo de sem-abrigo e, consequentemente procurar apoio no CAX. Assim, 28% dos participantes
identifica o desemprego como principal fator e, 5% destes associa-o a fatores relacionados com a
auséncia/conflito no suporte familiar. Os fatores pessoais, como 0s consumos, comportamentos
desviantes e, outras problematicas associadas a escolhas e op¢fes de vida, sdo identificados por
22,5% dos participantes como contingenciais para a sua situacéo atual. Fatores relacionados com
situagdo financeira insuficiente (12,5%) e condicdes de salde (5%) séo igualmente reconhecidos

como potenciadores de situagdes de sem-abrigo. Outro fator identificado € um percurso de
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institucionalizac&o precoce (lar de criangas e jovens e casas de transicdo) e, consequentemente a

sua desinstitucionalizag&o (7,5%).

3.2.2.2.Instrumento.

Na construcéo deste questionario (Anexo F), foram considerados um conjunto de medidas: a
Escala Portuguesa de Empowerment (EPE; Nunes, Brites, & Pires, 2010), a Escala de Impacto do
Quality of Life for Homeless and Hard-to-House Individuals ( QoLHHI; Hubley, Russel, Gadermann, &
Palepu, 2009), O Questionario de Competéncias Intrapessoais, Interpessoais e Profissionais (QCIIP;
Jardim & Pereira, 2005, citado em Jardim, 2007), Escala de Autoeficacia Geral (EAG; Araujo &
Moura, 2011) e, a medida de Identificacdo Grupal sugerida por Doosje, Ellemers e Spears (1995).

A par das medidas supracitadas consideramos pertinente acrescentar uma secdo de questdes
relacionadas com a caracterizacdo da situacéo atual, uma secao relacionada com a pertinéncia de
um programa de competéncias de vida, uma secéo relacionada com a representac¢éo da pessoa sem-
abrigo e, uma secao com um questiondrio de caracteriza¢@o dos participantes.

O questionario de Competéncias de Vida foi pré testado em 13 individuos com caracteristicas
semelhantes a da amostra em analise. Apés o pré teste fez-se a alteracao de alguns itens, no que
concerne, a clareza e precisédo dos termos e forma das questdes.

N&o se procedeu qualquer alteracdo a redacao de itens, para além daqueles ja explicados na
descri¢do do instrumento.

A partir do pré-teste considerou-se necesséaria uma uniformizagéo das escalas de maior
dimenséao (EPE, Escala de Auto- Eficacia Geral e QCIIP) para evitar efeitos de desejabilidade social
e, facilitar a transicdo de uma medida para a outra. Foi evidente pela cotac&o das escalas e, revelado
pelos participantes do pré teste a tendéncia para fornecer respostas aceites socialmente. Neste
sentido, para estas medidas, optaram-se por escalas de 11 pontos que permitem uma maior
variabilidade de respostas em func¢éo do grau de positividade.

Seguidamente, apresentaremos cada uma das medidas indicadas.

3.2.2.2.1. Escala Portuguesa de Empowerment (EPE; Nunes, Brites & Pires, 2010).

A EPE é uma adaptacao e pré-validacao da Echelle Toulousaine de Hardiesse, Endurance et
Roubustesse para a populagdo portuguesa e, permite-nos compreender o nivel de Empowerment e
Resiliéncia dos participantes.

E composta por 52 itens (Il 1 a Il 52, no Questionario de Competéncias de Vida), cotados entre 1
(discordo totalmente) a 5 (concordo totalmente), distribuidos por trés fatores: risco, adaptacéo e
flexibilidade; processos de resolucéo; e previsibilidade e controle.

O fator risco, adaptacgéo e flexibilidade compreende duas dimensdes: Adaptagdo e Resiliéncia e
Proatividade e Compromisso social; o fator processos de resolucdo subdivide-se me duas dimensdes:
Segurancga e Persisténcia e Evitamento e Encorajamento; e o fator previsibilidade e controlo abarca

duas dimensdes: Previsibilidade Controle positivo (+) e Frustracdo e Controle negativo (-).
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Os resultados apresentados pelos autores, na pré-validacao da EPE, evidenciam valores de
validade e de fidelidade satisfatérios (Alpha de Cronbach entre 0,58 e 0,87). No nosso trabalho, para
uma amostra de 40 participantes, a EPE evidencia elevada consisténcia interna na escala global
(02.86) e nas seis dimensoes que a constituem (G Adaptacéo e Resiliéncia:-76; A proatividade e Compromisso sociaI:-78;
O seguranca e Persisténcia=+068; O Evitamento e Encorajamento=- 7 75 O Previsibilidade Controle + = -62; O Frustracao e Controle = =-62).

A versao da EPE usada no diagnostico de necessidades é semelhante a original exceto na escala
de resposta que, apos pré-teste do questionario se considerou relevante a utilizagao de escalas de 11
pontos.

3.2.2.2.2. Escala descritiva de Impacto do Quality of Life for Homeless and Hard-to-House
Individuals ( QoLHHI; Hubley, Russel, Gadermann & Palepu, 2009.

O QoLHHI é um instrumento que avalia a qualidade de vida de pessoas sem-abrigo ou em
situacéo de vulnerabilidade ao nivel da habitac&o. E constituido por duas medidas: Escala de Impacto
e a Escala MDT. A escala de impacto oferece informac¢éo descritiva sobre a situa¢céo de vida dos
participantes e permite fazer uma avaliagdo do impacto, que véarios aspetos da vida, tém nos
participantes. A Escala MDT avalia a satisfacéo dos participantes, descreve o estado e compara no
tempo a situagéo de vida dos participantes.

Para o diagndstico de necessidades considerou-se pertinente o uso da Escala de Impacto (Anexo
F; Seccao lll), a extensé@o de cada medida e o tipo de informacéo que pretendiamos recolher.

Neste sentido, procedeu-se, com a autorizacdo dos autores a tradugéo da escala de Impacto da
lingua inglesa para a lingua portuguesa, seguindo o método de traducédo-retraducao.

A escala foi traduzida independentemente por dois juizes (bilingues) e posteriormente encontrada
uma versao consensual. Um terceiro juiz (bilingue) procedeu a retraducéo. Procedeu-se depois a
comparacao entre as duas versdes. Foram respeitadas as caracteristicas linguisticas e culturais.

A escala de impacto do QoLHHI é constituida por itens que providenciam informacgdes descritivas,
itens que avaliam o impacto e, itens de resposta aberta que permitem compreender qual a
valorizacdo, negativa e positiva, dada a diversas areas da vida, pelos participantes. Sao assim
avaliadas aspetos da salde, das condi¢Bes de vida (local e envolvente), alimentagéo, vestuério,
situacao financeira e suporte social e emocional.

Ainda associada a esta medida, existe um item sobre a identificagdo com grupos. Este item esta
formulado sob a forma de pergunta de resposta fechada “sente que pertence a algo (grupo,
comunidade ou organizagéo?” (SE10 da Secgéo V do Questionario de Competéncias de Vida) dando
a possibilidade do participante comentar. Na aplicacéo do questionario foi solicitado que os
participantes comentassem a mesma.

Os autores sugerem uma analise qualitativa de resultados, ndo existindo neste sentido, uma

avaliacdo das qualidades psicométricas deste instrumento.
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3.2.2.2.3. O Questionario de Competéncias Intrapessoais, Interpessoais e Profissionais (Jardim &
Pereira, 2005, citado em Jardim, 2007).

O QCIIP (Jardim & Pereira, 2005, citado em Jardim, 2007) avalia as competéncias intrapessoais,
interpessoais e profissionais em estudantes do ensino superior. Contudo, consideramos pertinente a
utilizacdo deste questionario, uma vez que, as competéncias visadas no mesmo, coincidem com as
competéncias necessarias a reforcar/desenvolver em grupos de adultos num processo de integracao
social (Amaral, 2008). O mesmo questionario foi aplicado a uma amostra de reclusas, em
estabelecimento prisional, com o objetivo de compreender que competéncias pessoais e sociais,
desenvolvem as atividades prisionais, no &mbito da promocao de uma integracdo social mais coesa
(Amaral, 2008).

O QCIIP é constituido por 73 itens que avaliam competéncias intrapessoais, interpessoais e
profissionais, avaliadas em seis dimensdes: cooperacao (20 itens; V1 ao V20 no Questionario de
Competéncias de Vida); autorrealizacdo (12 itens; V21 ao V32 no Questionario de Competéncias de
Vida); autoestima (14 itens: V33 ao V46 no Questionario de Competéncias de Vida); suporte social
(12 itens; V47 ao V58 no Questionario de Competéncias de Vida); a assertividade (8 itens; V59 ao
V66 no Questiondrio de Competéncias de Vida) e a empatia (7 itens; V67 ao V73 no Questionério de
Competéncias de Vida). O QCIIP apresenta, segundo os autores, uma boa consisténcia interna
(0=.95).

No nosso estudo, para uma amostra de 40 participantes as dimensdes avaliadas apresentam
valores satisfatorios de consisténcia interna (Ocooperagao=-94; Qautorrealizacio= -90; Qautoestima=-91;
Osuportesocia=-91; Uassertividade=-82; Oempatia=-87)

A versdo do QCIIP usada no diagnéstico de necessidades é semelhante a original, expecto na
escala usada e na redacao de alguns itens. Assim, optou-se mais uma vez, face aos resultados do
pré-teste, a alteracdo da escala de 5 pontos para a de 11 pontos, que variam entre o hunca e o
sempre. NO que concerne aos itens, alterou-se a redacao dos itens 20, 23, 27, 32 e 73, adequando-

0s ao contexto institucional dos participantes — O CAX.

3.2.2.2.4. Escala de Autoeficacia Geral (Araujo & Moura, 2011).

A Escala de Autoeficicia € um instrumento que avalia o sentimento geral de eficicia pessoal para
lidar adequadamente com um conjunto alargado de situacées. E uma adaptacéo e validaco da Self-
Efficacy Scale (Schwarzer & Jerusalem, 1995). A Autoeficacia geral é avaliada através de 10 itens
que se organizam em torno de uma estrutura unidimensional, numa escala de 1 (de modo nenhum é
verdade) a 4 (exatamente verdade).

Mais uma vez, considerou-se que a utilizacdo de uma escala comum nas medidas do
Questionario de Competéncias de Vida, traria beneficios ao nivel dos resultados e, alterou-se a
escala original para uma de 11 pontos.

A Escala de Autoeficacia geral apresenta, segundo os autores, uma boa consisténcia interna

(a=.87) evidenciada igualmente no nosso trabalho, para uma amostra de 40 participantes (a=.85)
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3.2.2.2.5. Medida de identificacdo grupal.

A identificac@o grupal com pessoas sem-abrigo foi medida através de trés dos quatro itens da
medida de Identificacdo Grupal de Doosje, Ellemers e Spears (1995). Os itens abrangem medidas de
aspetos cognitivos, avaliativos e afetivos da identificacdo grupal, avaliados numa escala de sete
pontos.

A escala original consiste em quatro itens no entanto, considerou-se inadequado a utiliza¢éo do
item “eu sinto-me feliz por ser sem-abrigo” e retirou-se. Os trés itens de identificacdo grupal formam,
no nosso trabalho, uma escala consistente (a=0,81).

A pontuacdo relativa a identificacdo grupal com as pessoas sem-abrigo advém da leitura das
médias de respostas dos participantes que constituem os grupos “elevada identificagdo com as
pessoas sem-abrigo” e “baixa identificacdo com pessoas sem-abrigo”, como sugerida por Doosje,
Ellemers, & Spears (1995). Estes grupos foram constituidos, através da leitura da mediana (Me=4,25)
e, 0s participantes com pontuacdo acima desta foram incluidos no grupo “elevada identificagdo com
as pessoas sem-abrigo” e, com pontuagao abaixo classificados como “baixa identificagdo com

pessoas sem-abrigo”.

3.2.2.2.6. Caracterizacao da situagdo atual.

Na formulacdo desta seccéo utilizamos duas questdes de resposta aberta e uma de resposta
fechada. O objetivo é a caracterizacdo dos fatores que levaram o participante a chegar a esta
situacdo, o tempo de permanéncia na situacdo de sem-abrigo e, quais os fatores que os participantes

identificam como necessarios para alterar a situacéo.

3.2.2.2.7. Pertinéncia de um programa de competéncias de vida.

Procuramos compreender em que medida os participantes tém interesse em participar num
Programa de Treino de Competéncias de Vida, avaliada por uma questdo cotada numa escala de
Likert de sete pontos.

Considerdmos também, pertinente compreender a experiéncia anterior do participante em
programas semelhantes e, solicitamos aos participantes que descrevessem quais as caracteristicas

essenciais num programa de competéncias.

3.2.2.2.8.Representacdo da pessoa sem-abrigo

Elaboramos uma questdo aberta que permite, ao participante, descrever o que € para si uma

pessoa sem-abrigo.
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3.2.2.2.9. Questionario de caracterizacdo sociodemografica

Foram considerados itens de caracterizacao dos participantes referenciados como relevantes na
literatura e que globalmente podem interferir nos resultados: idade, género, escolaridade, situacéo

profissional.

3.2.2.3. Procedimento.

O Questionério de Competéncias de Vida, foi aplicado no CAX, apds autorizagdo formal. O
processo de aplicacao foi facilitado pelo contato ja estabelecido pela aluna durante o estagio
curricular e o voluntariado na Instituicao.

Os participantes foram recrutados pessoalmente, apds explicacédo do trabalho e a leitura do
formulario de consentimento informado (Anexo E).

A aplicacéo decorreu num espaco destinado para o efeito, em grupos de 3 a 4 pessoas,
devidamente distanciadas e, na presenca da aluna. Foi pedido a todos os participantes apés
assinarem o consentimento informado, que se mantivessem em siléncio e, em caso de dlvida que
colocassem a questdo sem perturbar os restantes participantes.

No final de cada preenchimento foi oferecido um café. Foi também disponibilizada a cada

participante a possibilidade de conversarem sobre o questionario apés o seu preenchimento.

3.3.Resultados

Os resultados seguintes serdo apresentados de acordo com as questdes de partida e pela
mesma ordem com que foram apresentadas. Para cada questéo, os resultados serdo reportados em
funcéo dos instrumentos aplicados: entrevistas a atores chave e questionario de competéncias de
vida.

Os atores chave entrevistados serdo referenciados por E1, E2, E3 e E4, correspondendo a ordem
com que foram identificados.

A leitura dos resultados adotada é de caracter qualitativo e orientador do desenho do programa
de treino de competéncias de vida. Os resultados apresentados nesta sec¢éo servem um propésito
descritivo relativamente as dimensfes em analise dos participantes, representados pela amostra de

40 individuos.

3.3.1. Que competéncias/capacidades tém as pessoas sem-abrigo para reinserir

socialmente?

3.3.1.1. Entrevistas a atores chave.

Quanto a primeira questao de partida procuramos identificar padrdes que caracterizassem as
pessoas sem-abrigo quanto a auséncia e presenca de competéncias. A analise de dados permitiu-
nos construir um mapa de temas e, agrupar as entrevistas dos atores chave em dois temas principais,

a aquisicao de competéncias e o potenciar e reforcar competéncias pré-existentes.
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Os atores chave sdo proeminentes no que concerne a segmentagéo da populacao, ao nivel das
competéncias. Os entrevistados identificam pessoas que ndo possuem as competéncias
necessarias para reinserir socialmente (“(...)e aqui o que se faz € mesmo tentar promover ou, 0 que
esta la e as pessoas nao sabem que tém ou entao... ou entéo... desenvolver mesmo do zero, porque
as vezes faz falta” [E2]; “A grande parte deles ndo tém essa capacidade” [E4]) e, pessoas sem-abrigo
gue ja as tém e, face a sua situacao, necessitam de um trabalho de promocé&o e reforgo das
mesmas (“E assim eu vejo estas pessoas todas com competéncias fantasticas... O grande desafio é
descobrir esses, essas capacidades e essas habilidades esses dons esses sonhos que estas
pessoas tém” [E1]).

Associados aos dois temas apresentados sobressaem subtemas que explicam esta
diferenciacdo, nomeadamente, a tipologia de pessoa sem-abrigo, fatores contextuais e fatores
individuais.

O E1 faz no seu discurso a distincdo de dois tipos de pessoas sem-abrigo que sdo acolhidas no
CAX. A pessoa sem-abrigo que assume encontrar-se numa fase negativa e temporaria (“Ha
pessoas que passam por uma situagdo de sem-abrigo. E a pessoa que esta a passar pela situacao
de sem-abrigo ainda tem uma vida muito enraizada la fora”.) e, a pessoa sem-abrigo que assume a
situagdo como um estilo de vida (“Outra coisa é a pessoa que ja adquiriu um estilo de vida de sem-
abrigo. E, as suas referéncias sdo aquelas que ela encontra no préprio centro de acolhimento. Ou nas
pessoas que vivem ja numa situagéo de excluséo social.” [E1]). Também o E2 reforca esta
diferenciagéo (“Ha pessoas que entram aqui ja com muita competéncia com a historia de vida muito
rica... ... ha outras pessoas que entram aqui com tudo por construir...”).

Associadas ao perfil de sem-abrigo temporario encontramos referéncias a caracteristicas de
orientacdo para o futuro (“ha uns que é isso o que querem de nés é basicamente desbloquear
aquilo que eles identificaram como o que falta para poderem seguir a vida deles.” [E2]), esperanca
(“Estiveram bem, agora estao mal, mas vao voltar a estar bem, tém esta convicgédo e estao a pensar
nisso e a lutar por isso” [E2]) e proatividade (“Entdo a pessoa que esté a passar por esta situagcédo
que ainda vive essas referéncias a sua volta e sonha - ndo! Ainda quero lutar por isto ou por aquilo”
[E1]).

A pessoa sem-abrigo que opta por um estilo de vida associada a sua situacéo, apresenta,
segundo os entrevistados, dependéncia institucional (“As pessoas que sempre foram dependentes
de respostas institucionais, este... ai é um desafio, porque elas proprias tém receio de ndo consegquir”
[E2]; “Néo estamos exatamente... Nos estamos numa fase muito institucionalizada... eles ndo
pretendem... eles pretendem um RSl e viver com o RSI” [E3]), dificuldade em estabelecer
relacionamentos saudaveis (“E a resposta que eu tive é que ndo existe confianga nenhuma uns nos
outros. E realmente o fator de falta de confianca, nos relacionamentos, separa. Separa, divide e
destr6i.” [E1]), habitos de exclusao social (“Entendemos que a pessoa adquiriu habitos de exclusao
social” [E1]; “Eles sentem-se excluidos, e sdo excluidos todos os dias, e se calhar também se sentem
porque eles se colocam nessa situagao “[E4].) e comodismo a sua situagdo (“Entdo nés aqui
lutamos para fazer sair daqui do centro e ele luta para ficar no centro” [E1]; “As expectativas deles

sdo estarem aqui e pernoitar” [E3]).
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Outro subtema que emerge da analise discursiva dos atores chave sao os fatores contextuais.
Estes fatores sao identificados pelos atores chave como condicionantes da aquisicéo de
competéncias e no reforco das mesmas. Neste sentido, sobressaem trés aspetos da narrativa dos
entrevistados. As mas referéncias/influéncias (“Mas percebe que ha um perigo em certos
relacionamentos. Num lugar destes a necessidade de ser amado € tdo grande, mesmo que vindo da
pessoa mais errada, € bem-vindo” E1), a auséncia ou conflito no suporte social (“A raiz mais
profunda tem a ver com relacionamentos que foram destruidos ao longo de vida. Relacionamentos
que tém a ver, ja desde tenra idade, com o seus pais, com seu circulos de apoios, pessoas a sua
vizinhanga, pronto” [E1]) e, mais uma vez a dependéncia institucional, acrescentando-se a
necessidade de referenciagcdo a um técnico (“(...) aqueles que passam de outra instituigado estédo
habituados a uma relagdo de proximidade com o técnico... se é a continuidade da referéncia do outro
sitio. E n6s ndo podemos ser nunca. Este sitio ndo é... pronto... a caracteristica ndo é apenas de
uma proteg¢do, acima de tudo é autonomizagéo.” [E3]).

A par dos fatores contextuais, sobressaem os fatores individuais como a idade (“Cada uma delas
tem no seu interior, na sua vida, alguns mais... alguns deles mais, outros menos... porque uns sao
mais novos e outros sdo mais velhos...” [E1]; “Nao podemos estar a ajudar uma pessoa sem-abrigo
com 70 anos da mesma maneira que ajudamos um jovem com 20 anos”[E1]), a experiéncia de vida
(“Ha pessoas que entram aqui j& com muita competéncia com a historia de vida muito rica com se
calhar j& viveram em varios paises, ja trabalharam em varios paises, ja tiveram de se desenrascar em
varias realidades” [E3]) e o conhecimento de si ((...)eles ndo acreditam neles proprios; .
Esquecem-se muito daquilo que ja foram e que ja viveram” [E4]).

Encontramos assim dois padrdes de resposta: um padrdo que caracteriza as pessoas sem-abrigo
como capazes e com competéncias facilitadoras da integracéo social e, um padréo de resposta que
identifica a necessidade de promoc¢éo de competéncias necessérias a esta integragao.

Os entrevistados atribuem que a presenca dos fatores apresentados pode condicionar o refor¢co
ou o desenvolvimento de competéncias.

3.3.1.2. Questionario de competéncias de vida.

Com o objetivo de responder a questao “Que competéncias/capacidades tém as pessoas sem-
abrigo para reinserir socialmente?” organizamos os resultados obtidos de acordo com as variaveis:
Autoeficcia, autoestima e empowerment.

Optamos também por relacionar as variaveis indicadas com a identificacdo com o grupo de
pessoas sem-abrigo.

Neste sentido, reportaremos resultados referentes a Escala de Auto Eficacia Geral (Anexo F;
Seccéo VI), Escala de Auto Estima do QIICP (Anexo F; Seccéo V itens 33 ao 46) e a Escala de
Empowerment Portuguesa (Anexo F; Seccéo ).

A percecdo de autoeficacia geral reportada pelos participantes compreende uma média
satisfatoria (M=6,29; DP=1,83). Verifica-se igualmente uma satisfatoria perce¢do de autoestima nos
participantes (M=6,70; DP= 1,83).
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A analise da EPE foi realizada com base nas seis dimensges relacionadas com capacidades e
potencialidades na resolucao de situag6es consideradas dificeis, encontradas por Nunes, Brites e
Pires (2010) no estudo de pré-validacao e ja explanadas no instrumento.

O quadro seguinte apresenta os valores centrais e de dispersdo dos participantes que compbe a

amostra.
Fator Dimensdes M DP
) . o Adaptacéo e resiliéncia 5,82 1,69
Risco, adaptagéo e flexibilidade o ] ]
Proatividade e compromisso social 6,89 1,74
. Segurancga e Persisténcia 7,28 1,61
Processos de resolucao ) )
Evitamento e desencorajamento* 3,97 1,98
o Previsibilidade e controlo + 6,34 1,83
Previsibilidade e controlo
Frustracéo e controlo - * 6,01 1,53

Nota: Escala de 0 a 10 pontos; * Estas dimens6es apresentam sentido concetual diferente das restantes dimensdes. Para a

leitura das medidas descritivas ndo se procedeu a inverséo dos valores atribuidos pelos participantes.

No que concerne a avaliacdo do Empowerment, verificam-se valores médios satisfatorios no fator
risco, adaptacao e flexibilidade e, na dimens&o seguranca e persisténcia. Os participantes
identificaram também, em média, baixos niveis de evitamento e desencorajamento face as suas
potencialidades e capacidades para resolver situacdes consideradas como dificeis.

Quanto a previsibilidade e controlo positivo, os participantes reportam valores médios satisfatorios
quanto as suas capacidades e potencialidades, contrastando com niveis igualmente positivos de
frustracdo e controlo negativo. Neste fator, identifica-se alguma dissonancia no que diz respeito a

avaliacdo dos participantes.

3.3.2. Que competéncias de vida sdo necessarias desenvolver na pessoa sem-abrigo?

3.3.2.1. Entrevistas a atores chave.

Em conformidade com a analise anterior, a observagéo dos dados permitiu-nos agrupar os
discursos dos participantes em trés temas principais: estrutura do treino de competéncias, auto e
hétero reconhecimento de necessidades e tipologia de competéncias.

De uma forma geral, todos os entrevistados consideraram pertinente e importante o treino de
competéncias com pessoas sem-abrigo (“Parece-me pertinente...” [E2]; “Eu acho que sera sempre
importante existir nessas dimensées” [E3]; “E muito importante por isto mesmo. Para eles
conseguirem estar com 0s outros e voltarem a sentir-se bem na sociedade” [E4]).

A andlise discursiva dos entrevistados forneceu-nos indicagdes relevantes sobre a estrutura
adequada de um treino de competéncias. Reforcado pelo E1 e E4, o contexto assume um papel
relevante. Os técnicos sugerem uma intervengéao fora do contexto institucional (“Eu promoveria

muito outros relacionamentos fora do nosso contexto institucional, relacionamentos a varios niveis”
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[E1]; “se tivermos um espagco em que a comunidade consiga identificar como “sé estdo ali pessoas
sem-abrigo” continuamos a exclui-los” [E4]).

No que concerne aos objetivos de um programa de treino de competéncias o foco devera ser a
mudanca de vida efetiva das pessoas (“Se conseguirmos, transmitir uma nova visdo na vida destas
pessoas, tudo podera mudar na vida deles” [E1]; “E este treino pode vir a mudar a maneira como eles
Se veem e a maneira como 0s outros passam a vé-los” [E4]).

Os técnicos apontam também um conjunto de estratégias, a considerar, nomeadamente a
segmentacdo da populacédo (“Entdo comega por um grupinho pequenino. Nunca podemos ter a
pretensdo... Uma das coisas que nds procuramos fazer logo no inicio de eu estar aqui, foi fazer uma
segmentacao da propria populacdo. Ndo podemos estar a ajudar uma pessoa sem-abrigo com 70
anos da mesma maneira que ajudamos um jovem com 20 anos.” [E1]; “(...)se tiverem inseridos num
grupo que sao sb pessoas sem-abrigo mais uma vez vamos estar a exclui-los.” [E4]), baseado num
perfil de participantes disponiveis e motivados para a intervencéo (“Isto dito por outras palavras, em
60 e tal pessoas podemos estar a falar de cinco ou dez que poderéo reunir estas caracteristicas
todas. De serem motivadas encorajadas desafiadas... e elas aderirem.” [E1]). Segundo o0 E1 a
implementacdo desta estratégia nutriu resultados noutros programas relacionados com a integragéo
social de pessoas sem-abrigo, no CAX.

Os E2 e E3 referem a riqueza de respostas a problematica dos sem-abrigo, nomeadamente em
Lisboa e, referem que a articulacéo institucional é uma mais-valia para a implementagéo de
programas e, sobretudo para a ndo sobreposicao de intervengdes (“As vezes o que falta é a
articulacéo, ha muitas respostas, ha muitas ideias ha muitos projetos. No fundo aqui € mesmo
maximizar o que ha, porque é muito dificil encontrar solugbes novas” [E2]; “Lisboa tem imensos
recursos o que nos falta é, ou o que falha muitas vezes é exatamente essa articulagéo e aproveitar ou
explorar mesmo as capacidades que cada instituigao.” [E3]).

O E1 sugere também atividades voltadas para a prestacao de um servigo, num sistema de
voluntariado (“(...) eu procuraria promover um estilo de vida de servico em cada um deles. Agora
como? Isso ai, oportunidades para servir ndo faltam, ndo é? Com criancas, idosos, seja o que for. E
através do servigo eu acredito que as pessoas se unem mais, conhecem-se mais, desenvolvem
relacionamento mais construtivo e isso pode desencadear oportunidades muito melhores”[E1]), e de
reconhecimento da importancia de servir sem receber nada em troca, como estruturante da
personalidade de uma pessoa e, neste sentido, como forma de aquisicdo de competéncias
fundamentais para a integracdo social num todo (“Portanto desenvolver esse estilo de vida com
valores principios tais como, a honestidade, a integridade a disciplina, o respeito, enfim, perseveranca
a aceitagdo.” [E1]).

O E1 e ES focam-se também na importancia de interven¢cdes em grupo (“Portanto, a palavra-
chave que eu aqui encontraria € dar oportunidade a um grupo de desenvolver-se como equipa”; [E1];
“Porque muitos deles esquecem-se das regras e ndo as aceitam. O viver em sociedade, o estar em
grupo” [E4]), sugerindo a ultima a heterogeneidade do mesmo.

E igualmente focada a necessidade de centrar a intervencdo na pessoa. A identificacio das

necessidades pelo préprio e pelo técnico parecem ser potenciadores da eficacia da intervencao
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(*(...)muitas pessoas ndo sabem do que é que precisam. Ndo sabendo do que precisam, também nao
valorizam o que precisam e ndo lutam por aquilo que precisam. Entdo, andam assim a deriva ndo
sabendo o que precisam para as suas vidas.” [E1]).

No que concerne as competéncias apontadas pelos atores chave importantes de serem alvo de
um programa de treino, emergem as competéncias pessoais, da vida diaria e sociais.

No desenvolvimento pessoal surgem as competéncias de autonomia (“Portanto atividades que
promovam acima de tudo a autonomia.” [E2]), Autoeficacia e resiliéncia ((...)que promova
esperanca, desejo de mudar de vida, de ir a luta e por ai fora.” [E1]; “(...)todos tém essa capacidade
de ultrapassar obstaculos. Eles préprios criam é obstaculos em si préprios para ndo os conseguirem
ultrapassar...” [E4]) , auto conhecimento (“Eu acho que a aposta passa por eles acreditarem neles
proprios. Sem isso ndo chegamos la” [E3]), autoestima (“Trabalhar muito a questao individual, a
autoestima...” [E4]).

As competéncias da vida diaria, foram identificadas pela TSS1 no sentido de um desenvolvimento
de tarefas de gestdo doméstica (‘(...)coisas simples para nés...as vezes néo séo... compras [...] E
o fazer por si. Vou sair, fecho a portinha, vou as compras, vou trabalhar. Competéncias da vida diaria,
as pessoas tém de sobreviver.” [E2]).

As competéncias sociais identificadas sdo o suporte social ((..) sou defensor de atividades que
de alguma maneira promovam relacionamentos de confianc¢a e relacionamentos capacitadores de
habilidades dos préprios utentes. Portanto, um relacionamento que promova esperanga, desejo de
mudar de vida, de ir a luta e por ai fora” [E1]), hnomeadamente nas dimensdes familiares e de
relacionamentos saudaveis e positivos, a capacidade de pedir ajudar (“Nés percebemos que nem
sempre sabemos como pedir ajuda. Isto € curioso, pode até parecer estranho e basico, mas nao é!
Para muita gente” [E1]), cooperacdo e trabalho em equipa (“(...)neste aspeto de desenvolvimento
de espirito de equipa, é muito importante.” [E1]; “(...) ndo conseguem voltar a ter rotinas ndo se
conseguem adaptar também a trabalhar em grupo” [E4]) e valores de cidadania (“(...) é trabalhando
muito as competéncias sociais que lhes faltam. As regras. Porque muitos deles esquecem-se das

regras e ndo as aceitam. O viver em sociedade, o estar em grupo.” [E4]).

3.3.2.2.Questionario de competéncias de vida

A resposta a questao “Que competéncias de vida sdo necessarias desenvolver na pessoa sem-
abrigo?” serd analisada em termos do impacto de diversas areas da vida quotidiana (Anexo F:
Seccdo lll), da identificacdo com competéncias interpessoais, intrapessoais e profissionais (Anexo F;
Seccédo V) e, opinides e crencas dos residentes do CAX. N&o se verificaram em nenhum dos itens,
diferencas significativas ao nivel do sexo, idade, escolaridade, situacéo face ao trabalho e tempo de
permanéncia no CAX:

Os resultados da Escala de Impacto do QoLHH (Anexo F; Seccéo lll) revelam que, em média, os
participantes atribuem baixo impacto positivo a salde fisica e emocional no geral. Ainda em relagéo a
saude, 47,5% dos participantes indicam que sentem dor fisica e, 62,5% sentem dor emocional,

atribuindo baixo impacto negativo ao sentir atualmente dor.
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O nivel de exercicio e/ou atividade fisica tem um baixo impacto positivo e, a qualidade do sono
ndo tem impacto na sua vida diaria.

Dos 40 participantes, 25% tem uma doenca ou condi¢do crénica e atribui & sua presenca
moderado impacto negativo.

No quadro 3.5., encontram-se os dados que corroboram estas conclusdes.

Quadro 3.5. Impacto da Saude Fisica Emocional atual, nos participantes

% Impacto
* (Escala de 7 pontos)
M DP
Saude fisica 100 4,93 1,93
Sentir dor fisica 47,5 3,47 1,98
Ter deixado de sentir dor fisica 325 4,23 1,64
Saude mental e emocional 100 4,50 1,95
Sentir dor emocional 62,5 3,16 2,07
Ter deixado de sentir dor emocional 17,5 4,86 1,57
Nivel de exercicio e/ou atividade fisica 100 4,85 1,85
Qualidade do sono 100 4,10 2,17
Ter uma doencga ou condi¢éo crénica 25,0 2,40 1,27

* Percentagem de participantes que responderam a questéo

Os resultados indicam que em relagdo aos consumos de drogas, verifica-se que 32,5% dos
residentes do CAX consomem &lcool e, 27,5% deixaram de o consumir. O consumo de alcool bem
como o deixar de consumir, ndo tem, em média, impacto na vida atual dos residentes dos CAX
(Quadro 3.6).

No que concerne ao consumo de drogas, 17,5% confirma a sua utilizacdo, com baixo impacto
positivo e, 30% indica que deixou de consumir droga e que esta situacao ndo tem impacto atual na
sua vida (Quadro 3.6).

Quadro 3.6. Impacto dos consumos de alcool e drogas nos

participantes

% Impacto
* (Escala de 7 pontos)
M DP
Consumir alcool 32,5 4,15 1,14
Ter deixado de consumir &lcool 27,5 4,18 2,14
Consumir drogas 17,5 5,43 0,79
Ter deixado de consumir droga(s) 30,0 4,33 1,50

* Percentagem de participantes que responderam a questéo
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Os participantes na sua maioria identificaram como médio o seu nivel de stress (62,5%). Como se
observa no Quadro 3.7., 20% dos participantes deveriam seguir uma dieta especial indicada para a
sua condicao de saude e, ndo fazem por motivos associados a sua situagao atual, quer por fatores
financeiros, quer por auséncia de op¢ao nos locais onde fazem as refeicdes.

Em relacdo a medicacao, 37,5% dos participantes necessita de tomar medicacdo mas, que por
fatores financeiros, crencas e dificuldade em fazer a terapéutica conforme prescrita. Dos participantes
40% né&o faz a medicagéo prescrita pelo médico. No entanto, ndo valorizam, em termos de impacto

esta situacao.

Impacto
(Escalade 7 .
% Motivo
pontos)
M DP
Devia seguir uma dieta especial 20.0 _ __
devido a sua condicéo de saude '
N&o segue uma dieta especial 25 % Por questdes financeiras
o o o o 5wy
|nd,|cada para a sua condicdo de 200 1,67 1,15 37,5% Auséncia cja opgao “dieta” ou
saude local para confegéo
12,5% Acessibilidade
Necessita de tomar medicagao. 37,5 - -

Toma medicagédo prescrita pelo
médico 60,0 4,50 2,00

N&o toma a medicacéo prescrita 7,5% Medicagdo cara

pelo médico 5% Nao acredito em medicacéo
40,0 4,00 1,00 2,5% Na&o é possivel tomar a

medicacdo como recomendada

* Percentagem de participantes que responderam a questéo

Os participantes, na sua maioria, caracterizaram o CAX positivamente em relacédo a
acessibilidade financeira, as comodidades e acesso as instala¢des reservadas a higiene, a limpeza
das instalacdes e, a seguranca face aos pertences pessoais, conforme o indicado no Quadro 3.8. A
acessibilidade financeira é condicionada pelo pagamento das refei¢fes e aquisicao dos produtos de
higiene. Os patrticipantes consideram ser, de uma forma geral, bem tratados no CAX.

Os resultados demonstram que a auséncia de privacidade é referenciada como um fator negativo
e, consequentemente ha uma percecao de falta de controlo sobre o seu espaco.

Os participantes demonstram-se preocupados com a seguranca pessoal, no que diz respeito, ao
contrair algum tipo de doenga no contato com os outros residentes. E também referenciado por
47,5% dos participantes a presenca de comportamentos disfuncionais nos outros residentes. A falta
de higiene pessoal e cuidado na utilizagdo de espacos comuns, como a casa de banho, é
referenciado como um fator negativo.

Os resultados evidenciam alguma divisdo de opiniGes em relacao a identificagdo do CAX com
uma casa. Salienta-se neste item a nocdo de que o CAX serve como substituto mas, ndo apresenta

as mesmas caracteristicas tidas como necessarias e importantes para os individuos.
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Caracteristicas Sim (%) Néo (%) Q:pveiztfey(%) Comentarios

Acessivel financeiramente 52,5 17,5 30,0 As refei¢bes deviam ser gratuitas
E necessario adquirir os produtos de
higiene.

Possui comodidades 55,0 32,5 12,5 Falta de privacidade

importantes E melhor do que estar na rua

Acesso a casa de banho 90,0 7,5 2,5

Casa de banho limpa 62,5 17,5 20,0 M4 utilizagdo por parte dos
residentes

Seguranga na utilizagéo da 57,5 25 17,5 Preocupacéo em contrair

casa de banho infecBes/doencas

As instalagdes séo 70,0 10,0 20,0 A limpeza dos quartos é insuficiente

suficientemente limpas

Controlo sobre o seu espago 47,5 22,5 30 Falta de privacidade

Presenca de comportamentos 47,5 25,0 27,5 Reflete-se na falta de higiene

disfuncionais nos outros pessoal

residentes

Privacidade 35,0 50,0 15,0

Demasiadas restricdes 35,0 47,5 17,5

Preocupacado em contrair uma 60,0 32,5 7,5

doenca através dos outros

residentes

Seguranca dos pertences 57,5 22,5 20,0 Existem cacifos.

pessoais Roubos.
O Centro néo se responsabiliza.

Tratamento relacional 70,0 5,0 25,0 Diferenciacdo de tratamento pelos

positiva funcionarios
Tratamento negativo por parte dos
residentes

Sente o CAX como uma 35,0 40,0 20,0 E temporério

casa? N&o tenho outra

Falta a familia
Substitui mas néo € igual
Gosto de ter o meu espago

Procedeu-se, qualitativamente, a um levantamento das opiniées, positivas e negativas, dos
participantes face ao funcionamento e instalagées do CAX.

Verifica-se que os fatores positivos identificados relacionam-se com as caracteristicas mais
relacionais e associadas a missdo do CAX. Dos aspetos negativos, destacam-se a privacidade e as
questdes relacionadas com higiene e cuidados de higiene, atestados precedentemente. A relagéo e o
comportamento dos residentes sdo também valorizados como negativos. Denota-se alguma
insatisfagdo com questdes relacionadas com os horarios de funcionamento.

Os resultados indicam também, que os participantes consideram que pernoitar no CAX ndo tem
impacto nas suas vidas (M=4,30; DP= 2,09).

Quanto a envolvente do CAX, mais concretamente Xabregas, ha perce¢éo de seguranga por
parte dos participantes e existéncia de recursos. Apesar da percecao de seguranca, ha a
identificacdo de mas influéncias na envolvente.

Os participantes ndo se consideram presos ao bairro. Contudo, ha divisdo de opinifes quanto ao

sentimento de pertenca ao bairro. O Quadro 3.9 faz referéncia as conclusdes supracitadas.
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. . N As vezes/ -
0, 0,

Caracteristicas Sim (%) N&o (%) depende(%) Comentarios

Seguranca 80,0 15,0 5,0

Sentimento de pertenca 47,5 40 12,5

Sente-se preso 7,5 85,0 7,5

Mas influéncias 45,0 37,5 17,5 Pessoas ndo residentes

Toxicodependéncia e Crime

Existéncia de recursos 50,0 30,0 20,0

Numa avaliacdo qualitativa ao bairro, os participantes (n=25) identificaram a tranquilidade,
acessibilidade e os recursos como positivos. Contudo, reforcam a existéncia de “mas influéncias”,
destacando as situacdes de drogas e a existéncias de pessoas sem-abrigo. A discriminacéo e a
pobreza foram igualmente identificadas como negativas.

Relativamente a opinido sobre a sua alimentacgéo, os participantes indicam estar satisfeitos com a
qualidade e variedade da sua alimentacdo. Referem ainda que apresentam, alguma dificuldade em
aceder aos alimentos preferenciais e em quantidade suficiente. Em relacéo a estas duas ultimas
dimensdes, alguns participantes referem fatores como o local onde fazem as refei¢cdes, o nimero de
refeicBes que fazem e a situacao financeira, como constrangimentos em aceder a alimentos
preferéncias e em quantidade suficiente.

A alimentacédo tem um baixo impacto positivo na vida dos participantes, conforme expresso no
Quadro 3.10.

Sim N&o As vezes/

Caracteristicas %) %) depende(%) Comentarios

Acessibilidade a alimentos 35,0 37,5 27,5 Consigo quando tenho dinheiro
preferenciais

Alimentacdao nutritiva 67,5 12,5 20,0 A comida é caseira

N&o consigo fazer todas as refei¢cdes
Pobre em verduras

Qualidade dos alimentos 57,5 12,5 30,0 Depende do local onde como
Consigo quando tenho dinheiro

Variedade 62,5 22,5 15,0

Acesso a alimentos em 27,5 55,0 15,0 N&o consigo fazer todas as refeicdes
quantidade suficiente

Impacto da alimentagéo M=5,00; DP=1,50

O vestuério tem igualmente um baixo impacto negativo na vida dos participantes. O quadro
3.11 reporta os resultados em termos percentuais, da caracterizacéo de aspetos relacionados com o

vestuario, segundo os participantes.
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Sim Nao As vezes/

Caracteristicas %) %) depende(%) Comentarios
Aquisicdo de tamanhos 55,0 27,5 17,5 Problemas com o
adequados tamanho
Quantidade suficiente 55,0 37,5 7,5

Satisfacéo 87,5 2,5 10,0

Local para guardar 95,0 2,5 2,5

Lavagem regular 50,0 40,0 7,5

Impacto do vestuario M=5,10; DP=1,48

De salientar que alguns utentes descreveram o seu vestuario como “barato” ou “sem marca”,
identificando estes fatores como negativos.

No que concerne a situacao financeira, € evidenciada alguma preocupac¢ao com dinheiro e o
atribuem um baixo impacto negativo a sua condicao financeira atual. Os participantes reportam nao
ter capacidade financeira para adquirir necessidades bésicas e necessidades consideradas
acessorias. Em relacéo a dividas, 60% dos participantes diz ndo as ter.

Apesar de 55% dizer ndo ter problemas na gestédo de dinheiro, 45% indica que os tem,
pontualmente ou frequentemente.

O Quadro 3.12, reporta a caracterizacdo da situagéo financeira atual dos participantes.

Sim N&o As vezes/

Caracteristicas (%) (%) depende(%)

Comentarios

Adquirir necessidades 20,0 70,0 10,0 N&o necessito de as comprar
basicas

Adquirir necessidades 22,5 60,0 17,5

acessorias

Problemas na gestéo 25,0 55,0 20,0 Gasto muito geralmente
financeira Quando tenho é minha intengao

comprar tudo 0 que preciso
Dividas 32,5 60,0 7,5

Preocupacdo com dinheiro 52.5 10,0 37,5

Impacto da situagao financeira M=3,15; DP=2,01
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Os resultados provenientes da avaliacdo qualitativa foram padronizados e exibidos no Quadro
3.13.

Aspetos Positivos Aspetos negativos
Aprender a viver com as dificuldades Desempregado
As coisas sdo mais baratas em Portugal (em Estar institucionalizado
relacéo ao brasil) Falta de trabalho e subsidios
Conseguir comprar coisas para a minha filha N&o conseguir adquirir alguma coisa: café
Nao adquirir bens desnecessarios N&o conseguir adquirir medicacao
Receber a bolsa de formagéo N&o conseguir cumprir com as minhas obrigacdes
Safo-me com os trocos N&o poder fazer coisas. Sinto-me preso
Viver o dia-a-dia N&o poder fazer determinadas coisas

Né&o ter apoios

N&o ter como me deslocar

Né&o ter dinheiro

Ter um rendimento instavel ou suficiente

Em sintese, verifica-se que, para alguns participantes, a sua situacao financeira atual, pode trazer
beneficios ao nivel da aprendizagem e capacidade para lidar com situacdes adversas. No que diz
respeito a valorizagdo negativa da sua situacao financeira atual, alguns participantes focaram-se nos
fatores que a condicionam. Reportam o desemprego, a institucionalizacdo e a falta de apoios sociais.
Outros participantes objetivaram os aspetos negativos referenciando situacdes concretas em que a
sua situacao financeira atual se torna um constrangimento, nomeadamente, na aquisi¢cdo de bens e
Servicos.

Ainda no que concerne as competéncias de vida dos participantes, avaliaram-se as competéncias
intrapessoais, interpessoais e profissionais (CIIP).

Como é observado no Quadro 3.14, de uma forma geral, os participantes apresentam elevada
nocao de cooperacdo. Também a autorrealizacdo, assertividade e empatia sdo identificadas como
competéncias desenvolvidas nos participantes. Os participantes apresentam em média baixo suporte
social.

n M DP
Cooperacéo 40 7,65 1,73
Autorrealizagao 40 6,55 2,07
Suporte Social 40 5,33 2,31
Assertividade 40 6,69 2,07
Empatia 40 6,84 2,18

Analisando descritivamente os indicadores de suporte funcional e o suporte emocional recebido,
verificamos que os participantes indicam que, estes ndo tém impacto na sua vida atual (M=4,33; DP=
1,83 e, M=4,21; DP=2, respetivamente).

Em relacdo aos itens que permitem aferir a opinido dos participantes em relagédo ao suporte

funcional verifica-se que 70% tem alguém que lhe dé conselhos de forma frequente ou pontualmente;
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77,% tem alguém que lhe da informagfes uteis, mesmo que pontualmente; e 67,5% sente que existe
alguém que o ajuda.

Quando questionados sobre a existéncia na sua vida de suporte funcional, 47,5% responde que o
tem, 27,5% refere que as vezes/depende e 25% que nao o tem.

Em relacdo, a informacéo qualitativa sobre as pessoas tidas como referéncia no suporte
funcional, destacam-se os amigos e familiares nas fun¢cdes de aconselhamento e ajuda e o contacto

institucional, como a Igreja e as instituicdes de apoio através dos técnicos, na fun¢ao informativa.

Caracteristicas Sim Nao As vezes/ Comentarios
(%) (%) depende (%)
52,5 30,0 17,5 Colega de quarto
Contato pouco regular
Alguém que dé conselhos Irmé&o
Namorado
N&o preciso
57,5 225 20,0 Amigos e outras pessoas
Contato pouco regular
Igreja
Irméo
Monitora
Procuro saber o que fazer
Técnicos de Seguranc¢a Social
45,0 32,5 22,5 Familiares
As vezes ndo quero ser ajudada
Alguém que ajuda Contato pouco regular
Tenho mas, as vezes preciso no
imediato e ndo tenho.

Alguém que dé informagdes
uteis

Tem suporte funcional 47,5 25,0 27,5
geral?

No que diz respeito ao suporte emocional (Quadro 3.16) a maioria dos participantes considera
ter na sua vida pelo menos uma pessoa para conversar, que o respeita, que o compreende, que se
importa, que o ama e com quem se pode divertir. Nao obstante, 47,5% refere ndo ter alguém em
quem confiar e 42,5% diz nado ter alguém que esteja sempre presente na sua vida
independentemente da situagéo.

Ainda em relag&o ao suporte emocional, 42,5% dos participantes diz sentir-se sozinho e 35% diz que
pontualmente sente solidao.

De reforgar que a Igreja e/ou Deus séo designados frequentemente como a referéncia para o suporte
emocional.
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Quadro 3.16. Caracterizacdo do suporte emocional atual, dos participantes

Caracteristicas Sim Nao As vezes/ Comentarios
(%) (%) depende (%)
Alguém para conversar 67,5 22,5 7,5 Colegas da Igreja
Colegas de quarto
Familiares
Alguém que o(a) respeita 75,0 20,0 5,0 Familiares
Alguém que compreende a 67,5 27,5 5,0 Familiares
situacdo atual Amigos
Alguém em quem confiar 45,0 47,5 75 Familiares
Alguém que se importa 67,5 20 12,5 Deus
Familiares
Amigos
Alguém que esta sempre 45,0 42,5 12,5 Amigos
presente Deus
independentemente da Familiares
situagéo
Alguém que o(a) ama? 77,5 15,0 7,5 Deus
Amigos
Familiares
Gosto de acreditar nisso
Alguém com gquem se pode 70,0 20,0 10,0 Amigos
divertir
Sente-se sozinho(a)? 42,5 22,5 35,0 Deus
Muitas vezes sinto-me

Para responder a esta questao de partida consideraram-se as respostas a pergunta “o que
acha que é necessério para alterar a sua situagéo atual (Anexo F; Sec¢éo |, pergunta 3). Os temas

encontrados encontram-se no Quadro 3.17.

Quadro 3.17 Fatores necessario para alterar a situacao atual,

segundo os participantes

Fatores %

Emprego 50,0
Habitacéo 245
Nao identificou 17,5
Motivacdes externas - influéncias positivas, apoio, suporte 10,0
Apoios financeiros institucionais 7,5
Motivacdes internas - vontade, empenho 7,5
Formagcé&o Profissional 7,5
Regularizar documentacao 5,0
Saude 2,5
Vida Nova 2,5
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3.3.3. Que representacdo existe sobre as pessoas sem-abrigo, e em que nivel se
identificam com ela?

3.3.3.1. Entrevistas a atores chave

A resposta a esta questdo ndo é conseguida diretamente através de questdes colocadas durante
a entrevista mas, de uma andlise global do discurso dos técnicos. A analise aqui reportada sumaria
pontos ja referenciados precedentemente.

Verifica-se assim que o0s técnicos representam as pessoas sem-abrigo associando-os a duas
tipologias: a) pessoa sem-abrigo, que assumem se encontrar numa situacdo temporaria; b) e os sem-
abrigo que adotaram habitos de exclusédo de vida, como orientadores do seu percurso.

Esta representacao é muito evidente nos discursos do E1 e E2 e, tanto 0 E3 como o E4
reforcaram mais a tipologia “estilo de vida de sem-abrigo”.

Analisaram-se as entrevistas inventariando os aspetos positivos e 0s aspetos hegativos
atribuidos as pessoas sem-abrigo, nomeadamente aos residentes do CAX.

O E1, E2 e 0 E4 referem a experiéncia de vida como um fator positivo na vida das pessoas sem-
abrigo. Referindo que é da experiéncia que muitos deles conseguem ultrapassar as dificuldades e
lutar por uma situagdo de vida mais favoravel. O E1 refere que muitos deles, pelo reconhecimento
gue a sua situacao é tempordria e negativa, conservam a esperanca de reverter a situacao.

O E4 reforga que estas pessoas, face a sua experiéncia tém capacidades para alterar a sua vida
mas, a condicionante esta na baixa crenga de autoeficacia. Esta opinido € partilhada pelo E3. O E1
refere que outra caracteristica desta populacéo, inibidora de comportamentos de mudancga de vida, é
a falta de viséo, no sentido de encontrar oportunidades de mudanca e a dificuldade em trabalhar em
equipa. Ainda neste sentido, referem a falta de confian¢a nos outros e nas relagdes.

O E1 identifica as pessoas sem-abrigo como orgulhosas e, numa situac&o de acolhimento refere
algum comodismo face a situacao. A par do comodismo, o E3 refere a dependéncia institucional ao
nivel dos subsidios, nomeadamente do Rendimento Social de Insercao (RSI), fator que inibe a
pessoa de querer sair do sistema de apoio social. O E2 refere que esta dependéncia institucional
também se manifesta ao nivel das figuras, ou técnicos, como referéncias e suporte para a mudanca
de vida.

O E1 associa também, os comportamentos aditivos a populacdo sem-abrigo ou como fator
destruturante da sua vida ou, como uma forma de escape e comemorac¢ao de situagdes prazerosas.

O E4 ao longo do seu discurso foca a dificuldade que as pessoas sem-abrigo tém em acreditar
em si. No seu discurso vai mais longe, afirmando que estas pessoas sdo e sentem-se excluidos e,
que eles proprios acabam por se autoexcluir.

Apesar de trés dos entrevistados identificarem que as pessoas sem-abrigo tém potencialidades e
capacidades para orientar a sua vida de uma forma favoravel, todos atribuem caracteristicas

condicionantes de uma integracéo social eficaz e de qualidade.

3.3.3.2 Questionario de competéncias de vida
Para continuar a responder a questao de partida procuramos perceber como representam os

participantes as pessoas sem-abrigo.
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Da andlise qualitativa das respostas surgiram categorias relacionadas com atribui¢des feitas a
pessoa sem-abrigo e identificagcdo de causas que caracterizam a situacdo. Dos 40 participantes 25%
nao responderam a questao. Para a analise das respostas teve-se em conta os participantes que
responderam a questdo (n=30).

De salientar que apenas dois participantes se identificaram na caracterizacdo de pessoa sem-
abrigo (“Cada um tem a sua histéria e a minha é porque estou sem pais e sem trabalho e ser como
ter uma casa. Sozinho no mundo” [P14]; “Neste momento, eu” [P21]).

Ainda em relacao a forma como caracterizaram as pessoas sem-abrigo, quatro participantes
elaboraram defini¢des, identificando a existéncia de varios tipos de pessoas sem-abrigo, com
diferentes motivacdes e caracteristicas, com valorizacdes negativa e positiva.

Verifica-se que 43,3% dos participantes que responderam a questao, identificaram a auséncia de
condicdes de vida e de recursos como um fator que caracteriza a pessoa sem-abrigo.

Os participantes identificaram aspetos relacionados com auséncia ou identificagcao do local de
permanéncia, nomeadamente, “sem habitagao” (23,3%), “em centro de alojamento” (3,3%) e “vive na
rua” (10%).

A solidéo e o abandono emergem como fatores caracterizadores da pessoa sem-abrigo (20%). A
auséncia de suporte social e familiar foi identificado como fator caracterizador por 16,7%. Este fator &
igualmente reconhecido como uma causa para a situagdo de sem-abrigo (6,7% dos participantes).

Alguns participantes caracterizam também a pessoa sem-abrigo como um grupo alvo de
discriminagéo (13,3%), sem orientagdo para o futuro (6,7%) e, 20% refere que as pessoas sem-abrigo
necessitam de apoio/ajuda, assumindo a dependéncia de outros para sair da situacao.

Alguns participantes (6,7%) apontam gue os sem-abrigo séo também pessoas resilientes capazes
de superar obstaculos e lutar por uma vida melhor e, caracterizam também a pessoa sem-abrigo
como uma pessoa como todas as outras (13,3%). A experiéncia de um momento negativo e pontual
foi também referenciado como uma caracteristica dos sem-abrigo (6,7%).

No que concerne as causas potenciadoras de uma situacéo de sem-abrigo, os participantes
identificaram os problemas relacionados com a sua situagéo financeira (3,3%) e a fuga a realidade
(3,3%) associada ao ser-se sem abrigo por opc¢éo (13,3%).

Outro pronto a referir, resultado da andlise de outras questdes do questionario, € a saliéncia da
representacao da pessoa sem-abrigo como alguém com problemas de higiene e, problemas de saude
passiveis de contagio. H4 uma manifestacéo clara de problemas com a seguranca individual face a
questdes relacionadas com higiene e saude, quando expostos ao contacto com outros residentes, por
parte dos participantes.

Da andlise dos dados verifica-se uma caracteriza¢cdo com aspetos negativos, mais do que com
aspetos positivos. Neste sentido, a representacao dos participantes de pessoa sem-abrigo é
substancialmente negativa.

Ainda na sequéncia da resposta a questao “Que representacao existe sobre as pessoas sem-
abrigo e em que medida hé identificacdo com a mesma?” verificamos que 52,5% dos participantes
enquadram-se no grupo de baixa identificacdo com as pessoas sem-abrigo (BIPS) se identificam com

0 grupo de pessoas sem-abrigo (n=40).
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Estes resultados ndo sdo corroborados, quando se coloca a questdo de uma forma geral, pedindo
aos participantes que indiquem se pertencem a algo, como uma comunidade, grupo ou organizagao.
Apenas um participante descreveu sentir-se, por vezes parte, de “grupos estereotipados como os
sem-abrigo”.

O Quadro 3.18, explora as frequéncias de respostas e 0s respetivos comentarios dos

participantes, sobre o sentimento de pertenca a um grupo, comunidade ou a uma organizacao.

Resposta % Comentarios
CAX (n=1)
Turma de fomacéo (n =1)
Sim 35,0 llluminat (n =1)

Religido: Cristd (n =5)
Nao sei (n=5)
Nao 475 e
CAX (n=1)
Clube de futebol (n =1)
Grupos estereotipados, com os sem-abrigo (n =1)
Nao sei (n=4)

As vezes 17,5

Verifica-se a identifica¢@o da Igreja como grupo de perten¢a. H&4 uma dificuldade também nos
participantes em identificarem-se com grupos, apesar de considerarem que sempre ou pontualmente
nutrem sentimento de pertenca.

Para compreender se existem diferencgas significativas entre sentimento de perten¢a a algo e a
identificacdo com o grupo (Figura 3.1), face ao numero reduzido da amostra, recodificamos a variavel
“sentimento de pertenga” numa variavel dicotémica, correspondendo a uma escala de resposta “sim
ou as vezes” e “nao”. Recorreu-se ao teste do Qui-quadrado de independéncia, para avaliar, se a

identificacdo grupal depende do sentimento de pertenca.

16
14
12
10
8 H BIPSA
6 - EIPSA
4 -
2 4 ——
0 4
"sim ou por vezes" "ndo"

Figura 3.1. Distribuicdo dos participantes segundo o sentimento de pertenca a algo e a identificacéo
com o grupo de pessoas sem-abrigo

Observou-se que os participantes que sentem, frequentemente ou pontualmente, pertencer a um

grupo identificam-se na maioritariamente com o grupo de pessoas sem-abrigo. Ha4 uma associacao
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significativa entre o sentimento de pertenca a algo e a identificacdo com o grupo de pessoas sem-
abrigo (x*(1)= 10,15; p < 0,05).

Considerando oportuno uma analise da amostra por grau de identificacdo com o grupo de
pessoas sem-abrigo, realizamos um teste de comparacao de médias (Teste T) para varios itens
avaliados no questionario.

Quanto a percecgédo de Autoeficacia, ndo existe diferengas significativas (t(38)=-1,491; p=0,14)
entre os participantes com BIPSA (M= 5,90;DP= 1,51) e os participantes com EIPSA (M=7,32;
DP=1,50).

O quadro 3.19 resume as medidas de disperséo e tendéncia central das dimensdes do

Empowerment nos dois grupos definidos para o item identificacao grupal.

BIPSA EIPSA
Fator Dimensdes (escala de 11 pontos) (escala de 11 pontos)
M DP M DP
Risco, Adaptacéo e resiliéncia 5,39 1,89 6,29 1,34
adaptacéo e Vi
flexigiligade Ec;(r)r?r?r\g?nailgseoesocial 6.43 1.87 7,39 1.47
Seguranca e Persisténcia 6.89 1.47 771 1.69
Processos de : ! ! i i
resolugéo Eviamento © 4,57 1,92 3,31 1,89
esencorajamento
Previsibilidade e | Previsibilidade e controlo + 6,10 1,98 6,60 1,66
controlo Frustrac&o e controlo - 6,39 1,51 5,59 1,59

Quanto as dimensdes que constituem o Empowerment, ndo se verificaram diferencas
significativas entre os grupos na adaptacao e resiliéncia (t(38)=-1,730 ; p=.092); Proatividade e
compromisso social (t(38)=-1,792 ; p=0,081); Seguranca e Persisténcia (t(38)=-1,643 ; p=0,109);
Previsibilidade e controlo positivo (t(38)=-0,850 ; p=.401).

Para o fator evitamento e desencorajamento foram encontradas diferencas significativas (t(38)=-
0,850; p=.401) entre os participantes BIPSA e os participantes EIPSA. Neste sentido, ha maior
evitamento e desencorajamento face a situa¢des consideradas dificeis nos participantes BIPSA do
que nos participantes EIPSA.

No que diz respeito ao fator frustracdo e controlo negativo recorreu-se ao teste Mann Whitney,
uma vez que esta dimensdo ndo apresentou uma distribuicdo normal, para analisar o efeito da
identificacdo grupal neste fator. Assim, os participantes BIPSA (Me= 6,13) ndo parecem diferir no
nivel de frustragédo e controlo negativo dos participantes EIPSA (Me= 5,50), U= 147,0, p > 0,05.

Consideramos importante perceber se em relacdo as competéncias intrapessoais, interpessoais e
profissionais existem diferencgas significativas relativamente a identificagdo com o grupo de pessoas
sem-abrigo, uma vez que ndo as encontramos noutros indicadores que caracterizam a amostra.

O quadro 3.20 resume as medidas de disperséo e tendéncia central competéncias intrapessoais,

interpessoais e profissionais (CIIP) nos dois grupos, BIPSA e EIPSA.
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BIPSA EIPSA
Competéncias (escala de 11 pontos) (escala de 11 pontos)

M DP M DP
Cooperagéo 7,02 1,91 8,34 1,21
Autorrealizagao 6,13 2,34 7,02 1,65
Suporte Social 4,73 2,21 5,99 2,29
Assertividade 5,01 2,30 7,39 1,56
Empatia 6,22 1,89 7,52 2,31
Autoestima 6,14 1,96 7,32 1,49

Os resultados seguintes foram desenvolvidos através do método do Teste T e do teste Mann
Whitney para as dimensdes que ndo apresentaram distribuiges normais.

Assim, verifica-se que nao existem diferencgas significativas nas competéncias autorrealizacéo,
t(38)=-1,385; p=0,174) e suporte social, t(38)=-1,767; p=0,085, entre os participantes BIPSA e os
participantes EIPSA.

Os participantes BIPSA apresentam menor assertividade (M=6,05; DP=2,298) dos que 0s
participantes EIPSA (M= 7,39; DP= 1,562) e, esta diferenca é estatisticamente significativa,

t(38)=-2,135; p=0,039.

No que diz respeito a cooperacao os participantes BIPSA (Me=7,60) diferem significativamente
dos participantes EIPSA (Me= 8,50), U= 109,0, p<0,05, r=-0.39. Também se encontram diferencas na
empatia dos participantes BIPSA (Me= 6,43) face aos participantes EIPSA (Me=8,29), U= 109,0,
p<0,05, r=-0.39.

Em relacdo a autoestima, verificam-se diferencgas significativas entre os dois grupos (t(38)=-2,120,
p= 0,041). Os participantes com BIPSA apresentam menor percec¢éo de autoestima
comparativamente com os participantes com EIPSA.

Os resultados permitem-nos verificar que ha um maior sentimento de pertenca, menor evitamento
e desencorajamento, maior percecao de assertividade, cooperacéo e autoestima nos individuos que
se identificam com pessoas sem-abrigo, que corrobora a ideia de que membros de grupos de baixo
estatuto social podem enviesar a sua avaliagdo, como estratégia de protecao ou refor¢o da sua
identidade social (Doosje, Ellemers, & Spears, 1995; Crocker & Luhtanen, 1990; Mullen, Brown, &
Smith, 1992). Este resultado sera alvo de uma justificacéo e discusséo mais pormenorizada na

concluséo do diagnéstico.

3.3.4. Qual é a atitude e motivacdo das pessoas sem-abrigo para o treino de competéncias
de vida?

2.3.4.1 Entrevistas a atores chave
No que diz respeito a motivacao e atitude das pessoas sem-abrigo a programas de treino de

competéncias, dois dos atores chave identificam quatro grandes temas que podem orientar a
motivacéo individual das pessoas sem-abrigo.
O E4 refere a importancia da relagdo com o dinamizador (“Tem muita a ver com a maneira com

que nés lidamos com eles... ndo é... o facto de eles perceberem que nos estamos aqui, realmente,
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para ajudar pode realmente ser uma mais-valia € uma motiva¢gdo”). Uma relacéo centrada no apoio e
na confianca. O E1 refor¢a esta ideia, enfatizando a importancia das rela¢des de confianca na vida
destas pessoas e, questionando que modelos de referéncia séo os técnicos que intervém com esta
populacgédo (“(...)Jque modelos é que nés somos, técnicos e profissionais?... Mas, nds reconhecemos
as nossas fragilidades, as nossas proprias fragilidades, n6s como profissionais e, nés com estas
fragilidades todas achamos, entre aspas, um pouquinho superiores aqueles que nés rotulamos de
sem-abrigo. Mas que superioridade é que nés temos? Nenhuma.”).

O E4 refere que uma fonte de motivagéo € a recompensa. Neste ponto a recompensa € vista
como a manutencao das condicdes de alojamento (“As motivagbes deles passam muito por nGo
quererem perder o pouco que tém”) e, a definicdo de objetivos no sentido da mudanca de vida e da
integracao social (“Acho que aqui o grande objetivo tem de ser esse, as pessoas inserirem-se, seja
socialmente seja profissionalmente ou habitacionalmente também, nao?”).

O E4 acrescenta ainda que um programa de competéncias estruturado para um grupo

heterogéneo de pessoas, tera maior impacto e oferece melhores resultados, uma vez que acredita

que a diversidade de participantes inibe comportamentos associados a excluséo social.

3.3.4.3. Questionério de competéncias de vida

Os participantes (72,5%) indicaram que gostariam de participar num programa de competéncias
(M=5,18; DP=1,86), identificando algumas caracteristicas relevantes, que se constituem
eventualmente como fatores de motivacéo extrinseca, para o seu desenho e implementacéo.

Nomeadamente, com componente tedrica e pratica, em grupo e, com dinamizacao (jogos,
atividades, atuagdo em contexto real). Os participantes referiram também que deveria constituir-se
como um programa inovador, interessante e intuitivo. Alguns participantes focaram-se mais nos
objetivos de um programa de competéncia evidenciando a procura de emprego/orientacao

profissional, procura de habitacédo e preparacdo para a vida e futuro.

3.4. Sintese do Diagnhdstico de Necessidade

O diagndstico de necessidades é baseado nas respostas a quatro questfes de partida: 1) “Que
competéncias/capacidades tém as pessoas sem-abrigo para reinserir socialmente?”

Para a pergunta “Que competéncias/capacidades tém as pessoas sem-abrigo para reinserir
socialmente?”, podemos perceber que ha da parte dos intervenientes uma viséo diferente. Por um
lado, os dados qualitativos das entrevistas revelam que os atores chave consideram que a realidade
do CAX é heterogénea e condicionada por diversos fatores associados as pessoas sem-abrigo.
Assim, referem existir pessoas com caracteristicas e capacidades para reinserir socialmente e,
pessoas que necessitam de um trabalho de promocéo e desenvolvimento de competéncias. Aos
primeiros associam caracteristicas mais positivas, voltadas para uma percec¢éo de autoeficicia e
orientacao para o futuro e, aos segundos, atribuem caracteristicas mais negativas que parecem

corresponder a atitudes conformistas e na ado¢éo da situacdo como um estilo de vida.
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Numa tentativa de orientar intervencdo considera-se importante, neste ponto, perceber que
independentemente dos fatores é necessario intervir no ambito das competéncias, seja no seu
desenvolvimento seja no seu reforco.

Em relagdo a questédo “Que competéncias de vida sdo necessarias desenvolver na pessoa
sem-abrigo?” parece ser comum a atribuicdo de importancia tanto nos atores chave como nos
residentes do CAX.

Verifica-se também, da analise qualitativa das respostas dos participantes do diagnostico de
necessidades, pontos em comum. Emerge a necessidade de trabalhar questdes relacionadas com o
suporte social e gestéo financeira/doméstica.

Os atores chave focam as competéncias de desenvolvimento pessoal e as competéncias sociais
como as mais necessdrias de serem desenvolvidas. As competéncias da vida diaria foram
enfatizadas apenas por um dos técnicos entrevistados.

De uma forma geral verifica-se que a saude, alimentacéo, condi¢cdes de pernoita, vestuario,
situagédo financeira e suporte funcional e emocional, abordados no Questionario de Competéncias de
Vida, parecem ter nenhum ou pouco impacto (positivo e negativo) na vida dos participantes. Os
resultados evidenciam ainda que a auséncia de privacidade é referenciada como um fator negativo e,
consequentemente ha uma percecao de falta de controlo sobre o seu espaco.

Estes resultados podem ser explicados a luz da literatura. As técnicas os questionarios sdo
técnicas passiveis de serem controladas pelos individuos e as respostas podem nao corresponder a
realidade mas, traduzir enviesamentos positivos (Gouveia, Guerra, Farias de Sousa, Santos, & Costa,
2009). A desejabilidade social surge, neste sentido, como um subterflgio da identidade pessoal da
pessoa sem-abrigo (Guanaccia e Henderson, 1993; Farrington & Robinson, 1999). Por outro lado as
abordagens do learned helplessness sugerem que a auséncia de controlo, das pessoas sem-abrigo,
pode originar uma passividade generalizada face a todas as &reas da vida de um individuo, resultado
da exposicao a ambientes de baixo controlo (Burn, 1980; Goodman, et al., 1991). Ainda no que
concerne a passividade, emerge também o conceito de shelterization (Grunberg, & Eagle, 1990). A
permanéncia numa instituicdo promove o desenvolvimento de estratégias de coping, associadas a
institucionalizacdo, que potenciam um sentimento de apropriacéo. Este processo de adaptacéo,
caracteriza-se pelo aumento da passividade e dependéncia de outros (Grunberg & Eagle, 1990).
Assim, verifica-se que no centro de alojamento, os residentes, tém baixo controlo (real e
percecionado) sobre o ambiente, e as suas necessidades sdo suprimidas na dependéncia de
terceiros (e.g., outras instituicfes, servicos, técnicos). Este facto pode induzir a uma elevada
passividade e enviesamento na percecéo de impacto das varias areas da vida da pessoa.

Estes fatos remetem-nos para a intervencao mediada por estratégias de empowerment, uma vez
gue objetivam promover a identificacdo, reconhecimento e acao, por parte do individuo, sobre as
suas op¢des num determinado contexto no sentido de exercer controlo sobre o ambiente (Rapport,
1981; Zimmerman, 1995).

Sintetizando as principais conclusdes sobre os varios aspetos da vida percecionados pelos
residentes do CAX, constatamos que no ambito da salde os participantes tém algumas dificuldades

em gerir, face a sua situacao, questdes relacionadas com a medicacéo e dieta alimentar por motivos
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de saude. Ha presenca de consumos de substancias em alguns participantes. Uma vez que o
objetivo da intervengéo é abranger o maior nimero de participantes, deve o programa ter em
consideracédo este resultado, dado que existem evidéncias que nos remetem a inibicdo da eficacia
das intervenc®es na presenca destas variaveis (Pilisuk, 2001; Goetz & Schiemege, 1996; Wright &
Tompkins, 2005).

No que concerne a alimentacao, os residentes do CAX reforcam a ideia de ndo conseguirem
fazer todas as refeigdes. O vestuario constitui-se no diagnostico de necessidades como um fator de
menor relevancia ao nivel das respostas dos participantes. Ainda assim, parece-nos pertinente ter em
conta este aspeto da vida, como parte integrante da imagem da pessoa sem-abrigo. Em relacdo a
situacao financeira, os participantes fornecem pistas para a dificuldade na gestédo de dinheiro.

Finalmente o suporte social, como ja dito anteriormente, parece ser o fator de maior relevancia.
Ha evidéncias da dificuldade em preservar relacdes de confianca, associadas a sentimentos de
soliddo. Neste dominio, a literatura também reforga a necessidade do suporte social na pessoa sem-
abrigo uma vez que se constitui uma importante forma de protecdo e seguranc¢a (Shinn, 2007). Esta
ideia remete-nos para a importancia da identidade social positiva como facilitadora de vontade
aumentar as relagées com outros individuos e aumentar os grupos sociais de pertenca (Cruwys, et
al., 2014). A identidade social positiva é igualmente preditora de baixa perce¢éo de isolamento social
(Cruwys, et al., 2014b).

Os atores chave referem o trabalho em equipa como uma competéncia a desenvolver em
oposicao as respostas dos residentes do CAX, que apresentam indices elevados de cooperag¢édo. No
entanto, os participantes consideram que para sair da situacédo de sem-abrigo o desenvolvimento de
uma atividade profissional seria importante. Neste sentido, poder-se-4 incluir a cooperacdo, como
uma mais-valia no treino de competéncias e que pode ser projetada para varias situacdes da vida
pessoal.

A autorrealizagdo, assertividade e empatia sdo identificadas como competéncias desenvolvidas
satisfatoriamente pelos residentes do CAX. Contudo, de uma forma geral, séo tidas como
necessarias pelos atores chave. Mais uma vez, estes resultados séo indicativos da presenca de
desejabilidade social. Alguns estudos referem que em medidas de autorrelato, determinados tragos,
sobretudo aqueles com énfase no ajuste social do individuo, estédo diretamente correlacionados com
a desejabilidade social (Edwards, 1990; Ellinson, Smith, & Sackett, 2001).

Neste sentido, e de forma a sistematizar considera-se que o suporte social € a competéncia de
vida mais enfatizada pelos intervenientes. A cooperac¢do, assertividade e a empatia, serdo alvo de
atencdo mais a frente.

Atendendo a literatura e as respostas dos atores chave consideramos também pertinente intervir
as competéncias de autoconhecimento, objetivando a autonomizacéo e ganho de autocontrolo sobre
si e sobre as suas vidas. Ainda no @mbito da autonomizagéo, parece-nos pertinente abordar temas
relacionados com a gestao financeira e cuidados pessoais.

Ter-se-4 também em conta no desenho do programa as estratégias e objetivos sugeridos pelos

varios intervenientes do diagndéstico.
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Quanto a representacdao e identificacdo das pessoas sem-abrigo verifica-se uma
representacéo expressivamente negativa, tanto da parte dos atores chave como dos residentes do
CAX. Assim, parece-nos pertinente intervir na desconstrucdo de representacfes negativas, uma vez
que estas irdo enviesar a identidade social. Ainda no que concerne a representacao negativa, 0s
discursos dos atores chave e os resultados apresentados nos questiondarios fornecem-nos pistas
sobre algumas caracteristicas que reforcam a representacao negativa de sem-abrigo e, que nao
surgem explicitamente na sua definicdo. Nomeadamente, h4 uma clara identificagdo da pessoa sem-
abrigo como pessoa com comportamentos desadequados face a higiene, com tendéncia a ser
portador de doengas contagiosas e, facilidade em optar por comportamentos associados a consumos
de substéancias. A par destas caracteristicas, os resultados remetem-nos para a dificuldade em
manter relacdes, trabalhar em equipa, em confiar e desenvolver atividades de mudanca de vida.

No diagnéstico de necessidade verifica-se uma percentagem significativa de participantes
residentes do CAX que se identificam com pessoas sem-abrigo e, consequentemente, com a
representacéo negativa supracitada.

Contudo, os residentes do CAX caracterizam-se como pessoas com competéncias satisfatérias,
tais como, competéncias relacionadas com o empowerment, autoeficacia e autoestima. Verificando-
se que h& maior percecdo de autoestima, maior assertividade, maior cooperacdo e menor evitamento
e desencorajamento para situagfes adversas nos participantes que se identificam com as pessoas
sem-abrigo. Os resultados realgcam também que sdo as pessoas que se identificam mais com as
pessoas sem-abrigo que apresentam maior sentimento de pertenca face a algo, mesmo néo
conseguido concretizar o objeto desse sentimento.

Esta andlise permite-nos corroborar a ideia de que ha um maior envolvimento social, expresso na
capacidade de criar mais liga¢des sociais, quando ha identificacdo grupal (Cruwys, et al, 2014b). No
entanto, estes resultados sdo também consistentes com a presenc¢a de um enviesamento das
caracteristicas individuais, face ao sentimento de pertenga a um grupo com estatuto socialmente
baixo (Doosje, Ellemers, & Spears, 1995; Crocker & Luhtanen, 1990; Mullen, Brown, & Smith, 1992).
Este enviesamento € uma necessidade individual de proteger ou reforcar a sua identidade social. De
realcar que a identidade social consiste numa internalizacdo de comportamentos e valores do(s)
grupo(s) de pertenca (Tajfel & Turner, 1979). Neste sentido, sendo a representacdo de sem-abrigo
negativa, h4 uma maior tendéncia dos participantes que se identificam com esta representacao,
optarem por comportamentos negativos e de pouca proatividade para a mudanca de vida (Farrington
& Robinson, 1999).

Estes resultados parecem também, ser consistentes com a desejabilidade social identificada no
pré-teste do questionario. Num estudo sobre a autopercecao de competéncia e autoeficacia de
pessoas sem-abrigo institucionalizados, Guanaccia e Henderson (1993), verificaram que os
participantes atribuiam caracteristicas positivas a si proprias e capacidade para interagir socialmente
com sucesso e, em contrapartida respondiam tendencialmente aos itens das medidas usadas de uma
forma socialmente desejavel.

Neste sentido podemos afirmar a necessidade de intervir ndo sé na desconstruc¢éo da

representacao da pessoa sem-abrigo mas, na identificacdo grupal positiva. A literatura sugere a
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saliéncia da identidade de grupo, com grupos de cujas caracteristicas ndo se coadunem com o estilo
de vida de sem abrigo (Cruwys, et al., 2014b; Farrington & Robinson, 1999). Assim, sugerimos a
saliéncia da identificacdo grupal com o grupo de intervencao.

Outra questédo que emerge desta conclusao é a relevancia da desconstrucao da representacao
de sem-abrigo, expressa pelos atores chave. Esta desconstrucdo podera orientar as expetativas dos
técnicos, face as pessoas sem-abrigo, num sentido mais positivo.

Finalmente quanto a motivacéao e atitude face aos programas de competéncias de vida,
parece-nos que ha uma atribuicdo de importancia de todos os participantes do diagnéstico.

Os residentes do CAX, expressam, na sua maioria, vontade de participar num programa de
competéncias.

Os atores chave oferecem pistas para promover a motivacao dos participantes alvo de
intervencao, nomeadamente o foco na relacdo com o dinamizador do programa, a heterogeneidade
dos participantes como forma de diminuir a excluséo social e, a importancia de expressar os objetivos
em termos de mudanca de vida. Referem também que é fator de motivagdo a manutencao das
condi¢des de alojamento (supressdo das necessidades basicas).

Por sua vez os residentes do CAX enfatizam a componente prética e grupal do programa de
treino, concretizando a ideia de mudanca de vida, expressa pelos atores chave, em objetivos mais
especificos como a procura de emprego/orientacéo profissional, procura de habitacdo e preparacgao
para a vida e futuro fora da instituicao.

Concluindo, o diagnostico de necessidades forneceu-nos pistas marcantes, que suportam a
importancia do desenho de um Programa de Treino de Competéncias de Vida. Ha uma efetiva
necessidade de treino de competéncias, seja numa perspetiva de reforco ou de desenvolvimento das
mesmas. O diagndstico de necessidades permitiu-nos caracterizar as competéncias a desenvolver,
as estratégias e a implementar e os objetivos que deverao guiar a intervencao.

Em suma:

¢ Ha uma clara necessidade de desenvolver uma intervengéo focada no Treino de
Competéncias de vida e, esta é percecionada como importante pelos varios intervenientes;

e O suporte social e a gestéo financeira séo as duas competéncias que parecem consensuais
quanto a sua inclusédo na intervencgéo, por parte dos intervenientes.

e Aldentidade pessoal, operacionalizada nas competéncias de autoconceito e cuidados
pessoais, revela-se primordial para a desconstrugdo de representacées negativas de si
guando associadas a identificacdo com o grupo de pessoas sem-abrigo.

e O reforco de uma identidade social positiva pode facilitar a autoestima e a no¢ao de controlo
na vida, por parte da pessoa sem-abrigo.

e Ha evidéncias de desejabilidade social, por parte dos participantes, o que pode ser indicador
da utilizagdo de estratégias de protecéo e de reforco da identidade grupal (identificacdo com
as pessoas sem-abrigo).

e Aidentificacdo com um grupo, positivamente representado, potenciard menor sentimento de
isolamento e maior motivac¢éo para o envolvimento social positivo. Assim, é necessario

desenvolver uma identificag@o grupal positiva, sugerindo-se a saliéncia no grupo de
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intervencdo conforme referenciado na literatura (Cruwys, et al., 2014b; Farrington &
Robinson, 1999).

e Associadas a saliéncia da identificacdo com o grupo de intervencédo, surgem as competéncias
de cooperacdo, assertividade e empatia, como promotoras de um relacionamento
interpessoal positivo.

e E necessario ter presente que o consumo de substancias e a existéncia de problemas de
saude mental, podem enviesar os resultados da intervengdo. No entanto, € nosso objetivo
chegar ao maior nimero de pessoas sem-abrigo.

e Aintervencado deve ser focada em estratégias de empowerment, para promover no individuo
a capacidade de aprender e usar competéncias para influenciar os acontecimentos inerentes
a sua vida, mesmo nos ambientes que parecem menos favoraveis

Sera apresentado seguidamente uma proposta de programa de treino de competéncias de vida,

com o intuito de materializar as conclusées e o modelo tedrico de processo apresentado.
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IV. Proposta de programa de competéncias de vida — Programa YES

4.1. Enquadramento tedérico da Intervencgéo

A Elaboragéo do “Programa YES”, um programa de desenvolvimento de competéncias de vida,
resulta do diagnostico de necessidades desenvolvido no Centro de Alojamento para Pessoas Sem-
Abrigo de Xabregas (CAX) do Centro Social do Exército de Salvagéo.

O diagnéstico de necessidades avaliou um conjunto de questfes (Quadro 3.1.) que orientam 0s
objetivos, os contelidos, a metodologia a aplicar e a avaliacdo a desenvolver. Estas questdes sao
fundamentadas por um referencial tedrico e, pelos resultados obtidos no diagnéstico de
necessidades.

Partimos de um modelo tedrico de processo (Figura 1.1.) que postula o treino de competéncias
como promotor de uma integracéo social eficiente. Assim, a intervencéo é desenhada no sentido de
aumentar a percecao de autoeficicia e autoestima e, simultaneamente, promover uma identidade

social positiva através da saliéncia da identificagdo com o grupo de interveng&o.

4.2. Conteldos a desenvolver

O programa de intervencéo foi estruturado de forma abordar as competéncias identificadas no
diagndstico de necessidades, conforme apresentamos no capitulo anterior. Concretizando, para
trabalharmos o desenvolvimento de competéncias na pessoa sem-abrigo, focalizamo-nos nas
competéncias: a) de identidade pessoal e social; b) de suporte social; ¢) de relacionamento
interpessoal, como a assertividade, cooperacéo e autoestima; d) e, competéncias de vida diaria como
a gestao financeira e os cuidados pessoais.

A competéncia da cooperagéo nao sera alvo de uma intervencgéo direta mas, surge como uma
competéncia transversal, e desenvolvida de forma implicita em todas as sessdes, através da partilha
e troca de informacéo e, das tarefas de grupo. O Empowerment estara presente como estratégia de
intervencao e a Identificagdo grupal com o grupo de intervenc¢éo, sera transversal a todo o programa
com a implementacgédo de atividade para o efeito.

Tendo em conta as competéncias identificadas, torna-se necessario conceptualiza-las, a luz
da literatura. O quadro 4.1. conceptualiza e contextualiza a aplicacdo das competéncias no Programa
YES.
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Variavel/
Competéncia
Empowerment

Identificacéo
Grupal

Cooperacao

Identidade
pessoal
(Autoconceito)

Assertividade

Empatia

Suporte social

Literacia
financeira

Cuidados
pessoais

Conceptualizagao

Capacidade de aprender a usar
competéncias para influenciar os
acontecimentos inerentes a sua vida,
mesmo nos ambientes que parecem menos
favoraveis (Rapport, 1987; Zimmerman,
1995).

E o processo individual, por meio do qual, a
pessoa se apropria dos valores e
comportamentos de um grupo. (Tajfel &
Turner, 1979)

“E a capacidade de operacionalizar
conhecimentos, atitudes e habilidades no
sentido de agir em conjunto, com vista a
realizacdo de um fim comum, maximizando
as potencialidades de cada individuo de
forma duravel e equilibrada” (Jardim, 2007,
p.)

E o conjunto organizado e mutavel de
percecBes que o individuo reconhece como
descritivo de si e que percebe como a sua
identidade. Inclui as caracteristicas, 0s
atributos, as qualidades e os defeitos, as
competéncias e os limites, os valores e as
relacbes, respeitantes ao proprio individuo
(Rogers & Kinget, 1977).

A Assertividade ¢é a capacidade de rejeitar
ou fazer pedidos, expressar sentimentos
positivos e negativos, bem como iniciar,
manter e concluir conversas de caracter
geral (Lazarus, 1973).

A Empatia é a capacidade de
compreensdo, manifestada pelo individuo,
de compreender rea¢des emocionais e
pensamentos, de acordo com o contexto,
transpondo a imaginacgdo e assumindo o
papel do outro (Jardim, 2007).

Ea capacidade do individuo, numa
situacao critica, conseguir reunir habilidade
e atitudes, no sentido de apoiar e/ou ser
apoiado (Jardim, 2007).

“A literacia financeira contribui para que os
cidaddos tomem decisfes informadas em
aspetos da sua vida financeira como a
gestdo do or¢gamento familiar, o controlo da
conta bancaria e a escolha de produtos e
servigos bancéarios adequados as suas
necessidades” (Banco de Portugal, 2013,
p.16).

E um conjunto de héabitos vocacionados
para o cuidado do corpo e manutencédo de
espacos de permanéncia.
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Contextualizagao

Responsabilizagdo, autonomia e
participacdo em todas as tarefas,
individuais e de grupo.

Desconstrucéo de imagens negativas do
grupo de pessoas sem-abrigo. Apropriacao
de valores do grupo de intervengao.

Compromisso com 0 grupo e com as
tarefas de grupo. Definicdo de objetivos
comuns.

Criar uma identidade pessoal;
Reconhecimento de comportamentos e
competéncias pessoais; desconstrucao de
imagens negativas associadas a categoria
“sem-abrigo”.

Todas as tarefas permitem o uso da
assertividade como estratégia de
relacionamento positivo.

Todas as tarefas permitem o uso da
empatia como estratégia de relacionamento
positivo.

Identificar formas de apoiar e ser apoiado.
Estabelecimento de relagBes de suporte
com os membros do grupo de intervengao.

Realizagcdo de um orgamento domeéstico,
aplicado a realidade. Elaboracéo de listas
de compras de necessidades basicas.

Consciencializar para os cuidados
pessoais, reforcado ao longo da
intervencao.
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4.4, Caracterizacao da intervencéo

4.4.1. Participantes e caracterizacdo do grupo de intervencao.

Os destinatarios do Programa YES séo pessoas sem-abrigo que, independentemente do local de
permanéncia/pernoita, consigam satisfazer, autonomamente ou através de apoios, as suas
necessidades. Sao também requisitos importantes para a inclusdo do grupo de intervencao saber ler
e escrever e, fatores ligados com a motivagéo e disponibilidade para a participacao.

O grupo de intervengao sera constituido por 16 elementos. Uma vez constituido o grupo de
intervencado ndo é permitida a entrada de mais participantes, uma vez que se pretende trabalhar a
unidade de grupo e as ligacbes e interacfes entre os elementos. Os grupos funcionam em regime

fechado.

4.4.2. Estrutura das Sessoes.

A estrutura da intervencdo fundamenta-se no modelo de Treino de Competéncias (Quadro 2.1),
que se baseia em técnicas comportamentais e incorpora principios da teoria da aprendizagem social
(Nemec, McNamara, & Walsh, 1992). Neste sentido as sessdes sdo estruturadas de acordo com as
cinco dimensbes: Avaliacdo, Aquisicdo, Generalizacdo, Manutencgéo e Impacto.

A avaliacdo consiste na aprendizagem da competéncia em termos conceptuais. A aquisi¢do
materializa-se no treino e feedback da competéncia. A Generaliza¢&o consistira na execucgédo da
competéncia em contexto natural — tarefa de exterior. As dimens@es de Manutencgéo e Impacto seréo
avaliadas pos-intervengéo pressupondo-se que a nova ou o reforco da competéncia desempenha um
papel significativo na melhoria de vida do participante, ao longo do tempo.

No sentido de operacionalizar a dinAmica estrutural das sessdes, definimos sete fases que a

constituem.

Fase Descri¢éo Duracéo

1 Acolhimento 10 minutos
2 Reviséo da Sessdo Anterior 40 minutos
3 Avaliacdo da competéncia 20 minutos
4 Aquisi¢éo 120 minutos
5 Generalizagao (apresentacéo) 10 minutos
6 Avaliagéo da Sesséo 10 minutos
7 Encerramento 10 minutos

A intervencdo tem uma duracdo de 48 horas com sessfes de quatro horas. No total o Programa YES
tem 12 sessdes, duas sessdes semanais, com pelo menos dois dias de intervalo, para a aplicacao
das tarefas (Generalizacdo). Sera realizada uma atividade pos intervencao, uma Exposi¢éo que
potenciard a manutencao e impacto identificado no modelo de Treino de Competéncias (Quadro 2.1).

No Anexo G encontram-se os planos de sessdo com a descricdo sumaria das atividades.
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Identificac@o social com o grupo de intervencdo, Cooperacdo e Empowerment.

No Anexo G encontram-se as descricBes das tarefas associadas a cada atividade.

4.4.3. Atividades e Modelo Ldgico

O quadro X sumaria as atividades segundo 0s objetivos de processo e 0s objetivos de resultado.

Atividades
1 Apresentagfes

2 Representacdes
— ldentidade
pessoal e Social

3 Autoconceito —
Identidade
Pessoa e Social

4 Cuidados
pessoais

5 Imagem Pessoal
- Identidade

Pessoal e Social
6 Competéncias-
Identidade
Pessoal e Social
7 Sucessos-
Identidade
Pessoal e Social

8 Assertividade

9 Empatia

10 | Suporte Social

11 | Literacia
Financeira

12 | Despedida

Objetivos de processo
Realizar atividades de
conhecimento de todos
0s intervenientes na
intervengao
Desconstrugéo da
representacao de
pessoa sem-abrigo;

Realizar tarefas de
autoconhecimento e de
definicdo do
autoconceito.

Realizar tarefas de
identificacdo de
estratégias de
autocuidado; Promover
um contato direto e
positivo entre os
elementos do grupo de
intervengao.
Concretizar tarefas
promotoras de uma
representacao pessoal
positiva

Identificar competéncias
e potencialidades

Realizar tarefas que
promovam sucessos
individuais; Promover o
conhecimento do outro
Treinar a assertividade e
as competéncias de
relacionamento
interpessoal

Treinar a empatia e as
competéncias de
relacionamento
interpessoal

Treinar 0 apoio e o ser
apoiado

Identificar estratégias de
gestdo de dinheiro

Facilitar a partilha de
conhecimentos,
reflexdes e
aprendizagens

Objetivos de resultado

Promover a empatia entre
os intervenientes da
intervengao

Concretizar a
aprendizagem sobre a
diversidade individual
dentro do grupo de pessoas
sem-abrigo;

Corporizar um autoconceito
positivo.

Conseguir identificar
estratégias de autocuidado;
Desconstruir 0s
esteredtipos face as
pessoas sem-abrigo.

Construir uma identidade
pessoal e social;

Construir um curriculo de
competéncias pessoais;
Identificar competéncias e
potencialidades pessoais.
Conseguir identificar
sucessos e estratégias para
0s atingir;

Conseguir ser assertivo;
aumentar as competéncias
de relacionamento
interpessoal

Conseguir ser empatico;
aumentar as competéncias
de relacionamento
interpessoal

Conseguir oferecer apoio e
ser apoiado

Conseguir aplicar
estratégias de gestdo de
dinheiro

Fazer o balanco do
Programa YES; Promover
uma identificac@o grupal
positiva com o grupo de
intervencéo.

EXPOSICAO DE POSTERS E TRABALHOS
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Estreitar as relagbes
interpessoais entre
0s intervenientes da
intervencéo;

Aumentar a
participacdo ativa em
contextos sociais;

Utilizar as
competéncias
adequadas para
responder a
situacbes
diversificadas ou a
contextos menos
favoraveis;

Aumentar as
experiéncias
positivas com o
grupo de
intervengéo.



O quadro X representa o modelo l6gico do Programa YES fornecendo uma viséo estrutural do mesmo.

Atividades
Apresentacoes

Representagdes —
Identidade pessoal
e Social

Autoconceito —
Identidade Pessoa
e Social

Cuidados pessoais

Imagem Pessoal -
Identidade Pessoal
e Social
Competéncias-
Identidade Pessoal
e Social

Sucessos-
Identidade Pessoal
e Social

Recursos

ANEXO G

Produtos Clientes
Questionario de Competéncias

de Vida

Arvore das expetativas

Escada do Compromisso

Respostas dos participantes

Janela de Joahri
Roda da Vida

Carta a i

Diagrama do Cuidado

Diario do Cuidado Pessoas

Sem-
Abrigo

Respostas dos participantes
Carta de apresentacao

Curriculo de Competéncias

Respostas dos participantes
Obijetivo individual

Curto-prazo
Promover a empatia
entre os
intervenientes da
intervencao
Concretizar a

aprendizagem sobre a
diversidade individual

dentro do grupo de
pessoas sem-abrigo;
Corporizar um

autoconceito positivo.

Conseguir identificar
estratégias de
autocuidado;
Desconstruir os
estereotipos face as
pessoas sem-abrigo.
Construir uma
identidade pessoal e
social;

Construir um curriculo

de competéncias
pessoais; Identificar
competéncias e
potencialidades
pessoais.

Conseguir identificar
sSucessos e
estratégias para os
atingir;

Médio-prazo

Aumentar a percegéo
de autoeficacia

Aumentar a
autoestima

Promover a
identificacao social
positiva

Longo-prazo

Facilitar a Integracéo
Social de Pessoas
Sem-Abrigo



Assertividade

Empatia

Suporte Social

Literacia
Financeira

Despedida

Programa YES- Proposta de programa de treino de competéncias de vida para pessoas sem-abrigo

Respostas dos formandos

Respostas dos formandos

Respostas dos formandos

Orcamento doméstico
Lista de compras

Questionério de Competéncias
de Vida

Arvore das expetativas
Escada do Compromisso
Exposicdo de Posters e
Trabalhos
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Conseguir ser
assertivo; aumentar
as competéncias de
relacionamento
interpessoal
Conseguir ser
empatico; aumentar
as competéncias de
relacionamento
interpessoal
Conseguir oferecer
apoio e ser apoiado
Conseguir aplicar
estratégias de gestao
de dinheiro

Fazer o balanco do
Programa YES;
Promover uma
identificacdo grupal
positiva com o grupo
de intervencao.



4.4.4. Recursos

Quanto aos recursos humanos o projeto devera contar com um facilitador. O facilitador devera
reunir um conjunto de competéncias que o permita abordar todas as competéncias e respetivos
contelidos. Deverda ainda conhecer estratégias e técnicas de intervencdo com grupos. Sugerem-se
facilitadores formados em Psicologia, Educacao Social e/ou Animacéo Sociocultural.

Os recursos materiais estéo definidos nos planos de sessao (Anexo G). No entanto, deve-se
adequar os recursos aos contextos. A utilizagdo de material reutilizavel e a construgao de material
que possa ser reutilizado sessdo para sessao constitui-se uma mais-valia para o Programa e,
simultaneamente, é um indicador de sustentabilidade.

Os recursos logisticos necessarios para o bom funcionamento do programa sdo: uma sala que
nao seja usada por outras pessoas durante o decorrer das sessdes, cadeiras para os participantes e
para o facilitador e, mesas de trabalho. A sala ndo deve ser uma sala tipica de formacéo, pelo que a
disposicdo da mesma deve ser alterada sessao para sessao de forma a corresponder aos objetivos

das mesmas.

4.5.0utputs
Como outputs principais do Programa YES destacamos o Manual Prético (Anexo G) que detalha
as sessoes, atividades e a estrutura do programa.

4.6. Orgcamento Previsional
O orcamento para a implementacdo do Programa YES foi estimado a partir de valores de
referéncia de aquisicdo de material. Nao se contemplou o recurso humano no orgamento. O valor

estimado do projeto, para aquisi¢do de materiais € de 120€.

4.7. Potenciais riscos e limitacdes na aplicacdo do Programa YES

Numa perspetiva de antecipar possiveis riscos e limitagdes agregados a implementacéo do
Programa YES, faremos a caracterizacdo de alguns pontos a ter em consideracéo identificando
estratégias de superacéo.

No momento de divulgacdo do Programa YES é necessério difundir as mais-valias do programa e
os resultados concretos que a sua frequéncia pode originar. E importante e necessario que exista
motivacao e disponibilidade para a participacdo. A entrada e permanéncia no projeto, deve partir da
pessoa e ndo de uma imposicdo técnica ou de servicos. Sugerimos assim uma sessao de
esclarecimento, individual ou em grupo, acerca do programa e da estrutura que o constitui.

O horéario deve ter em consideracéo as necessidades do grupo alvo. E importante ter em conta,
nesta populagéo, que existem horarios inerentes aos processos de apoio social e as
residéncias/centros de acolhimento. E importante assumir um compromisso de cumprimento de
horarios de ambas as partes.

A gestéao de conflitos deve ser uma competéncia do facilitador. Algumas das tarefas exigem a
partilha e a interagc&o grupal, potenciadoras por si s6 de constrangimentos individuais e, que podem

enviesar os resultados pretendidos.
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As tarefas de exterior sdo parte importante do Programa YES. E importante que todos os
participantes o compreendam. Na tarefa Escada de Compromisso a concretizagdo das tarefas de
exterior devem estar patentes como objetivo de grupo e ndo, como um objetivo individual. O sucesso
individual deve concretizar-se no sucesso do grupo.

A confidencialidade e a privacidade devem também ser consideradas em alguns aspetos. A
formacado assenta numa base de confianca de todas as partes. Nestes sentido, sugere-se que se
discuta os termos de confidencialidade das sessfes na primeira sesséo. Deve-se assegurar que 0S
materiais realizados e desenvolvidos pelos participantes figuem guardados sempre que termine uma

sessao.

4.8. Avaliacéo da Intervencéo

O modelo de avaliacdo seguido contempla trés momentos especificos: avaliacdo inicial, avaliacéo
de processo e avaliacdo de resultados.

A avaliacéo inicial corresponde a analise do grau de desenvolvimento das competéncias, antes
da intervencao. A avaliacdo de processo é realizada, através da verificacdo da manipulacao,
concretizando-se na avaliacdo das tarefas em contexto de sessdo e em contexto exterior. A avaliacao
de resultados ¢ a verificacdo de qualquer consequéncia ou impacto produzido pelo programa. E
também avaliada a satisfac@o dos participantes no programa.

No sentido de validar o programa, provando que a intervencao € valida e efetiva e que produz os
resultados pretendidos, sugere-se uma avaliagdo a partir de um design experimental com pré e pos-
teste (Quadro 4.5). O grupo de controlo é composto por um nimero semelhante de participantes com
caracteristicas semelhantes aos do grupo de intervencéo. O grupo controlo responde aos
questionarios de avaliagdo ao mesmo tempo do que o grupo de interven¢do mas néo realiza

nenhuma tarefa de intervencéo

Intervalo de tempo

Grupos Pré teste Intervencdo  POs teste . .
entre pré e pos teste
Grupo de intervencgéo 4 4 v
+ 2 meses
Grupo de controlo 4 X 4

Por questbes éticas e de responsabilidade social, o grupo de controlo, devera apds primeira
avaliacéo ser submetido a intervencao.
Ainda em relacao a avaliagdo, apresentamos no quadro seguinte o método e os instrumentos

de avaliacdo (Anexo G).
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Avaliacao Avaliacéo de Avaliacdo de . ~
Instrumentos L Satisfacéo
Inicial processo Resultados
Questionario de
Competéncias de Vida v X v X
uestionario de Avaliacdo de
Sesséo i X v X X
Grelha de Observacéo de N
tarefas X X X
uestionario de Satisfacao
Q ¢ X X X v

com o Programa YES

O questionario de competéncias de vida é uma versao mais curta do instrumento utilizado no
diagnéstico de necessidades, contemplando: Escala Portuguesa de Empowerment (EPE; Nunes,
Brites & Pires, 2010), Os itens de impacto da Escala de Impacto do Quality of Life for Homeless and
Hard-to-House Individuals ( QoLHHI; Hubley, Russel, Gadermann & Palepu, 2009); A Escala de
Autoeficacia Geral (Aralujo & Moura, 2011); Medida de identificagdo grupal — Sem-abrigo; Medida de
identificagcdo grupal — Grupo de Intervencgdo; Questionario de caracterizagdo sociodemografica
(Anexo G).

O questionario de avaliacao de sessdo (Anexo G) compreende quatro questdes: “Gostou desta
sessao?”; “Na sua opinido esta sessao foi util?”; “Indique o aspeto mais positivo desta sessao”;
“Indique o aspeto mais negativo desta sesséo”. Este questionario apresenta também um espago para
observagbes/sugestdes.

A grelha de observacéo de tarefas (Anexo G) faz o registo da assiduidade, do grau de
cumprimento dos objetivos/execucéo das tarefas planeadas; da reacéo dos participantes; do grau de
cumprimento das tarefas de exterior; das dificuldades encontradas e sugestdes de alteracéo; de
observacgfes relacionadas com os participantes ou sessdes.

O questionario de satisfacdo com o Programa YES (Anexo G) compreende as seguintes
questdes: “Gostou de participar no programa?”; “Na sua opinido este programa foi 0til?”; “Indique o
aspeto mais positivo desta sessao”; “Indique o aspeto mais negativo desta sessao”; “gostaria de

participar noutros programas deste género?”.
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Conclusao

O aumento de pessoas em situacéo de sem-abrigo, a multiplicidade de fatores que causam e
condicionam a permanéncia na situacao e, a exigéncia social face a esta problematica remete-nos
para a necessidade de criar estratégias de intervencao.

Em Portugal a Estratégia Nacional para a integracao da Pessoa Sem-Abrigo 2009-2012
(ENIPSA) visa implementar um conjunto de estratégias que definem a intervencéo com a pessoa
sem-abrigo. A ENIPSA & semelhanca da literatura vigente remete-nos para a necessidade de criar
uma definicdo consensual, para que a intervencao se foque nas caracteristicas nela incluida. Assim,
propde uma definicdo abrangente com enfase na dimensao habitacional: “considera-se pessoa sem-
abrigo aquela que, independentemente da sua nacionalidade, idade, sexo, condi¢cdo socioeconémica
e condicdo de saude fisica e mental, se encontre: sem teto, vivendo no espaco publico, alojada em
abrigo de emergéncia ou com paradeiro em local precario; ou sem casa, encontrando-se em
alojamento temporario destinado para o efeito” (ENIPSA, p.9, 2009). A orientagdo conceptual de
pessoa sem-abrigo, baseada na ENIPSA, fundamenta-se na necessidade de integrar a proposta de
programa de intervencdo, num plano nacional mais abrangente, constituindo-se como um instrumento
aplicado em diversos contextos de intervencdo com esta populagéo.

No entanto, conducente com a auséncia ou vulnerabilidade habitacional imp&e-se um conjunto de
problemas inibidores & integrac¢éo social da pessoa sem-abrigo. A literatura reflete as questdes
relacionadas com a auséncia de suporte social (Bento & Barreto, 2002; Minnery & Greenhalgh, 2007;
Toro, et al., 2007); problemas de satude mental (Kamieniecki, 2001; Morrissey & Levine, 1987; Tessler
& Dennis, 1989) e consumo de substancias (Breakey & Fischer, 1990; Koegel & Burnam, 1988;
Wright, Knight, Weber-Burdin, & Lain, 1987); e incapacidade de suprimir as necessidades béasicas
(Ball & Havassy, 1984; Breakey & Fischer, 1990; Herman, Struening, & Barrow, 1994; Morse &
Calsyn, 1992).

Estes fatores exigem uma intervengdo multidimensional que va para além da supresséo de
necessidades basicas e aquisi¢cdo de habitagdo. Assim, optamos por uma intervencao que assenta
num Modelo Biopsicossocial (Dykeman, 2011), procurando que as pessoas sem-abrigo
intercedessem na definicdo de objetivos do programa, em articulagdo com os técnicos que intervém
com a populacéo e, desenvolvendo um conjunto de capacidades e competéncias nos individuos
potenciadoras de uma integracao social sem reincidéncia.

Assim, considerou-se o treino de competéncias, a intervencao mais adequada as nossas
finalidades e propusemos um modelo tedrico cujos objetivos se coadunam no aumento da perce¢ao
de autoeficacia, aumento da autoestima e promogdo de uma identidade social positiva com o grupo
de intervencao.

O desenho do programa partiu de um diagnostico de necessidades, junto de intervenientes
fulcrais no processo de intervencao: os técnicos e pessoas sem-abrigo. O diagndstico de
necessidades foi orientado por quatro questdes: “Que competéncias/capacidades tém as pessoas
sem-abrigo para reinserir socialmente?”; “Que competéncias de vida sdo necessarias desenvolver na

pessoa sem-abrigo?”; “Que representacdo existe sobre as pessoas sem-abrigo, e em que nivel se
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identificam com ela”; “Qual é a atitude e motivacéo das pessoas sem-abrigo para o treino de
competéncias de vida?”. Estas questdes foram respondidas, com recurso a métodos qualitativos e
quantitativos por quatro técnicos e 40 residentes de um Centro de Alojamento para pessoas sem-
abrigo.

Os principais resultados remetem-nos para a pertinéncia da intervencao, contribuindo para a
inclusao e exclusdo de competéncias a serem desenvolvidas. Assim, incluimos na intervencao
competéncias relacionadas com a identidade pessoal e social, relacionamento interpessoal e
competéncias da vida diaria. Os resultados reportaram também uma identificacao significativa por
parte dos residentes do Centro de Alojamento e, uma representa¢céo negativa da pessoa sem-abrigo
por partes destes e dos técnicos.

No nosso trabalho, néo foi evidente o impacto dos fatores associados a vida diaria (saude,
situacao financeira, suporte social, etc.), predominando a passividade face aos mesmos. Os
resultados do diagnoéstico de necessidades intensificaram a tendéncia a adaptacéo do estilo de vida
de sem-abrigo e ao processo de passividade, focada pelos técnicos e, reforcada pela literatura
(Goodman, et al.; Snow & Anderson, 1993; Summerlin, 1995). Neste sentido, considera-se que ha
uma reorganizacao funcional da pessoa sem-abrigo no sentido de suprimir as suas necessidades
basicas em detrimento da organizacéo de estratégias e recursos para sair da situacéo. Concluindo-se
por isso a necessidade de intervir junto de fatores que promovam estratégias e recursos de mudanca
de vida e, consequentemente promotores da integracdo social.

Face aos resultados desenhamos uma proposta de intervencédo, o Programa YES (Your
Empowerment Skills), orientado por estratégias de Empowerment e, fundamentado pelo modelo de
treino de competéncias que incorpora principios da Teoria da Aprendizagem Social e de Técnicas
Comportamentais. O Programa YES é operacionalizado em 11 sess@es teoérico-préticas e, constitui-

se como um instrumento de trabalho para interventores sociais.

Implicag8es préticas

Do trabalho decorrem algumas implicagfes praticas, que nos parecem pertinentes para todos o0s
intervenientes no processo de intervencdo com pessoas sem-abrigo.

Em primeira instancia, o diagnoéstico de necessidades permite claramente compreender a
dindmica da instituicdo enquanto prestador de servigos. Adequando a dindmica da instituicdo a
realidade e necessidades, constituem-se beneficios ao nivel do sucesso e do impacto institucional
nas populacgdes alvo. Ainda no que concerne ao diagnostico, permitiu-nos compreender a realidade
das pessoas sem-abrigo institucionalizadas e identificar fatores proeminentes que nos fornecem
pistas de interveng¢do e minimizagao da problematica.

Por outro lado, um programa de treino de competéncias pode ser aplicado por recursos humanos
que geralmente se encontram em instituicbes sociais. Este ponto remete-nos para as questdes da
sustentabilidade de programas de intervencédo a longo-prazo. O Programa de Treino pode
complementar as atividades dinamizadas pela instituicdo e constituir-se como um instrumento de

trabalho institucional.
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O Questionario de Competéncias de Vida constitui-se como um ponto de partida para a
construcdo de um instrumento adaptado e validado para a realidade portuguesa, que avalie as
necessidades das pessoas sem-abrigo. A inexisténcia de instrumentos validados para esta populacéo
inibe uma definicdo real do problema, condicionando substancialmente uma intervencao eficaz e
fundamentada.

Finalmente, a construcdo de um programa para a intervencdo com a populacao sem-abrigo,
contribui para a convergéncia entre o conhecimento e agdo, na Psicologia Comunitaria, reforcando a
necessidade de implicagdo mutua entre o conhecimento gerado pela Psicologia e, a agao psicoldgica,
gue a disciplina realiza em contexto social (Sanchez-Vidal, 2002).

Perkins (2011) refere que o Psicélogo Comunitario é orientado por uma visdo Unica: a de ajudar
as pessoas em situacdo de vulnerabilidade, dentro e fora dos contextos institucionais, a assumir
controlo sobre 0 seu ambiente e as suas vidas. A construcdo do Programa YES espelha a orientacéo
para a pessoa sem-abrigo, para as suas competéncias e para a forma como podem reverte-las em
funcd@o de uma adaptagdo ao contexto social e evolugdo do mesmo. Shinn (1992) afirma que um
atributo muito importante para os Psicdlogos na interven¢gdo com pessoas sem-abrigo € a modéstia. A
autora sugere que mais do que localizar a intervencao no individuo (e.g. na supressao das
necessidades basicas), almejando a recuperacéo e a reabilitagdo de um, o Psic6logo deve reunir todo
0 seu conhecimento e pratica, ajudando e influenciando os sistemas politicos de forma a reduzir os
fatores que maximizam as situacées de sem-abrigo. E neste sentido que surge o Manual Préatico do
Programa YES, ambicionando constituir-se como um instrumento de trabalho pluridisciplinar e um
recurso de desenvolvimento e envolvimento social.

O Programa YES espelha o estudo, compreenséo, concetualizacéo e interven¢cédo dos processos

através dos quais a sociedade pode responder adequadamente a situacéo das pessoas sem-abrigo.

Limitacdes

Estamos conscientes de algumas limitagc6es inerentes ao trabalho desenvolvido, sugerindo assim,
algumas precaucdes na leitura e na generalizacao dos resultados.

Em primeiro lugar reportamos algumas dificuldades sentidas na reviséo de literatura. A literatura é
abrangente e geralmente, conceptual. Existem poucos estudos sobre o treino de competéncias com
populacdes em situacdo de sem-abrigo e, as interven¢des sdo geralmente em grupos com problemas
no &mbito da satude mental e/ou consumo de substancias. Para além disto, a literatura em Portugal é
deficitaria, existindo dificuldade por isso em caracterizar a populagado sem-abrigo em Portugal, definir
fatores contextuais e culturais da problematica e, compreender a sua incidéncia e prevaléncia.

Outra limitacéo refere-se a selegéo e construcao de instrumentos de diagndstico. H4 semelhanca
da literatura sdo poucos os instrumentos focados na populacdo sem-abrigo e, os encontrados néo se
encontram validados para a populagéo portuguesa. Também os instrumentos usados remetem-nos
para precaucdes de leitura de resultados, uma vez que nao existe investigacdes que os apliqguem na
populacdo sem-abrigo.

Além disso debatemo-nos com limitagdes relacionadas com o tamanho da amostra, que nao nos

permitiu fazer generalizagdes a populacdo sem-abrigo e, fazer inferéncias com fatores
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sociodemograficos. Outra limitagdo refere-se ao problema subjacente a situag6es de autoavaliagao,
uma vez que ndo conseguimos controlar totalmente a tendéncia de resposta (desejabilidade social).
No que concerne ao desenho do programa, encontramos outras limitacdes que se concretizam na
possivel presenca de participantes com consumos de drogas e alcool e com problemas de salde
mental. A literatura é expressiva quanto a importancia do controlo das dependéncias de alcool e

drogas e dos problemas de salide mental em programas de intervencao.

Direcdes futuras

A impossibilidade de testar o Programa Yes remete-nos para a primeira sugestdo. O Programa
deve ser implementado e avaliado, no sentido, de testar as hipéteses subjacentes ao modelo teérico
e perceber o impacto real na populacdo sem-abrigo. Esta planeada a implementacao do Programa
YES, no Centro de Alojamento de Xabregas do Exército de Salvacao. Pretende-se também a edicéo
do programa em e-book.

Os resultados analisados e discutidos no diagndstico de necessidades propdem a necessidade
de pesquisas futuras. Assim, sugerimos que sejam replicados com outras amostras de pessoas sem-
abrigo, visando a adaptacao e valida¢do do instrumento e o aperfeicoamento do Programa YES.

Ao terminarmos estamos cientes que este trabalho abre um caminho na construgéo planificada e
meticulosa da intervengdo com pessoas sem-abrigo. Os interventores sociais tém um papel
fundamental, como facilitadores de mudanca de vida, na populacido sem-abrigo e na comunidade em
geral. O desenho, implementacéo e avaliagdo de um programa como o que propomos podera
potenciar no sistema social 0 apoio necessario nos aspetos mais desestabilizadores da comunidade e
implementar os principios de humanizacdo, capacitacdo e empowerment, no sentido de integrar

pessoas e adequar 0s seus comportamentos e acdes em beneficio da comunidade.
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