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Resumo

As redes sociais significativas representam os vinculos sociais que promovem apoio para o individuo nas diversas situacoes.
Esta pesquisa objetivou identificar e analisar as redes sociais significativas de homens em situacao de rua no sul do Brasil.
Participaram 12 homens que preencheram o mapa de redes, o que permitiu analisar a estrutura, as funcoes e os atributos do
vinculo. Verificou-se a concentracao de pessoas nos seguintes quadrantes: comunidade, assisténcia social e equipe de salde,
pois as pessoas e instituicdes desenvolvem multiplas fungdes de apoio emocional, ajuda material e regulacao social buscando
promover a cidadania. Por outro lado, identificou-se no quadrante da familia fragilizacdes nos vinculos. Estes resultados indicam
gue os profissionais da assisténcia social e da satide fornecem apoio de acordo com os objetivos e diretrizes das politicas publicas,
mas os vinculos fragilizados nas relacées familiares impossibilitam a retomada de projetos de vida.
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Abstract

Significant social networks of homeless men in Southern Brazil. Significant social networks represent the social bonds that promote
support for the individual in different situations. This research aimed to identify and analyze the significant social networks
of homeless person. Twelve men participated in the network map, which allowed us to analyze the structure, functions, and
attributes of the link. There was a concentration of people in the following quarters: community, social assistance and health
staff, since people and institutions develop multiple functions of emotional support, material help and social regulation that help
in the sense of citizenship. On the other hand, the frailties in the links were identified in the quadrants of the family, friends,
and study / work. These results indicate that social and health care workers provide support in accordance with the objectives
and guidelines of public policies, but weak ties in other networks make it impossible to resume life projects.

Keywords: homeless person; social networks; social support.

Resumen

Redes sociais significativas de hombres sin hogar en el sur de Brasil. Las redes sociales significativas representan los lazos sociales
que promueven el apoyo al individuo en diferentes situaciones. Esta investigacion buscou identificar y analizar las redes sociales
significativas de los hombres sin hogar en el sur de Brasil. Participaron doce hombres que utilizaram el mapa de la red, lo que
permitié analizar la estructura, las funciones y los atributos del vinculo. Se identifico una concentracién de personas en los
siguientes cuadrantes: comunidad, asistencia social y equipo de salud, ya que las personas e instituciones desarrollan multiples
funciones de apoyo emocional, ayuda material y regulacién social buscando promover la cidadania. Por otro lado, se identificaron
debilidades en los vinculos en el cuadrante familiar. Estos resultados indican que los profesionales de las areas social y de salud
utilizam apoyo de acuerdo con los objetivos y manuais de las politicas publicas, pero los lazos debilitados en las relaciones
familiares imposibilitan retomar proyectos de vida.

Keywords: personas sin hogar; redes sociales; apoyo social.
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O conceito de rede social significativa originou-
-se da perspectiva sistémica para o estudo das variacoes
microssociais com o objetivo de analisar as interacoes
das pessoas com a familia, amigos, profissionais de
saude, pessoas da comunidade e do local de trabalho
(Sluzki, 1997). E por meio destas relacdes que se torna
possivel identificar e analisar as composicoes das redes
sociais significativas de uma pessoa, pois revelam infor-
macoes acerca do apoio social recebido (Sluzki, 1997).

Diante disto, o estudo do conjunto de vinculos
interpessoais do sujeito possibilita compreender as
redes sociais contextualizando a origem, o desenvolvi-
mento, as funcoes, e os fatores de protecao e de risco
referentes aos contatos sociais. Nesse sentido, o ins-
trumento nomeado mapa de redes investiga as fontes
de apoio social percebidas pelos sujeitos em diferen-
tes contextos, por exemplo, nas relacdes estabelecidas
com a familia, amigos, comunidade, e equipes de salde
(Sluzki, 1997). E nesse contexto que as redes sociais
significativas representam um sistema aberto consti-
tuido por um conjunto de relacées que sdo considera-
das significativas para o individuo (Sluzki, 1997).

Desta forma, as pessoas que integram as redes
sociais sdo aquelas que fornecem apoio nos momentos
que o individuo necessita; isto contribui para a cons-
trucao de vinculos sociais que fortalecem as relacoes
e permitem desenvolver a nocao de solidariedade. A
analise da rede social significativa inclui a identificacao
de aspectos referentes a trajetoria, a frequéncia de con-
tatos e as funcdes do apoio social, o que sera verificado
por meio das distintas relagdes sociais que sdo desen-
volvidas (Sluzki, 1997).

Trata-se de uma compreensido ampliada dos
vinculos sociais e suas repercussoes, por exemplo, ao
considerar pessoas em situacdo de rua, é necessario
contextualizar a realidade vivenciada. Estas pessoas
possuem vinculos familiares fragilizados ou rompi-
dos (Oliveira et al., 2020), por outro lado, nas intera-
coes urbanas desenvolvem novas redes de apoio que
auxiliam nos momentos de dificuldades (Ministério
do Desenvolvimento Social e Combate a Fome [MDS],
2014).

Destaca-se a necessidade de se realizar um tra-
balho que considere as especificidades de pessoas em
situacdo de rua, pelo fato de que os mesmos sofrem
com os olhares estigmatizantes da sociedade (Reis
& Azevédo, 2019; Teixeira, Belmonte, Engstrom, &
Lacerda, 2019). De acordo com a Politica Nacional para a
Populacdo em Situacdo de Rua (Decreto n® 7.053, 2009),
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o atendimento singularizado integra aspectos relativos
as areas do trabalho, educacado, moradia, satde e assis-
téncia social, para que isto promova reinsercao social,
pois nestas areas as pessoas desenvolvem interacoes e
vinculos que sao geradores de redes sociais.

E possivel inferir que nos espacos publicos a
populacdo em situacdo de rua se reinventa construindo
o vinculo identitario, e com o passar do tempo o indi-
viduo desenvolve estratégias de sobrevivéncia, que
guando integradas as suas novas redes de relacgoes,
possibilitam minimizar o aspecto ameacador de viver
nas ruas. E progressivamente esta nova rede de relacoes
sera considerada referéncia para o sujeito (MDS, 2014),
principalmente nas situacoes que necessitam de apoio
de pessoas para o enfrentamento das adversidades.

No que se refere ao género, a populacdo em
situacao de rua é predominantemente constituida por
homens (MDS, 2009), mas poucos estudos foram reali-
zados com a populacdo masculina (Alcantara, Abreu, &
Farias, 2015; Nobre & Barreira, 2018; Reis & Azevédo,
2019), se comparadas as pesquisas com mulheres
(Biscotto, Jesus, Silva, Oliveira, & Merighi, 2016; Costa
et al., 2015; Rosa & Brétas, 2015; Roso & Santos, 2017;
Santos, 2014). Desta maneira, estudos especificos sobre
género permitem realizar a caracterizacdo delimitando
aspectos centrais dos participantes. Outro ponto se
refere a escassez de estudos sobre redes sociais, especi-
ficamente de homens em situacao de rua. As pesquisas
sobre redes sociais contribuem para a identificacao e
avaliacdo de fatores de protecao e de risco, pois a partir
disto torna-se possivel desenvolver intervencdes e suge-
rir acoes comunitarias e do estado.

E no que se refere aos homens em situacdo de
rua, a identificacao das redes sociais permite a realiza-
cao de um levantamento, de maneira especifica sobre a
analise das condicdes de vida, de forma contextualizada
por meio de reflexdes criticas para apresentar alterna-
tivas sociopoliticas. No contexto cientifico, amplia as
possibilidades de investigacao e delimita um campo
de pesquisa para o desenvolvimento de estudos com o
foco nas redes sociais. Esta pesquisa objetivou identifi-
car e analisar as redes sociais significativas de homens
em situacdo de rua no sul do Brasil.

Método

Delineamento

Trata-se de uma pesquisa qualitativa que teve o
proposito de realizar uma exploracdo das redes sociais
significativas de homens em situacdo de rua numa
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capital do sul do Brasil. E por meio deste estudo que
serd possivel compreender as fontes de apoio social
recebidas.

Participantes

Doze individuos do sexo masculino foram selecio-
nados de acordo com os seguintes critérios de inclusao:
auséncia de quadro de transtorno mental ou carac-
teristicas de abuso de alcool ou outra substancia que
possa alterar a cognicdo no momento da pesquisa; pes-
soas em situacao de rua atendidas por um Centro de
Atendimento a Populacdo em situacio de rua (Centro
Pop) de uma capital do sul do Brasil.

Instrumentos

Inicialmente buscou-se construir um breve
roteiro de entrevista com assuntos referentes ao tempo
em que se encontra na situacao de rua e o apoio social
recebido, isto para apresentar e organizar a aplicacdo
do mapa de redes.

O mapa de redes é um instrumento que tem o
objetivo de identificar as pessoas que fornecem apoio
num determinado momento vivenciado pelo individuo
(Figura 1). O instrumento integra quatro quadrantes: 1.
Familia, 2. Amigos, 3. Relacbes de trabalho/estudo; e 4.
Comunidade, este que foi subdividido para analise da
equipe de salde e da assisténcia social (Sluzki, 1997). Trés
circulos estao divididos nos quatro quadrantes, o circulo
interno representa as relacoes intimas, o circulo inter-
mediario as relacbes com menor grau de compromisso,
e o circulo externo as relacbes com pessoas conhecidas
(Sluzki, 1997). Buscou-se identificar e avaliar a rede social
significativa a partir de suas caracteristicas estruturais, as
funcoes, e os atributos do vinculo (Sluzki, 1997).

Figura 1. Mapa de Redes (Sluzki, 1997).

Utilizou-se um questionario sociodemografico
para identificar género, idade, escolaridade, renda,
estado civil, cidade de origem, tempo de trajetéria na
condicao de pessoa em situacdo de rua, cadastro nos
programas socioassistenciais do Governo Federal e
inclusao no Programa Bolsa Familia.

Procedimentos

Os participantes que atendiam os critérios de
inclusdo foram convidados para a participacdo na pes-
quisa. A aplicacdo do mapa de redes ocorreu com a
apresentacdo do desenho do diagrama, sendo expli-
cado ao participante o objetivo de mapear as pessoas
gue estavam fornecendo apoio. O processo de aplicacido
foi baseado nas recomendacdes da literatura (Moré &
Crepaldi, 2012) que destaca inicialmente a importan-
cia da construcdo de questdes norteadoras para serem
inseridas no roteiro do mapa de redes. Assim, foram
utilizadas as seguintes perguntas: a) Neste periodo que
se encontra em situacio de rua, quem s3o as pessoas
que estao oferecendo apoio?, b) Qual sua proximidade
com estas pessoas?, c) Que tipo de apoio tem sido ofe-
recido?, d) Ha quanto tempo conhece esta pessoa?). Em
seguida, os participantes foram solicitados para identi-
ficar as pessoas nos quatro quadrantes, o grau de proxi-
midade, a funcao, tipo de apoio recebido e vinculacao.
Foi utilizado um gravador de udio durante a aplicacdo
do mapa de redes com o consentimento dos participan-
tes para registrar o dialogo.

Analise de Dados

Os dados do questionario sociodemografico
foram analisados por meio do programa estatistico
SPSS verificando o calculo da mediana das variaveis.
O mapa de rede foi analisado por meio da exploracao
dos seguintes pontos da rede de apoio (Sluzki, 1997): 1.
Estrutura da rede (tamanho - pequena, média, grande;
densidade - grau de compromisso; composicdo ou
distribuicido - maneira pela qual os integrantes estdo
distribuidos na rede; dispersdo - aproximacao ou dis-
tanciamento geografico; homogeneidade e heteroge-
neidade - inclusio de género e instituicdes); 2. Funcdes
da rede (companhia social, apoio emocional, guia cogni-
tivo ou de conselhos, regulacio social, ajuda material e
de servicos, acesso a novos contatos); e 3. Atributos do
vinculo (multidimensionalidade, reciprocidade, intensi-
dade ou compromisso da relacao, frequéncia de conta-
tos, historia da relacdo).

Foi solicitado para cada participante, de maneira
individual, identificar quais pessoas ou instituicoes
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forneciam algum auxilio ou ajuda naquele momento espe-
cifico, e que tipo de apoio era disponibilizado. Em seguida,
buscou-se solicitar para o participante inserir a pessoa
mencionada em um dos circulos de vinculacdo referentes
ao respectivo quadrante. Dessa maneira, ocorreu a cons-
trucao do mapa de redes nos quatro quadrantes.

O primeiro passo para analise de dados ocorreu
por meio da contagem e especificacdo das pessoas sig-
nificativas em cada quadrante, e posteriormente foram
analisados os pontos da rede (estrutura, funcio, e atribu-
tos do vinculo). A partir disso, os pesquisadores construi-
ram um mapa Unico para representar os participantes da
pesquisa com as frequéncias e simbolos. Foi considerada
rede de tamanho pequena aquela que possuia até sete
elementos; rede de tamanho média entre oito a 10 pes-
soas/instituicoes/equipamentos publicos; e rede grande
com o nlmero superior de 10 pessoas/instituicoes/equi-
pamentos (Moré & Crepaldi, 2012; Sluzki, 1997).

Na segunda etapa foram apresentadas descricoes
das pessoas ou instituicoes inseridas em cada quadrante
com as respectivas funcdes desempenhadas. No que
se refere ao atributo do vinculo, verificou-se na figura
do mapa Unico os tipos de apoio e especificidades, por
exemplo, a reciprocidade, a intensidade do vinculo.

Aspectos Eticos

A pesquisa iniciou apds autorizacao da Diretoria de
Planejamento da Fundacdo de Acao Social da capital de
uma regiao do sul do Brasil, e sua aprovacao pelo Comité
de Etica em Pesquisa com Seres Humanos registrado com
o numero CAAE 66040017.6.0000.8040. Ap6s aprovacao
e autorizacdo, os participantes foram convidados, e aque-
les que aceitaram participar de forma voluntaria assina-
ram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, de
acordo com a Resolucdo n° 510 de 07 de abril de 2016 de
Pesquisa em Ciéncias Humanas e Sociais.

Resultados

Em relacdo aos 12 participantes da pesquisa, a
mediana indicou os seguintes resultados: idade refe-
rente a 49 anos (DP = 8,05), o periodo de permanén-
cia nas ruas foi de dois anos e nove meses (DP = 1,12),
e o tempo na regido sul foi de trés anos e seis meses
(DP = 3,47). Foi possivel verificar que dois participan-
tes sdo naturais da cidade pesquisada, e 10 participan-
tes sdo provenientes de outras regides do Brasil, o que
indica aspectos migratérios.

No que se refere a escolaridade, trés pessoas
com o Ensino Médio Completo, cinco tinham o Ensino
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fundamental Incompleto, duas pessoas o Ensino Superior
Incompleto, uma com Ensino Fundamental Completo, e
uma nao alfabetizada. E sobre o estado civil: sete sol-
teiros, dois divorciados, dois separados, e um casado.
Nenhum dos entrevistados realizava trabalho formal
ou informal, no entanto oito possuiam o cadastro Gnico
para beneficios socioassistenciais, e recebiam beneficio
de transferéncia de renda do Bolsa Familia. Destacam-se
cinco participantes que realizaram algum tipo de curso
profissionalizante.

Os resultados do mapa de redes estdo apresenta-
dos por meio de simbolos e frequéncias para auxiliar a
comunicacao visual, e de maneira complementar, des-
cricdes dos aspectos inerentes as fontes de apoio social.
Destacam-se os quadrantes da comunidade, assisténcia
social e equipe de salide com as frequéncias que cor-
respondem as pessoas que oferecem apoio. Cada qua-
drante sera contextualizado com os resultados referen-

tes a estrutura, funcdes da rede, e atributos do vinculo.

Comunidade

No quadrante da comunidade foi possivel iden-
tificar o maior nimero de integrantes, se comparado
aos outros quadrantes da rede (n = 29), caracterizando
uma rede de tamanho grande, heterogénea, distribui-
cao equilibrada de integrantes nos trés circulos, alta
densidade em relacdo ao compromisso dos vincu-
los, e baixa dispersao por considerar a aproximacao
geografica, o que facilita a acessibilidade das pessoas
em situacao de rua. As funcoes da rede de apoio da
Comunidade sao: Apoio religioso: O apoio religioso
é oferecido pelas instituicoes religiosas e os partici-
pantes relataram atribuir um novo significado as suas
vidas; Companhia social: ONG'’s e instituicoes religiosas
realizam um trabalho diario no entorno do Mercado
Municipal. Neste contato acompanham a vida destas
pessoas e escutam as dificuldades; Apoio emocional:
Os participantes relataram que o apoio emocional
recebido por parte de algumas instituicoes religiosas
estimula a luta pela mudanca de vida; Guia cognitivo
e de conselhos: Refere-se a um projeto de reinsercdo
social de pessoas em situacdo de rua realizado pelo
pastor que objetiva aconselhar e auxiliar na retomada
da autonomia; Regulacdo Social: As organizacdes nao-
-governamentais realizam o papel de reguladores
sociais buscando o resgate da valorizacdo das pessoas
em situacdo de rua para o exercicio da cidadania, isso
consequentemente reflete na busca pela responsabili-
dade e diminuicdo dos comportamentos de risco.
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Figura 2. Mapa de Redes dos Participantes da Pesquisa.
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E em relacdo aos atributos do vinculo:
Multidimensionalidade: As pessoas e as instituicoes
que fazem parte do quadrante da comunidade desem-
penham varias fun¢ées: o apoio emocional e religioso,
a companhia social e o guia cognitivo provenientes das
instituicoes religiosas. A companhia e regulacdo emo-
cional das organizacdes nao-governamentais.

Assisténcia Social

No quadrante da comunidade incialmente anali-
sou-se a rede da assisténcia social. No que se refere as
caracteristicas estruturais apresenta tamanho grande,
heterogeneidade e alta densidade, pois existe um grau
elevado de compromissos que integram uma variedade
de instituicoes e equipamentos publicos, estes que rea-
lizam assisténcia e que atuam em parceria formando
uma rede socioassistencial. Esta rede relaciona-se inclu-
sive com a rede de apoio da area de salde, obtendo
assim um trabalho intersetorial que possibilita atendi-
mento abrangente a populacdo em situacdo de rua e
possibilita acessibilidade aos participantes, o que reper-
cute na adesdo dos mesmos aos servicos prestados.

As instituicoes e equipamentos publicos citados
realizam as seguintes funcbes de rede: Companhia
social: Ocorre por meio do compartilhamento da rotina
cotidiana e na realizacao de atividades socioeducativas
e de aconselhamento; Apoio emocional: Ao trabalhar
com protecao social, a rede socioassistencial promove
um atendimento livre de julgamentos e discriminacoes,
possibilitando um clima de compreensao e um senti-
mento de empatia referente a heterogeneidade de pro-
blemas vivenciados pela populacdo em situacdo de rua.
Tal vinculo estimula a pessoa em situacdo de rua a se
comprometer na busca da mudanca de vida; Guia cog-
nitivo e de conselhos: A rede socioassistencial realiza
aconselhamentos diarios visando a prevencao dos com-
portamentos de risco apresentados pela populacdo de
rua, ou até mesmo um trabalho de reducao de danos.

Ao interagir com esta populacao, o profissional da
assisténcia social estimula a busca pela autonomia, vida
saudavel e independéncia: Regulacio social: isto ocorre
por meio da prevencao e minimizacao de comporta-
mentos de risco; Ajuda material e de servicos: Os equi-
pamentos publicos e outras instituicoes disponibilizam o
acesso a higienizacio, alimentacdo e roupas. Esta ajuda
minimiza as vulnerabilidades vivenciadas e potencializa
a busca pelo autocuidado; Acesso a novos contatos: O
trabalho em rede na area da assisténcia social propicia a
abertura de novas conexdes para a populacdo em situa-
cdo de rua, seja por meio de cursos profissionalizantes,

T. C. M. dos Reis, A. V. S. Azevédo

oportunidades de trabalho, ou acées na area da salde.
O resgate dos vinculos familiares representa algo reali-
zado pela rede socioassistencial.

Com relacao aos atributos do vinculo, a assistén-
cia social possui:Multidimensionalidade: Desempenha
mais de uma funcao, por exemplo, realiza aconselha-
mento, encaminhamento para rede intersetorial, con-
feccao de curriculos, acesso a higiene, alimentacao, e
desenvolve atividades socioeducativas; Intensidade:
Diante dos vinculos estabelecidos com as pessoas em
situacao de rua, a rede socioassistencial aumenta a
relacdo de intimidade com a pessoa atendida ao longo
do tempo, e consequentemente esta relacao se torna
intensa; Frequéncia dos contatos: Um dos objetivos da
Assisténcia Social é o resgate dos projetos de vida e da
autonomia, assim, existe uma tendéncia da populacao
em situacdo de rua de desenvolver dependéncia dos
servicos prestados pela rede, o que gera contatos fre-
quentes. E desta forma que o profissional constréi o vin-
culo com a pessoa em situacdo de rua e inicia o resgate
de seus projetos de vida, e também auxilia na retomada
da responsabilidade perante a si mesmo.

Equipe de Saude

No quadrante da equipe de saude, a dindmica da
rede social de relacoes de vinculo e do atendimento nao
se diferencia da rede da Assisténcia social. As caracteris-
ticas estruturais desta rede sao: rede de apoio grande
com heterogeneidade entre seus membros, distribuicdo
equilibrada com a concentracdo de pessoas no circulo
de maior proximidade, alta densidade, e baixa disper-
sao que favorece o acesso da populacao aos servicos de
saude. Assim, é importante salientar o direito da popu-
lacdo em situacdo de rua de escolher qual unidade de
salde gostaria de receber atendimento, independente
do territério que esta inserido.

As funcées da rede de apoio na area de saude
sdo: Companhia social: Ocorre por meio do acesso faci-
litado, inclusive com equipes de saude, por exemplo,
equipe do consultério na rua atuando nas pracas, assim,
a populacao em situacao de rua constréi vinculos e esta-
belece uma relacdo com os profissionais de saude, os
quais acompanham a rotina diaria e apresentam dispo-
nibilidade para escutar as dificuldades que sdo enfren-
tadas; Apoio emocional: As equipes de satde exercem
a funcio de apoio emocional mediante o atendimento
personalizado as pessoas em situacio de rua por meio
da atencao integral as necessidades e no acompanha-
mento das rotinas; Guia cognitivo e de conselhos: As
orientacdes preventivas ocorrem por meio de palestras,
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por exemplo, orientacdes referentes a prevencao de
Doencas Sexualmente Transmissiveis (DST’s), tuber-
culose, e acdo educativa referente a higiene pessoal;
Regulacao social: Nas orientacdes dos comportamen-
tos de risco das pessoas em situacao de rua, os pro-
fissionais desempenham a funcao de regulador social,
pois reafirmam a responsabilidade dos cuidados com
a saude; Ajuda material e de servicos: As pessoas em
situacao de rua tem acesso a preservativos, remédios,
atendimento odontolégico e de enfermagem.

Os atributos do vinculo das equipes de saude:
Multidimensionalidade: As equipes de salde realizam
atendimentos em diversos ambitos, por exemplo: orien-
tacoes preventivas, coleta de exames, curativos, apoio
emocional, internamentos, e manejo de casos de surto
psicotico; Intensidade: A disponibilidade das equipes de
saude para os atendimentos auxilia o compromisso do
cuidado com a saude por parte das pessoas em situa-
cao de rua, assim, servicos especificos, por exemplo,
equipe do consultério na rua sdo acionados com maior
frequéncia.

Amizades

No quadrante das relacdes de amizade verificou-
-se que se trata de uma rede de tamanho grande, e no
que se refere a distribuicdo ou composicao da rede, os
integrantes da rede estdo concentrados no circulo de
maior proximidade. Esta rede apresenta heterogenei-
dade entre seus integrantes mediante a inclusdo de
instituicoes religiosas e pastores. A dispersdo é baixa
com concentracao dos amigos citados residindo na
regido, por outro lado, o grau de compromisso que
corresponde a densidade foi considerado grande, pois
existem pessoas que auxiliam no enfrentamento das
vulnerabilidades.

E sobre as funcdes e vinculos estabelecidos,
destaca-se a funcao de guia cognitivo e de conselhos
exercido pelos proprios amigos da rua, pois estes com-
partilham informacdes que auxiliam na sobrevivéncia
nas ruas, tais como, a existéncia de locais que estdo
distribuindo roupas, alimentos, cobertor, ou mesmo
orientacoes de comportamentos para a prevencao da
violéncia. Nota-se também o papel de regulador social
exercido pelo Centro Pop e pastor buscando estimular
a responsabilidade e autonomia dos participantes por
meio de atividades socioeducativas.

Ao analisar os atributos dos vinculos identifi-
cou-se a reciprocidade entre as pessoas em situacido
de rua numa relacdo de respeito e companheirismo. E
sobre o atributo da multidimensionalidade, notou-se

as distintas funcoes assumidas pelo pastor, instituicoes
religiosas e Centro Pop, pelo fato de que estes repre-
sentam os papéis de amigos, conselheiros e reguladores
sociais.

Familia

E ao examinar o quadrante da familia identifi-
cou-se o reflexo da baixa distribuicido ou composicao
da rede, visto que possui um baixo nimero de mem-
bros citados, e portanto trata-se de uma rede pequena
com baixo nivel de compromisso (densidade) e alta dis-
persao (distanciamento geografico). Seis participantes
relataram receber algum tipo de apoio familiar, o que
indica um dado relevante a ser destacado, visto que os
vinculos fragilizados ou rompidos representa uma pro-
bleméatica presente na realidade das pessoas em situa-
cdo de rua. E sobre aqueles que nao citaram nenhum
parente neste quadrante, trés participantes preferem
evitar compartilhar suas dificuldades vivenciadas no
contexto familiar por se sentirem envergonhados, ja os
outros trés participantes informaram historico de con-
flitos familiares, o que dificulta a retomada de vinculos.

O quadrante familia possui estrutura homogénea
pelo fato de que integra predominantemente membros
femininos em sua totalidade. O apoio emocional e espi-
ritual representaram as funcoes da rede, o que auxilia
as pessoas em situacao de rua atribuirem significados
referentes a realidade atual. A dispersao alta é outro
aspecto para ser considerado, visto que alguns paren-
tes nao residem na regido, o que dificulta a acessibili-
dade com os familiares. E sobre os atributos do vinculo,
ocorre a reciprocidade entre as pessoas que fornecem
0 apoio.

Trabalho/Estudo

O quadrante trabalho/estudo apresenta baixa
distribuicdo dos membros da rede, se comparado aos
outros quadrantes, pelo fato de que possui poucos
elementos. Esta rede indica a problematica da falta de
trabalho ou ocupacio das pessoas em situacio de rua.
Todos os participantes da pesquisa nao estavam traba-
Ihando no momento da entrevista, e aqueles que rela-
taram obter algum tipo de renda possuiam o cadastro
Unico para programas sociais, o que lhes permitiam o
acesso ao programa de distribuicdo de renda, Bolsa
Familia, e consequentemente o direito a um valor men-
sal entre 87,00 a 97,00 reais (10,00 reais sao provenien-
tes do programa familia do estado do sul do Brasil).

No que se refere as caracteristicas estruturais,
trata-se de uma rede pequena e heterogénea, baixa
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dispersdo, alto grau de compromisso (densidade), e
existe uma variedade de tipos de trabalhos (bordado,
panfletagem, pintura). O acesso a novos contatos, o
apoio emocional e ajuda de servicos representaram as
funcoes da rede. A rede de apoio na area de trabalho/
estudo possibilitou auxilid-los na recoloca¢do no mer-
cado de trabalho, mesmo que temporariamente por
meio de trabalhos informais, o que repercutiu na reci-
procidade dos vinculos de apoio social.

Discussao

Nesta pesquisa as redes sociais significativas de
homens em situacdo de rua numa capital do sul do
Brasil foram constituidas pelas pessoas da comunidade,
assisténcia social, equipe de salde, familia, amigos e
trabalho. Em relacdo a comunidade, o apoio fornecido
pelas instituicoes religiosas permitiu auxilid-los para o
desenvolvimento de reflexdes referentes a realidade
atual. Em outro estudo, pesquisadores investigaram os
objetivos e acdes das instituicoes que ofereciam ajuda
para pessoas em situacdo de rua, o que foi possivel
verificar que as praticas foram consideradas assisten-
cialistas, por exemplo, entrega de alimentos, roupas e
materiais de higiene basica, pois as mesmas promoviam
a sustentacdo para a continuidade das pessoas nas ruas
(Souza, Silva, & Caricari, 2007).

O assistencialismo apresenta efeitos imediatos
para atender demandas emergentes, mas as acoes que
buscam fomentar no individuo o enfrentamento das
situacdes promovem cidadania emancipatéria, o que se
espera das acoes intersetoriais. Desta forma, é necessa-
rio atender as demandas das pessoas em situacao de rua
auxiliando-as para a superacao das adversidades visando
desenvolver autonomia e responsabilidades. Na presente
pesquisa identificou-se este aspecto nas funcoes da rede
da comunidade, pois a regulacdo social e o apoio emocio-
nal foram utilizados com o objetivo de resgatar a cidada-
nia para gerar mudancas na realidade social.

No que se refere a rede da assisténcia social,
verificou-se que as instituicoes e os profissionais desen-
volveram acdes com o objetivo de auxiliar as pessoas
em situacdo de rua, o que representa um ponto posi-
tivo para o processo de reinsercdo social. Os aconse-
Ihamentos gerais por meio de atendimento acolhedor,
o desenvolvimento de atividades socioeducativas, as
orientacoes para a participacdo em cursos, e as acoes
destinadas para o resgate dos vinculos familiares carac-
terizam as varias funcbes desta rede. Isto permite
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ressaltar que estas agdes sdo congruentes com as dire-
trizes da Politica Nacional para a Populacdo em Situacao
de Rua, a qual recomenda a realizacdo do atendimento
humanizado, a valorizacido da vida e da cidadania, o
direito a convivéncia familiar e comunitaria, e o ofere-
cimento de programas para a qualificacao profissional
(Decreto n° 7.053, 2009). As funcdes da rede da assis-
téncia social contribuem para a efetivacao das politicas
publicas, isto mostra o comprometimento dos profissio-
nais na atencao integral as necessidades das pessoas
em situacdo de rua para a garantia de direitos humanos.

A rede da equipe de saude apresenta caracteris-
ticas semelhantes da rede de assisténcia social, pois as
pessoas em situacdo de rua tém acesso as equipes de
consultério na rua e participam de programas de promo-
¢ado da salde e prevencao de doencas. Assim, verificou-
-se que o cuidado a saude valoriza a integralidade e as
necessidades de cada individuo, o que atende o objetivo
de assegurar a insercao destas pessoas aos servicos das
politicas publicas de satide (Decreto n° 7.053, 2009). Por
outro lado, a analise de estudos sobre pessoas em situa-
cao de ruareferente a satde identificou a vulnerabilidade
para adoecimentos e as dificuldades para o acesso aos
servicos de saude (Hino, Santos, & Rosa, 2018). Estas
dificuldades se referem a discriminacao das equipes de
salde diante das condicbes de higienizacdo e roupas
sujas de pessoas em situacdo de rua, além disso, a falta
de documentos para realizacdo de cadastro e a demora
para os atendimentos foram aspectos identificados
(Paiva, Lira, Justino, Miranda, & Saraiva, 2016).

Na presente pesquisa os participantes demons-
traram satisfacdo com os servicos de salde, isto indica
o compromisso dos profissionais com a atencao inte-
gral a salde, o que ocorreu por meio das equipes de
Consultério na Rua (CnaR). Em relacdo aos CnaR, reco-
menda-se que a equipe multiprofissional desenvolva
atuacao diante das necessidades de saude por meio do
acolhimento e da atencao aos modos de viver nas ruas
(Portaria n® 122, 2011). Desta forma, o atendimento no
territério e o acesso ao cuidado a salide representam
elementos centrais para a operacionalizacao das ati-
vidades de CnaR (Macerata, Soares, & Ramos, 2014),
assim como o compartilhamento de responsabilidades,
a definicao de estratégias e o trabalho em equipe que
valorize as complexidades das pessoas em situacao de
rua (Kami, Larocca, Chaves, Piosiadlo, & Albuquerque,
2016).

Infelizmente existem desafios a serem superados
referentes ao atendimento humanizado as pessoas em
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situacao de rua, pelo fato de que uma pesquisa com
profissionais de CnaR destacou que os servicos de salde
nao estao preparados para a realizacido de acolhimento
especializado, pois as equipes de trabalho reproduzem
estigmas e percepcdes de perigo que inviabilizam o
acesso destas pessoas na rede de atencio (Teixeira et al.,
2019). Em outro estudo, profissionais do CnaR destaca-
ram as dificuldades da rede de satde para promover a
integralidade do cuidado (Engstrom, Lacerda, Belmonte,
& Teixeira, 2019).

Nesta pesquisa, ao considerar que a rede da
equipe de salude apresenta tamanho grande com
multiplas funcoes e intensidade das relagoes, é possi-
vel destacar que os profissionais de saude utilizam as
diretrizes e objetivos das politicas publicas (Decreto n°
7.053, 2009; Portaria n°® 122, 2011), pelo fato de que
a literatura recomenda que o trabalho das equipes de
CnaR seja realizado considerando as condicoes de vida e
de desigualdade social (Silva, Frazdo, & Linhares, 2014).

O apoio recebido pela equipe de saude é distinto
do apoio de familiares, pois verificou-se no quadrante
da familia a fragilizacdo dos vinculos, o distanciamento
e a falta de didlogo, aspectos que apresentam reper-
cussoes para a permanéncia destas pessoas nas ruas.
Estes aspectos também foram identificados em outras
pesquisas (Alcantara et al., 2015; Andrade, Costa, &
Marquetti, 2014; Barata, Carneiro-Junior, Ribeiro, &
Silveira, 2015; Donoso, Bastos, Faria, & Costa, 2013; Reis
& Azevédo, 2019), de tal maneira que alguns vinculos
familiares se tornam frageis devido o envolvimento com
alcool e drogas (Arruda, Oliveira, & Almeida, 2015; Reis
& Azevédo, 2019), por considerar que a auséncia de vin-
culacoes familiares coloca esta pessoa em risco social
(Risco, Léon, Dongo, & Munayco, 2015).

A falta de apoio da familia foi um aspecto identi-
ficado nas vivéncias de homens em situacao de rua no
sul do Brasil (Reis & Azevédo, 2019), o que compromete
a situacdo de vulnerabilidade social e dificulta a rein-
sercdo para o ambiente familiar. Na presente pesquisa
verificou-se que o apoio de outras redes - comunidade,
assisténcia social e equipe de sadde - conseguiu aten-
der as necessidades basicas. Por outro lado, é preciso
desenvolver a¢oes intersetoriais para o resgate dos vin-
culos familiares, pois isto representa um desafio que
sera enfrentado mediante intervencdes que envolvam
os equipamentos publicos da assisténcia social e saude.

De acordo com Andrade et al. (2014), ao vivenciar
a condicao de pessoa em situacdo de rua, o individuo
precisa enfrentar as mudancas na sua vida referentes a

perda da privacidade no seu cotidiano. Para os autores,
o enfrentamento desta situacdo esta diretamente ligado
as relacdes que sao desenvolvidas no contexto social e
nas redes de apoio que sao construidas. Barata et al.
(2015) destacam que embora a populacdo em situacido
de rua ndo mantenha contato ou vinculo com familiares,
quando vivenciam algum problema procuram os assis-
tentes sociais, o que foi verificado no mapa de redes,
especificamente no quadrante da assisténcia social.

E importante ressaltar que os profissionais
que atuam com pessoas em situacdo de rua sao
considerados agentes de apoio social. A presenca
destes profissionais contribui para a formacao de
vinculos sociais, principalmente quando as pessoas nao
tém uma rede de amigos, pois no quadrante de amigos
verificou-se baixa concentracdo de pessoas, o que ocor-
reu também no quadrante de estudo e trabalho, o qual
indicou que os trabalhos informais sao realizados por
alguns participantes.

Existem aspectos estruturais que explicam os
motivos da permanéncia das pessoas em situacao de
rua, por exemplo, o contexto econémico, o mercado de
trabalho, as legislacoes e politicas de protecao social
(Flores, Contreras, Hernandez, Levicoi, & Vargas, 2015).
A falta de trabalho representa algo para discussao, pois
a rede da assisténcia social tem oferecido oportunida-
des para a insercdo no mercado de trabalho, mas é pre-
ciso verificar a dindmica dos cursos e a adesao dos parti-
cipantes. Em outra analise, o grande nimero de pessoas
em situacao de rua é decorrente dos reflexos de uma
sociedade capitalista que gerou desigualdades sociais
(Tiengo, 2018). Esta analise marxista se mostra coerente
com a realidade enfrentada pelos paises latino-america-
nos; assim, espera-se que a geracao de trabalhos pos-
sibilite promover qualidade de vida e cidadania para as
pessoas que se encontram na situacao de rua.

A andlise do mapa de redes mostrou as fortalezas
das redes da comunidade, assisténcia social e equipe de
saude, pelo fato de que promovem salde e apoio social
necessarios, mas as redes da familia, amigos, e estudo/
trabalho necessitam de um olhar critico dos 6rgaos
governamentais e politicas sociais com o objetivo de
desenvolver acoes que buscam minimizar os impactos
vivenciados nas ruas.

Consideracoes finais

Esta pesquisa indicou que as redes sociais signifi-
cativas da comunidade, da assisténcia social e equipe de
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salde representam estratégias utilizadas para enfrentar
as vulnerabilidades sociais. Isto demonstra a importan-
cia dos trabalhadores da area da assisténcia social e da
salde de estreitar lacos com a rede socioassistencial, pois
existe uma variedade de equipamentos publicos inseri-
dos, o que representa uma estratégia na busca da criacao
de vinculos com as pessoas em situacao de rua para o
entendimento de seus mecanismos de sobrevivéncia.
Nesse sentido, é necessaria a criacdo de estraté-
gias que possibilitem a reaproximacao das pessoas em
situacdo de rua aos seus nucleos sociais e familiares, visto
que existem pessoas que nao estabelecem contato com
as familias. Com base nisto, espera-se que por meio da
identificacdo dos potenciais de mudanca, seja possivel
estimula-los para a busca do resgate da autonomia. Os
resultados apresentados nesta pesquisa possibilitam
auxiliar os profissionais que atuam nas politicas sociais,
pelo fato de que o acesso a este material permite desen-
volver um novo olhar para o aprimoramento de praticas.
Importante considerar a amostra constituida por
homens, assim recomenda-se que outras pesquisas
investiguem a vivéncia de familias em situacdo de rua
incluindo o mapeamento das redes sociais, o que repre-
senta um avanco nos estudos qualitativos. Destaca-se
a relevancia da presente pesquisa, pois a utilizacdo do
mapa de redes possibilitou identificar os fatores de pro-
tecao geradores de promocdo da salide por meio das
redes da comunidade, da assisténcia social e das equi-
pes de saude. Por outro lado, as redes da familia, dos
amigos e de trabalho necessitam de uma atencao espe-
cial, pois a falta de apoio representa um fator de risco
para o agravamento da vulnerabilidade social.
Espera-se que os resultados desta pesquisa auxi-
liem e aprimorem o atendimento dos profissionais que
trabalham nos equipamentos publicos por meio da
empatia, do respeito e do cumprimento do que se pro-
poem as politicas publicas. Por outro lado, é notavel a
importancia da construcao das redes sociais da comuni-
dade e equipe de salde, o que possibilita um trabalho
integrado. Assim, os dispositivos publicos podem esta-
belecer contato com as instituicdes religiosas e orga-
nizacdes nao-governamentais, especificamente para a
realizacao de acoes por meio de parcerias colaborativas
com o objetivo de promover insercao social e cidadania.
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