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RESUMO

Titulo: O CRAS como estratégia para efetivacdo da protecdo social basica —
desafios, tensdes e direcdes

Nome do Autor: Therese Abdel Messih Araujo

Este estudo analisa 0 processo de reorganizacdo dos servicos, programas e
projetos da politica de assisténcia social, a partir da logica da protecdo social
bésica e das novas matrizes conceituais estabelecidas pela Politica Nacional de
Assisténcia Social aprovada em 2004. Considerando a instalacdo dos Centros de
Referéncia de Assisténcia Social — CRASs, como estratégia para efetivacdo da
protecdo social basica de assisténcia social, a pesquisa procura demonstrar como
0 conceito de protecdo social basica tem sido incorporado como novo paradigma,
em contraposicado ao padrdo emergencial e discricionario presente historicamente
na trajetéria da assisténcia social no Brasil. A dimensdo espacial deste estudo
esta circunscrita aos municipios de Louveira e Vinhedo, integrantes da Regido
Administrativa de Campinas (SP), em virtude da relevancia da esfera municipal na
institucionalizacdo de uma rede protecao social publica acessada como direito de
cidadania, e teve por objetivo captar a forma como a politica de assisténcia social
Se expressa e se concretiza nesses municipios, procurando desvelar o seu
enraizamento nos territorios, as condi¢cdes atuais de infra-estrutura, o apoio
politico na gestdo municipal, a criacdo de espacos de discussdo democratica e o
envolvimento dos assistentes sociais, como condicionantes sob o0s quais a
implantacdo do SUAS se realiza.Foi preliminarmente realizada pesquisa
documental junto as Camaras Municipais de Louveira e Vinhedo, o que
possibilitou a reconstrugcdo histérica da institucionalizacdo da politica de
assisténcia social nos municipios. A pesquisa de campo foi desenvolvida junto
aos gestores municipais da assisténcia social, aos coordenadores da protecao
social bésica, trabalhadores dos CRAS e conselheiros municipais da assisténcia
social, escolhidos de modo a contemplar a configuracdo do direcionamento
técnico e politico em que esta se dando a implantacdo dos CRASs, com base na
visdo de distintos agentes publicos engajados nesse processo. Os resultados
obtidos no percurso investigativo revelam que a apreensdo da protecdo social
basica, em sua dimensdo conceitual, apresenta aspectos que a aproximam da
proposta da PNAS/04, mas ainda enfrenta fragilidades teo6rico-metodologicas e
técnico-operacionais, além de resisténcias para a superacdo da marca
emergencial e subsididria que tem acompanhado a trajetoria da assisténcia social,
dificultando a delimitacdo de sua perspectiva preventiva. Nao obstante, a
implantacdo dos CRASs, como unidades publico-estatais, demonstra avangos
para a consolidacdo da assisténcia social enquanto politica publica. Contudo,
importante estar atento para que ndo sejam reduzidos a unidades de atendimento
social regionalizado, reproduzindo tendéncias conservadoras e tuteladoras, que
terminam por nao viabilizar o acesso aos direitos socioassistenciais no ambito do
Sistema Unico de Assisténcia Social - SUAS.

Palavras-chave : assisténcia social, esfera municipal, SUAS, CRAS, protecao
social basica



ABSTRACT

Title: CRAS as an strategy for accomplishing the basic social protection -
tensions, challenges and directions

Author Name : Therese Abdel Messih Araujo

This research analyses the process of reorganization of services, programs and
projects of the politics of social assistance, from the basic social protection's logic
and from new conceptual matrixes established in Brazilian's National Politics of
Social Assistance approved in 2004. Considering the Social Assistance Reference
Centers - CRAS's installation as an strategy for accomplishing the basic social
protection of social assistance, this research aims to demonstrate how the concept
of basic social protection have been incorporated as a new paradigm, in
contraposition at the emergency pattern and the discretion historically present on
the social assistance trajectory in Brazil. The spacial dimension of this study is
circumscribed on the cities of Louveira and Vinhedo, which are part of the
Campinas Administration Region, based on the relevance of the municipal sphere
on the institutionalization of a public social protection net accessed as citizenship
right, and has the objective of capturing the form that the social assistance politics
express itself and materializes on these cities, aiming to unmask the roots on the
territory, the current infra-structure conditions, the political support on the county
management, the creation of democratic forums and the evolvement of the social
assistants as the agents which makes happen the implantation of the SUAS.
Preliminarly was made documental research with the County Councils of Louveira
and Vinhedo, what made the historically reconstruction of the institutionalization of
the social assistance politics on the cities possible. The field research was
developed with the county managers of social assistance, the basic social
protection coordinators, CRAS workers and cities social assistance councils,
chosen for contemplate the technical and political directive configuration that is
happening with the CRAS implantation, based on the vision of distinct public
agents related with that process. The results we got along the investigation reveal
us that the apprehension of the basic social protection, in its conceptual
dimension, presents aspects that approaches itself with the PNAS/04's proposal
but that still faces theory-methodological fragilities as well as technical and
operational, besides resistances for the overcoming of the emergency and
subsidiary mark that is following the social assistance trajectory, making it difficult
the delimitation of its preventive perspective. Although, the implantation of the
CRAS as public-state units show advances to a social assistance consolidation as
a public politic. However, it's important to be careful not to be reduced to regional
social support units, reproducing conservative and tutoring tendencies, that end
for not making possible the access to the social-assistance rights on the Social
Assistance Unique System — SUAS’s ground.

Key-Words : Social Assistance, city sphere, SUAS, CRAS, basic social protection
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INTRODUCAO

Desde a aprovacao da LOAS em 1993, a Assisténcia Social vem avancando em
direcdo a sua configuracdo enquanto politica publica de protecdo social, na
perspectiva da garantia de direitos socioassistenciais. Mas € a aprovagdo da
PNAS/2004 e da NOB/SUAS/2005 que objetivam a sua concretizacao,
representando a oportunidade de qualificar o atendimento das necessidades
sociais apresentadas pela populacdo na condicdo de direito de cidadania e de

superar a sua secundarizacdo em relacdo as outras politicas publicas.

A gestdo da politica de Assisténcia Social, de acordo com a NOB/SUAS/2005,
deve ser operada através de um modelo Unico para todo o territério nacional. Com
novas bases para regulacado, organizacao, financiamento e implementacao de um
sistema integrado, altera-se o padrao disperso, administrativamente irracional e
submetido a “vontades” e “arranjos” conjunturais distantes da concretizagcdo de

direitos sociais que a politica publica deve assegurar.

Contudo, como diz Sposati (2007), a aplicacdo de um modelo a uma realidade
nao se da de maneira automatica, mas “tem relacdo direta com a capacidade
estratégica em enfrentar condicionantes, determinantes e impactos nos elementos
do presente e do passado que nado condizem com o modelo que se deseja
concretizar como futuro”, incorrendo na necessidade de desconstruir conceitos e
rever praticas, recorrer a novos referenciais que permitam a leitura critica da
realidade, pois “ter um modelo brasileiro de protecéo social ndo significa que ele
ja exista ou esteja pronto, mas que ele € uma construgdo que exige muitos
esforcos de mudancas”. (SPOSATI, 2007:2)

N&o se trata, portanto, de adequar “velhas” praticas a um “novo” modelo, como
uma simples adocdo de nova nomenclatura, mas trata-se de reconstrui-las a partir
de uma reinterpretacdo da realidade na qual incidem, na perspectiva de
apreender a sua complexidade e causalidades, agregando conceitos e adotando
estratégias que viabilizem a protecdo social a individuos e grupos sociais
historicamente excluidos de bens e servigos sociais publicos.
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Para a efetivacdo da protecao social de assisténcia social, 0 SUAS hierarquiza o
conjunto de atengBes em protecdo social bésica e especial, através de um
sistema integrado, organicamente estruturado em torno da promogéo,
preservacao e/ou restauracdo das condicdes de vida e convivio familiar e social.
Importante esclarecer que longe da inspiracdo funcionalista, a interpretacdo da
nocao de sistema refere-se a organizagdo dos servicos que compdem o conjunto
de direitos de cidadania, na perspectiva de garantir a equidade no atendimento

das necessidades sociais, bem como sua completude e abrangéncia.

Nessa direcdo, fica estabelecido que a protecdo social basica tem por objetivo
“prevenir situacOes de risco por meio do desenvolvimento de potencialidades e
aquisicoes e o fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios”, enquanto
que a protecdo social especial € responsadvel em “prover atencdes
socioassistenciais a familias e individuos que se encontram em risco pessoal e

social” (NOB/SUAS, 2005:92).

O SUAS inova ao propor a criacdo do Centro de Referéncia de Assisténcia Social
— CRAS, unidade publico-estatal para o atendimento do cidaddo que demanda os
servicos, programas e beneficios socioassistenciais, com base territorial,
responsavel pela protecdo social basica. Através da identificacdo das
necessidades sociais apresentadas no seu territorio de abrangéncia, promove a
articulacéao, organizacao e funcionamento da rede socioassistencial de prestacéo
de servicos, bem como identifica e acompanha as situacdes que demandam

protecdo social especial.

O CRAS configura-se como referéncia no territério: 1) no ambito da gestdo e
implementacéo da proépria politica de assisténcia social, ao articular e executar as
acOes de protecédo social e vigilancia social; 2) para outras politicas publicas, em
direcdo a construcdo da intersetorialidade e 3) para a populacdo usuéria, ao
significar um locus de garantia de acesso a programas, servicos e beneficios

como direitos socioassistenciais.

Embora de amplitude nacional, € na esfera municipal que o SUAS atingira
concretude, constituindo-se o CRAS a condicéo inicial para o estabelecimento do
vinculo municipal ao sistema. Nesse sentido, torna-se fundamental apreender

como esta ocorrendo esse movimento em diregdo a consolidagédo da Assisténcia
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Social enquanto politica de protecdo social ndo contributiva, afiancadora de
direitos de cidadania a partir da institucionalizagédo dos Centros de Referéncia de
Assisténcia Social no @mbito da protecéo social basica.

O processo de implantacdo do CRAS se da no interior da reorganizacdo da
politica de assisténcia social na esfera municipal, que supfe a desconstrucdo de
“velhos” conceitos e respostas cristalizadas. Nao podemos desconsiderar que as
acOes de assisténcia social seguem um padrao sustentado historicamente na
emergéncia, centrado na benesse, na individualizacdo do “problema” e na
segmentacao dos servicos, e a sua superacao implica em uma mudanca politica
no carater da politica de assisténcia social e, em decorréncia, na légica de sua

organizacéo e gestao.

Considerado “porta de entrada” do SUAS, torna-se importante analisar como o
CRAS tem sido concebido e implantado na esfera municipal, considerando sua
centralidade para a objetivagdo da protecdo social basica. De carater estratégico,
a implantacdo do CRAS porta uma dimensao politica, podendo ser considerado
como importante articulador de forcas e possibilidades no territério para a
mudanca do paradigma da tutela ao direito social, 0 que coloca de saida algumas

guestdes.

Se a Assisténcia Social esta historicamente vinculada a ajuda e ao amparo,
através de acdes emergenciais e descontinuas de carater benemerente, quais
mudancas estdo sendo operadas para que alce o campo de politica publica de
responsabilidade estatal com acdo estratégica para garantir condigcbes de
reproducao social dos cidadaos, na qualidade de direitos sociais?

Quais as tensdes colocadas no processo de gestdo publica municipal para a
implantacdo de uma unidade propria de protecdo social basica, voltada para a
garantia de direitos sociais e confrontadora com os padrbes de atencdo de
emergéncia, acesso a bens materiais caracteristicas das tradicionais acdes de

plantdo social?

Como tem se dado a construcdo da perspectiva preventiva da protecédo social
basica no ambito dos CRAS? Quais instrumentos metodoldgicos tém sido

adotados para a objetivacao da prevencéo a riscos sociais?
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Em que direcdo o processo de implantagdo do CRAS tem caminhado? De fato
tem assumido sua dimensao inovadora enquanto l6cus de garantia de direitos

sociais?

O presente estudo pretende analisar o processo de reorganizacdo dos servicgos,
programas e projetos a partir da nova ldgica da protecdo social basica e das
novas matrizes conceituais, sua incorporacdo e objetivacdo processadas na
instalacdo dos CRASs, acumulando elementos que possibilitem identificar
desafios, tensdes e direcbes que se apresentam no processo de implantacdo do

SUAS na esfera municipal.

O SUAS materializa as diretrizes da LOAS/93 no que diz respeito a centralidade
do Estado, descentralizagdo politico administrativa, controle social e introduz a
matricialidade socio-familiar, a territorialidade e a intersetorialidade como eixos
estruturantes de sua organizacao. Nessa perspectiva, desencadeia mudancas na
gestdo municipal no que diz respeito as condi¢cfes estruturais, politicas, técnicas e
administrativas, que possibilitem assumir a gestao da politica na perspectiva de

um sistema integrado.

A implantacdo do SUAS na esfera municipal ndo é tarefa facil. Supbe uma
desconstrucdo de referenciais e de préaticas dos gestores e agentes municipais, o
enfrentamento de conflitos e a reconstru¢ao de sua identidade em direcdo a uma
nova legitimidade da assisténcia social enquanto politica publica de direitos de

cidadania.

Podemos afirmar que as mudancas desencadeadas desde a CF/88, a LOAS/93 e
que alcangcam materialidade com o SUAS/05, apresentam dimensdes conceituais
e organizativas. Conceituais no sentido de que exigem um esforco de elaboracao
para situar a assisténcia social no ambito das politicas publicas, de protecdo
social ndo contributiva, delimitar seu campo de atuacdo, formular estratégias e
metodologias de intervencdo, que possam sustentar a passagem do paradigma
da tutela para o de direitos de cidadania. Nao se trata, pois, de perpetuar acdes
para atendimento de necessidades emergenciais, comumente paternalistas e
clientelistas, mas do reconhecimento dos direitos socioassistenciais que essa

politica garante e os correspondentes servi¢os publicos abrangidos.
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A dimensao organizativa reside no estabelecimento de uma nova logica de gestao
nacional, capaz de impulsionar e ampliar direitos da populagéo, especialmente
daqueles segmentos sociais excluidos do acesso a bens e servicos. O SUAS,
modelo Unico, organico e sistematizado, define estruturas, normas de gestao,
competéncias e atribuicbes de cada ente federado, colocando em movimento
principios e diretrizes na perspectiva da constru¢do da nova “feicdo” da politica de
assisténcia social. O processo de sua institucionalizacdo deve ser analisado sob
0s aspectos tedrico-metodoldgicos, formal-organizativo, técnico-operativo, nos
quais estdo imbricadas as dimensdes conceitual e organizativa, que condicionam

a direcdo politica da execucéo.

A definicdo da Assisténcia Social, Saude e Previdéncia Social como politicas
publicas no campo da Seguridade Social institucionalizou um sistema de protecao
social para todos os cidaddos, reconhecendo a existéncia de um conjunto de
necessidades sociais decorrentes das condi¢cdes objetivas de sobrevivéncia e
configurando como direito 0 acesso a programas, projetos, servicos e beneficios
de iniciativa publica que garantam o atendimento as suas necessidades basicas
(art. 1° LOAS/1993).

Desta forma, circunscritos os campos especificos de cada politica na perspectiva
de sua abrangéncia e completude, sem qualquer subordinagéo, cada uma delas e
0 Sseu conjunto, devem atuar para a garantia das condi¢cdes de vida digna a todos
0os cidadaos brasileiros, na direcdo da universalizacdo do acesso a direitos

humanos e sociais.

A Assisténcia Social historicamente teve papel secundario e complementar as
demais politicas sociais. Na esfera municipal, ndo € dificil identificar essa
caracteristica apontada por Sposati (1995), quando afirma que “a assisténcia
social no contexto das politicas sociais vem se comportando como um campo de
benesse publica e privada ao “necessitado”, como uma nédo politica, como um
sistema que se auto nega, sem visibilidade. E opaca, fluida e desconhecida do
grande publico” (SPOSATI, 1995:3).

“Opacidade e fluidez” marcadas pelo espontaneismo e pelo solidarismo, como
uma acdo “reparadora de caréncias” e consequente falta de clareza de

responsabilidades e competéncias que a configuraram como um campo de
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atuacdo de diferentes sujeitos, com diferentes motivacbes e objetivos,

distanciando-a do sentido de direito social.

Voltada para atendimento da populacdo em situacdo de pobreza e
subalternizacdo, enfrenta o desafio de reverter a idéia arraigada no senso comum
de sua existéncia vincular-se as necessidades de subsisténcia daqueles nédo
atendidos em outras politicas sociais e econémicas (trabalho, educacéo, saude,
habitagdo), limitando-se ao atendimento emergencial, descontinuo e

complementar.

Essa é a identidade atribuida historicamente a assisténcia social. ldentidade
vinculada a uma pratica subordinada e complementar, cujo campo é a pobreza,
sdo as caréncias, as auséncias circunstanciais a serem suplementadas

temporariamente.

No entanto, ha de se distinguir o que é a assisténcia social enquanto politica
social publica, de protecdo social da assisténcia social e enquanto pratica
caritativa, de ajuda aos pobres, circunscrita ao ambito da benemeréncia, de
iniciativa de variadas organizacdes religiosas e messianicas. Necessario
demarca-las como iniciativas locais para amenizar sofrimentos, dificuldades
individuais (embora possam atender determinados coletivos - um bairro, uma rua,
uma comunidade), com a distribuicdo de recursos materiais. Sem qualquer
intencdo em desqualifica-las, importante reconhecer que essa “motivacao”
também caracterizou e ainda impregna a acao estatal dos seus agentes no
campo da assisténcia social e reter que uma politica publica deve ir muito além da

“boa vontade”.

Palco de “benesses” e administracdo de favores, o nivel local, articulado com
grupos e entidades da sociedade civil, tem organizado o atendimento das
necessidades sociais predominantemente numa relagdo convenial, na qual o
Estado participa subsidiariamente. O que tivemos até 2004 no campo da
assisténcia social, tanto na esfera federal, estadual como na municipal, foi a
recorréncia de acdes segmentadas, superpostas, descontinuas, sob a légica de
programas e projetos, sem clareza de propésitos, sem sustentabilidade financeira

necessaria para sua configuragdo como politica publica.



18

O SUAS altera a organizacdo dos servicos com base nos segmentos
populacionais, propondo a articulaggo em uma rede de protecdo social
normatizada, regulada, co-financiada, monitorada e avaliada pelas diferentes
esferas governamentais. Como analisa Muniz (2006:140), o SUAS confere aos
servicos, doravante denominados socioassistenciais, centralidade no conjunto de
provisdes sob responsabilidade da politica de assisténcia social que - por
comporem o sistema de prote¢cdo social - sdo de carater continuo, demandando

sustentacao politica e técnico-administrativa.

Discutir a assisténcia social como politica social publica nos obriga a uma analise
cuidadosa do seu significado enquanto tal para a constru¢cdo de uma identidade
vinculada ao direito & prote¢éo social.

Como coloca Pereira (2007: 220), falar na assisténcia social como politica publica
e falar de um processo complexo, racional, ético e civico, que sustenta o
referencial que introduziu a assisténcia social no campo dos direitos sociais, como
politica publica de Seguridade Social a partir da Constituicdo Federal de 1988.
Processo racional, pois toda politica deve resultar em um conjunto de decisées
coletivas a partir de indicadores cientificos que sustentardo planos, metas,
prioridades para atendimento de necessidades socialmente determinadas. Etico
porque constitui responsabilidade moral do Estado suprir, dar condi¢cdes de vida
ao conjunto da sociedade. Civico, dada sua vinculagdo com direitos de cidadania
onde é dever do Estado oferecer um conjunto de beneficios e servicos a
populacdo. Enquanto politica no campo dos direitos sociais, regidos pelos
principios de igualdade e justica social, pressupde postura ativa do Estado na sua

garantia.

Desse modo, a assisténcia social € definida como uma acdo coletiva para
concretizacdo de direitos sociais operacionalizados através de servicos,
beneficios, programas e projetos, de carater continuo e permanente, regulados e
providos pelo Estado e que supde a existéncia de “planos, estratégias ou medidas
de acao coletiva, formulados e executados com vista ao atendimento de legitimas
demandas e necessidades sociais” (PEREIRA, 2007:223).

Nao ha mais espaco para voluntarismos. A oferta de servigos independe da
generosidade deste ou daquele governante, ou dos “arranjos” politicos que
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favorecem esse ou aquele segmento ou entidade. A politica de assisténcia social
€ uma politica de Estado, ndo uma politica de governo. Para tanto, cada ente
federado, e particularmente o municipio - foco desse estudo - em funcdo das
novas atribuicbes decorrentes do SUAS, deve organizar-se ndo sO para o
reconhecimento das necessidades sociais que devem ser atendidas, mas criar
mecanismos para a manutencdo da oferta continua e permanente de servigos,
programas, projetos e beneficios. Nao se trata mais da organizacdo de acdes
para atendimento de necessidades emergenciais e atreladas a sobrevivéncia e/ou
voltadas para segmentos populacionais especificos, mas de reconhecer quais sao
os direitos socioassistenciais que essa politica garante e o0s correspondentes
servigos publicos abrangidos. E necessario elaborar diagnosticos, conhecer as
vulnerabilidades sociais a serem enfrentadas, uma vez que o conhecimento
sistematico da realidade social é fator propulsor determinante para a configuracéo
do conjunto de atencdes a serem ofertadas no ambito da politica de assisténcia

social.

E a superacéo da individualizagcdo da necessidade, onde “cada caso é um caso”,
para o reconhecimento da determinacdo social das necessidades sociais e seu
atendimento através de acles coletivas, de iniciativa publica ou privada,
organizadas em rede socioassistencial, articulada e hierarquizada segundo os
niveis de protecdo social basica e especial, de forma a garantir cobertura e

completude.

A luz da descentralizag&o, mas com direc&o politica que garanta a centralidade do
Estado na conducéo e coordenacédo das acoes, a sociedade se faz presente nos
espacos publicos de debate, deliberacdo e implementacdo da politica de
assisténcia social, onde podem ser enfrentados os conflitos de interesses que
refletem a correlagcdo de forcas sociais atuantes na sociedade e na propria
conformacdo do Estado, em suas varias esferas. Nao se trata, portanto de um
localismo, mediado pelo clientelismo, mas do fortalecimento do poder local, no
qual os diferentes sujeitos exercitam a sua capacidade de influenciar decisdes

publicas relativas a coletividade.

Isso implica em adequacdes politicas, administrativas e orcamentarias que

alteram a dindmica em que se dao as relacbes de poder e as estratégias de
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controle por parte do Estado, colocando em questdo o uso politico da assisténcia

social enquanto historica ferramenta de barganha.

Para que essa discussao avance no ambito da assisténcia social, é necessario
pois um enfrentamento politico-ideoldgico, de superacdo da sua concepcao
enquanto subordinada, complementar e emergencial por parte de todos os
sujeitos: executivo, legislativo, gestores, co-gestores, profissionais e populagéo.
Como diz Yazbek, os rumos e a politizacdo do debate “permitirdo que o SUAS se
coloque na perspectiva de forjar formas de resisténcia e defesa da cidadania dos
excluidos ou apenas reiterar praticas conservadoras e assistencialistas. ” (CNAS,
2007:48)

Desse enfrentamento é que poderdo decorrer novas bases, mais democraticas e
participativas, na relacdo entre Estado, sociedade civil, entidades assistenciais e
outras esferas de governo, a reorganizacdo dos 0Orgaos gestores no que diz
respeito & sua constituicdo, estrutura e funcionamento, em direcdo as condi¢des
de gestdo democrética e participativa da politica de assisténcia social no ambito

municipal.

Em que pese o direcionamento dado pelos gestores da politica e as condi¢cbes
politicas e administrativas para sua existéncia, a implantacdo do SUAS tem no
aspecto técnico-operativo um de seus pilares, e onde 0s agentes publicos
operadores da politica tem papel preponderante para o realinhamento de

objetivos, propostas e debate dos rumos da politica nos municipios.

O SUAS, ao adotar como eixos estruturantes a matricialidade soécio-familiar, a
territorialidade e a intersetorialidade, propde mudancas tedrico-metodoldgicas que
por incidirem diretamente no cotidiano, nas acfes desenvolvidas, no “fazer’
profissional, dependem da “adesao” e participacao ativa e critica dos operadores
da politica. Desse modo, 0 seu compromisso ético-politico com a concretizacéo
de direitos sociais, o reconhecimento da condi¢c&do cidada superando preconceitos
e préaticas estigmatizadoras, a preocupacdo com a permanente qualificacdo
técnica e a incorporacdo de novas matrizes conceituais sao constitutivos no
processo de implantacdo do SUAS.

“Nesse sentido, as acdes dessa politica tém dimensdo formativa e propiciadora de

condicdes objetivas que contribuem para a constituicdo de sujeitos criticos com
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capacidade de direcionar as instituicbes em favor dos interesses populares, alicercados
por um projeto societario que afirma como principios: liberdade, democracia, defesa dos
direitos humanos e justica com equidade entre outros” (SILVEIRA e COLIN, 2007:27)
A dinamica desse processo néo € linear. Caracteristicas vinculadas ao porte dos
municipios e as condicdes objetivas para a sua implantacdo sejam politicas,
técnicas, administrativas, econdémicas, fiscais e culturais, sdo determinantes para

0 seu avanco e direcionamento.

Outro aspecto que demanda reflexdo € a introducédo da politica de assisténcia
social no ambito da protecéo social. Dada sua perspectiva em direcao a equidade
e justica social, incide diretamente nas condi¢cdes de vida e convivéncia dos
cidaddos. Nao se limita as necessidades biolégicas ou naturais, devendo garantir
0 que a PNAS/2004 denomina de segurancas sociais, de acordo com as
fragilidades e contingéncias vivenciadas pelos cidadaos, tendo como horizonte a

garantia dos direitos sécio-assistenciais.

A protecdo social “se vincula, pois, a um sistema de garantias de direitos, com
participacdo da sociedade e dos sujeitos de direito [...] implica, ao mesmo tempo,
direitos, sistema de garantias, rede de atores e compromisso. [...] visa a vida
digna, com reducdo das incertezas e insegurancas provenientes da propria
desigualdade capitalista, dos ciclos familiares e individuais e dos conflitos sociais
com a satisfacdo das necessidades fundamentais dentro de um padrao normativo
democratico de cidadania” (FALEIROS, 2007) *

Como nos apresenta a PNAS/2004 (2005, p.19):

“A protecdo social de Assisténcia Social consiste no conjunto de acgbes, cuidados,
atencdes, beneficios e auxilios ofertados pelo SUAS para reducdo e prevencdo do
impacto das vicissitudes sociais e naturais ao ciclo da vida, a dignidade humana e a

familia como nucleo bésico de sustentacao afetiva, bioldgica e relacional.”
Esta definicdo delimita o campo de acdo da assisténcia social e aponta para a
compreensao da determinacdo socio-histérica das vulnerabilidades sociais e seu

enfrentamento através da provisdo de um conjunto de garantias. No ambito da

politica de assisténcia social as segurancas de acolhida, de sobrevivéncia e de

! Texto do Prof. Vicente de Paula Faleiros intitulado “Protecdo Social e Assisténcia Social”,
publicado em 25/09/2007 no site do MDS (http://www.mds.gov.br/sites/conferencias-

1/artigos/protecao-social-e-assistencia-social-vicente-de-paula-faleiros/)
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convivio familiar e comunitario compdem as garantias de protecéo social que por

ela devem ser afiangadas.

Para melhor compreenséo do significado das segurancas é necessario ter clareza
da especificidade da politica de assisténcia social e dos servicos que a ela estao
subordinados e ainda, a que vulnerabilidades e riscos sociais ela se refere. O
fornecimento de bens materiais tem tido centralidade no entendimento do campo
da assisténcia social em func¢éo da associacdo quase automatica com a auséncia
ou insuficiéncia de renda, dai a historica pratica do “plantdo social” neste campo.
O que a PNAS/2004 explicita, refere-se, ao campo de respostas as necessidades
materiais, mas, ao mesmo tempo, a possibilidade de novas aquisi¢cées e exercicio
de relacbes democrédticas no processo de prestagdo de servigos

socioassistenciais, tendo os usuarios como protagonistas.

A seguranca de acolhida , colocada como primordial na politica de assisténcia
social (PNAS, 2004:31), contempla desde a identificagdo das condi¢cdes de
provisdo de necessidades basicas (alimentagdo, vestuario, abrigo), a garantia de
seu atendimento e as possibilidades de autonomia para sua provisao. Por acolher
entende-se “escutar”, “atender”, “dar guarida”, ou seja, identificar o que e por
quem esta sendo demandado e efetivar o seu atendimento na condi¢cdo de direito.
Isto supBe capacidade técnica para extrapolar o atendimento imediato através do
fornecimento de bens materiais e construir o conjunto de servicos a serem
ofertados no ambito da assisténcia social de acordo com as situacdes
apresentadas. Nisso inclue-se também a necessidade de oferecer servicos de
abrigamento de curta, média e longa duracéo.

A seguranca social de renda vincula-se a renda suficiente para garantia de
acesso a condi¢des basicas de reproducéo social em um patamar digno. Trata-se
do conjunto de beneficios de transferéncia de renda temporaria ou
continuadamente de acordo com as vulnerabilidades decorrentes dos ciclos de
vida e/ou incapacidade de vida independente ou para o trabalho. Atrela-se a
seguranca de sobrevivéncia o desenvolvimento da autonomia através de acoes

que propiciem o exercicio da cidadania.
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A seguranca do convivio vem ao encontro da garantia das condi¢cdes da vida
em familia e na comunidade em defesa da diversidade cultural, geracional e

territorial entre outras.

A seguranca de desenvolvimento de autonomia volta-se para o
desenvolvimento do protagonismo e da cidadania em direcdo a conquista de

maior de grau de independéncia pessoal.

A seguranca de apoio e auxilio refere-se a garantia de acesso a bens materiais

ou em pecunia para enfrentamento de vicissitudes circunstanciais.

Ainda que em abordagem preliminar importante reter que os direitos garantidos
pela politica de assisténcia social ndo se referem a viabilizacdo do acesso a
outras politicas publicas, o que tornaria a assisténcia social uma politica
processante, com seu campo restrito a provisdo de bens materiais pela via ndo
contributiva. Desse modo, 0 processo de implantacdo da politica de assisténcia
social passa necessariamente pelo aprofundamento do debate acerca das
segurancas sociais a serem afiancadas e sua objetivagcdo enquanto direito de

cidadania.

O carater preventivo da assisténcia social, atribuido a protecdo social basica é
uma inovagdo introduzida pela PNAS/2004. Contrapondo-se a sua funcao
histérica vinculada a minimizar os efeitos da pobreza, naturalizada e estatica,
atraves de acdes emergenciais tradicionalmente executadas pelo “plantédo social”,
introduz a nocao de protecdo como prevencao, cuidado e atencao sublinhando a
existéncia de possibilidades, de constru¢do e de mudanca a serem objetivadas
através dos CRASS.

Como diz Sposati (2007: 6) “a idéia de protecdo social exige forte mudanca na
organizacdo das atencdes, pois implica superar a concepcao de que se atua nas

situacdes somente apos instaladas, isto €, depois que ocorre uma “desprotecao™.

E um conceito que ndo estd pronto, deve ser construido e aprofundado no
cotidiano a partir da orientacdo dada pela politica, assim como as acdes a ele
vinculadas, O que podemos afirmar é que por ser novo ndo ha precedentes nao

sendo possivel releitura de algo ja existente, é preciso criar.
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Esta estabelecido que o CRAS organize, articule e execute servicos de protecao
social bésica, portanto de prevencdo e que se legitime como referéncia a
populacao tanto para o acesso e garantia de direitos socioassistenciais como para
acesso a outras politicas publicas. Desse modo adquire centralidade o debate
acerca das segurancas sociais a serem afiancadas pela politica de assisténcia
social e que materializam a realizagdo dos direitos socioassistenciais, em dire¢céo
a clarificacdo do seu campo especifico e superacdo da idéia equivocada de
transversalidade e processualidade. Como nos questiona Sposati’:
“[...] @ PNAS e o SUAS criam condi¢bes de dar unidade ao direito em todo o territério
nacional. [...] Seguramente entre nés, qualquer um de nés, diz quase assim numa fala
seqliente: a assisténcia social € politica de direito de cidadania e dever de Estado. Mas na
hora da segunda pergunta: - que direitos sdo esses? Isto jA comeca a ficar titubeante ou

divergente. E é a reducao dessa divergéncia, é superar esta auséncia de clareza que nés

temos que caminhar [...]".

hY

Face a amplitude das mudancas a serem operadas na gestdo da politica de
assisténcia social é imperativo que se faca um exame cuidadoso do processo de
implantacdo desse novo modelo na esfera municipal, particularmente com a
instalacdo dos Centros de Referéncia de Assisténcia Social, objeto da presente

dissertagao.

Desenvolvimento da pesquisa

A pesquisa empirica, que deu base ao estudo que ora se apresenta, foi realizada
nos municipios de Louveira e Vinhedo, classificados, segundo o IBGE-2000,
como municipios de pequeno porte (até 50.000 habitantes). Situados na regido
administrativa de Campinas/SP, sua escolha deveu-se a similaridade de suas
trajetorias historicas e de desenvolvimento econdmico, embora apresentem
realidades diversas no que diz respeito aos indicadores sociais. Também a
proximidade da pesquisadora com esses dois municipios foi um fator decisivo.

Assistente social junto a Prefeitura Municipal de Louveira - atualmente

% Anais VI Conferencia Nacional de Assisténcia Social. Prof2 Dr? Aldaiza Sposati. Disponivel no
site do MDS www.mds.gov.br/cnas (CNAS, 2007:99)
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responsavel pela implantacdo da protecdo social basica - e cidada vinhedense,
teve despertado o interesse em compreender como municipios vizinhos, com
caracteristicas sécio-histéricas tdo semelhantes desenvolviam o processo de

implantacdo do SUAS e instalacédo dos CRASS.

A definicdo da dimensao espacial do estudo néo teve a motivacéo de realizar uma
pesquisa comparativa, embora comparagdes entre as duas realidades municipais
tenham sido realizadas ao longo da analise. Nesses termos, esta dissertacéo
buscou captar a forma como a politica de assisténcia social se expressa e se
concretiza nos municipios de Louveira e Vinhedo, procurando desvelar o seu
enraizamento nos territorios, as condi¢cdes atuais de infra-estrutura, o apoio
politico na gestdo municipal, a criagdo de espacos de discussdo democrética e o
envolvimento dos assistentes sociais como condicionantes sob o0s quais a

implantacdo do SUAS se realiza.

Oportuno salientar que a pesquisa foi desenvolvida de outubro a dezembro/2008,
periodo sucedido por mudancgas do cenario politico de Vinhedo, com mudanca na
gestdo municipal e no legislativo. Em Louveira o gestor municipal foi reconduzido
a mais um periodo de administracdo, apresentando alteragcdes somente no ambito
do legislativo. Isto posto, os resultados ora apresentados refletem situacoes e
condic¢des sociopoliticas, que devem ser consideradas a partir da dinamicidade da

realidade social.

No que se refere a politica de assisténcia social, os dois municipios enfrentam a
implantacdo do SUAS a partir de realidades distintas, uma vez que Vinhedo
realizou a descentralizacdo dos servicos de assisténcia social em momento

anterior a aprovacao da PNAS/2004.

Ambos pertenceram ao municipio de Jundiai até 1949, ocasido da emancipacao
de Vinhedo e do qual Louveira foi distrito até 1964, apresentando algumas

caracteristicas de desenvolvimento e marcos histéricos comuns.

Na sua origem, ainda vilas vinculadas ao municipio de Jundiai, eram rota dos
bandeirantes tornando-se, no final do século XIX, com a inauguracédo da estrada
de ferro, rota de escoamento de produtos do interior do estado para a capital. A
sua localizacdo no eixo Anhanguera-Bandeirantes, considerada privilegiada, e o
fato de comporem a regidao administrativa de Campinas (2° PIB do estado em
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2005), revelam a razao para a instalacdo de industrias, ja na primeira metade do
século XX, desencadeando atividade econdmica significativa e que substituiu
progressivamente a original atividade agricola.

Os indicadores sociais dos municipios, contudo, apontam caracteristicas
substantivamente diferentes com relacdo as condicbes soécio-econdmicas da
populacdo. Enquanto Louveira tem 26,2% da populacdo em situagcéo de alta e
muito alta vulnerabilidade social, em Vinhedo somente 5,4% da populacdo

encontra-se nesta condicao.

A pesquisa documental realizada junto as Camaras Municipais de Louveira e
Vinhedo possibilitou a reconstrugéo historica da institucionalizacdo da politica de

assisténcia social nos municipios.

Louveira, elevada a municipio em marco de 1965, aprovou em maio do mesmo
ano (lei n° 02/65) a primeira autorizacdo para cessao de subvencdes a entidades
filantropicas. Isto supbe que o papel do poder publico na origem da assisténcia
social no municipio de Louveira limitou-se ao financiamento de algumas entidades
pré-existentes, medida que historicamente perdeu significAncia dada a atual
presenca reduzida de entidades assistenciais no municipio. A assisténcia social,
que j& aparecia como atividade de governo desde a primeira lei orcamentaria em
1965 (lei n°® 04/65), é introduzida na estrutura administrativa da prefeitura em
1974, vinculada ao gabinete do prefeito e que pode ter determinado o traco

peculiar que traz o protagonismo do poder publico na execucédo das acoes.

Vinhedo foi elevada a municipio em 1949, sendo que a introducdo da assisténcia
social na estrutura administrativa da prefeitura se deu vinculada a saude em 1977.
A primeira legislacdo no campo da assisténcia social consistiu em autorizacao
para o executivo conceder subvencdo a uma entidade filantrépica pré-existente.
Desde a sua origem, tem sido recorrente a aprovacao de subvenc¢des para varias
instituicbes que oferecem servigos assistenciais. Nos dias atuais, com expressiva
presenca de entidades assistenciais, conta com relativa regulacdo para o
financiamento da rede privada através da concessao de subvencdes reguladas,

pactuadas e acompanhadas pelo CMAS.

Observa-se que enquanto a assisténcia social em Louveira tem como

caracteristica o financiamento e execucdo estatais das ac¢bes de assisténcia



27

social, Vinhedo, que também apresenta execucao estatal, conta com significativa

presenca da iniciativa privada com relativa regulacdo para o seu financiamento,

No que se refere & organizacdo da assisténcia social, desde 2001 Vinhedo
instalou unidades de assisténcia social, com o objetivo de descentralizar as acfes
na perspectiva intersetorial. Atualmente conta com trés CRAS, financiados com
recurso municipal, distribuidos geograficamente, sem que a territorializacdo tenha
considerado indicadores de vulnerabilidade social. Louveira percorreu outra
trajetoria, desencadeando a territorializacdo das acbes a partir da aprovacdo da
PNAS, contando com somente um CRAS, também financiado através de recurso
municipal, em territério eleito preponderantemente a partir da anélise do Indice
Paulista de Vulnerabilidade Social (IPVS/SEADE/2000).

Diante dessa breve contextualizacdo, que revela aspectos convergentes e
divergentes entre os municipios, a coleta de dados foi feita por meio de pesquisa
documental e de campo, tendo como principais fontes de dados documentos
oficiais obtidos nas Camaras Municipais de Louveira e Vinhedo e dados do IBGE,
IPEA e demais fontes significativas para a apreensdo do objeto em questdo. As
informacgdes documentais relativas a institucionalizacdo da assisténcia social nos
municipios foram obtidas predominantemente através das Camaras Municipais,
uma vez que as regulacdes oficialmente aprovadas equivalem aos documentos

dos 6rgéos gestores da politica.

Para fornecer elementos que possibilitassem analisar o processo de
reorganizacdo da politica de assisténcia social no ambito municipal, conferindo
centralidade a incorporacdo das matrizes conceituais apresentadas pela PNAS e
pela NOB/SUAS e as mudancas decorrentes, a pesquisa de campo foi
desenvolvida junto aos gestores municipais da assisténcia social, aos
coordenadores da protecdo social basica, trabalhadores dos CRAS e conselheiros

municipais da assisténcia social.
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QUADRO 1 — RELACAO DOS ENTREVISTADOS *

PARTICIPANTES LOUVEIRA VINHEDO
Gestores da assisténcia social 1 1
Coordenador da Protegdo Social Basica - 1
Assistentes Sociais dos CRASs 1 1
Conselheiros municipais representantes do 1 1
poder publico
Conselheiro municipal representante de 1 _
entidade de assisténcia social

Conselheiro municipal representante de R 1

trabalhadores da assisténcia social

A coleta de dados junto aos gestores, coordenadores e conselheiros foi realizada
através de entrevista semi-estruturada (roteiro em anexo), e teve como objetivo
apreender a dinamica do processo de implantacdo do CRAS no ambito da
protecdo social basica do SUAS, buscando captar a concepcédo da politica de
assisténcia social, de protecdo social e identificar as mudancas provocadas a
partir da nova organizacéo proposta. Os sujeitos da pesquisa foram escolhidos de
modo a contemplar a configuracdo do direcionamento técnico e politico em que
esta se dando a implantacdo dos CRASs, com base na visédo de distintos agentes

publicos engajados nesse processo”.

®0s sujeitos entrevistados seréo identificados segundo a legenda abaixo, colocada entre

parénteses ao final de cada depoimento:

Vinhedo

Louveira

Gestor da politica municipal de assisténcia social

G1

G2

Coordenador da Protegéo social Basica

CSPB 1

Assistentes Sociais dos CRAS

AS1

AS2

Conselheiros municipais da assisténcia social representantes do poder publico

CMAS/PP/1

CMAS/PP/2

Conselheiros municipais da assisténcia social representantes da sociedade civil

CMAS/SC/1

CMAS/SC/2

4 Oportuno esclarecer que, como em Louveira o coordenador da protecao social basica é a autora
da presente dissertacdo, foi realizada apenas uma entrevista com a responsavel por esse cargo
em Vinhedo.
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Em um primeiro momento, o grupo focal havia sido escolhido como instrumento
de pesquisa qualitativa junto aos trabalhadores dos CRAS e conselheiros
municipais, e tinha como objetivo captar conceitos, atitudes, crencas e
experiéncias presentes no processo de implantacédo da protecéo social basica. No
entanto, sua realizacao foi inviabilizada, pois o periodo de realizacdo da coleta de
dados coincidiu com a mudanca na gestdo municipal em Vinhedo e com o
processo eleitoral do Conselho Municipal de Assisténcia Social. Em substituicdo
ao grupo focal, foram realizadas entrevistas semi-estruturadas com o0s
trabalhadores do CRAS e conselheiros municipais da assisténcia social de cada
municipio. Os CRASs escolhidos estdo localizados em areas de alta e muito alta
vulnerabilidade social, segundo o IPVS/SEADE/2005 e abrangem territérios com o

seguinte perfil:

QUADRO 2 — PERFIL DOS TERRITORIOS QUE APRESENTAM AL TA E MUITO ALTA
VULNERABILIDADE SOCIAL NOS MUNICIPIOS DE LOUVEIRA E VINHEDO - 2005

LOUVEIRA VINHEDO
N° domicilios particulares 1587 657
N° domicilios improvisados 5 1
Ne total de domicilios 1592 658
Populagéo 6257 2575
Populagdo na area rural 1096 308
Populacéo em &rea urbana 5161 2267

Fonte: IPVS/2005 — Fundacdo SEADE

A presente dissertacao esta estruturada em 4 capitulos:

O primeiro capitulo contextualiza a assisténcia social no Brasil a partir de sua
evolucéo historica, destacando sua introdu¢do como politica de protecao social na
Seguridade Social a partir da Constituicdo Federal de 1988. Com a discussao de
protecdo social, direito social e cidadania, consideradas neste trabalho como
matrizes conceituais introduzidas pela PNAS a partir de 2004, se delineia o
cenario no qual a implantacdo da politica de assisténcia social tem se realizado
no Brasil, refletindo sobre o seu campo especifico de atuacdo, em particular da
protecdo social basica e sua materializacdo através da implantacdo do CRAS.



30

O segundo capitulo apresenta a base material de realizacdo da pesquisa e
consiste na caracterizagdo socio-politico-econdmica dos municipios de Louveira e

Vinhedo, com énfase nas condi¢des institucionais em que se implanta o SUAS.

O terceiro capitulo, com base na pesquisa empirica realizada, analisa a
incorporacdo das matrizes conceituais no processo de implantacdo do SUAS, e
em particular, da protecdo social basica, com a implantacdo dos CRAS na esfera
municipal. A partir da realidade dos municipios de Louveira e Vinhedo, busca
identificar a ocorréncia (ou ndo) de mudancas conceituais e organizativas no
ambito municipal a partir da hierarquizacdo das protecdes, o0 processo de
constituicdo do CRAS como referéncia no territorio, a forma de incorporacdo dos

Seus eixos estruturantes.

O quarto e ultimo capitulo expbe as conclusbes da analise, procurando
apreender, entre avangcos e permanéncias, a direcdo assumida pela assisténcia
social nos municipios pesquisados, especificamente no a&mbito da protecéo social
basica, problematizando os desafios e as possibilidades que emergem para o
processo de consolidacdo da assisténcia social como politica de direitos de

cidadania em ambito municipal.

Os resultados obtidos no percurso investigativo revelam que a apreensdo da
protecdo social basica, em sua dimensdo conceitual, apresenta aspectos que a
aproximam da proposta da PNAS/04, mas ainda enfrenta fragilidades teorico-
metodoldgicas e técnico-operacionais, além de resisténcias para a superacao da
marca emergencial e subsidiaria que tem acompanhado a trajetéria da assisténcia
social, dificultando a delimitacdo de sua perspectiva preventiva. Nao obstante, a
implantacdo dos CRASs, como unidades publico-estatais, demonstra avancgos
para a consolidacdo da assisténcia social enquanto politica publica. Contudo,
importante estar atento para que ndo sejam reduzidas a unidades de atendimento
social regionalizado, reproduzindo tendéncias conservadoras e tuteladoras, que
terminam por nao viabilizar 0 acesso aos direitos socioassistenciais no ambito do

Sistema Unico de Assisténcia Social - SUAS.
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CAPITULO 1

A ASSISTENCIA SOCIAL NA SEGURIDADE SOCIAL — A (DIFi CIL)
CONSTRUCAO DE UMA POLITICA DE PROTECAO SOCIAL NAO
CONTRIBUTIVA

1.1.Protecao social de assisténcia social — explici  tando conceitos e

significados

Desde os anos 1990, o desenvolvimento das politicas sociais brasileiras tem sido
tensionado pela contradicdo que coloca, de um lado, os avancgos do processo de
democratizagéo do Estado e da sociedade, com a institucionaliza¢cdo dos direitos
sociais; e, de outro, o rebatimento das transformacdes societarias decorrentes da
globalizacdo da economia, que fragilizam a objetivacdo das politicas sociais em

direcdo a mudanca do cenario de desigualdades e iniquidades sociais.

Nesse contexto, a assisténcia social tem empreendido esfor¢cos herculeos para
sua regulacdo e normatizacdo, que déem densidade politica e institucional a sua
integracdo ao sistema de protecdo social brasileiro. Situada no campo das
politicas sociais publicas, expressa uma das mediacdes para ampliacdo do
acesso aos direitos sociais de segmentos que deles nunca usufruiram, “com a
redistribuicdo da riqueza socialmente produzida e socializacdo da participacdo
politica dos sujeitos” (SILVEIRA, 2007:97), sublinhando a necessidade de

consolidar um sistema de protecado social publico e universal.

Para a assisténcia social, isso significa retira-la do campo da ajuda e do
clientelismo para inseri-la no campo dos direitos de cidadania, alterando
profundamente as referéncias conceituais e superando formas tradicionais de
organizacao e oferta dos servicos socioassistenciais. Nesse sentido, partimos do
pressuposto de que a politica de assisténcia social sustenta-se no

reconhecimento das vulnerabilidades sociais como expressdes da questédo social
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em suas multiplas dimensbes e na responsabilidade estatal pela garantia da

prote¢éo social aos cidadaos.

A questdo social é aqui entendida como constitutiva do desenvolvimento do
sistema capitalista e “elementarmente determinada pelo traco proprio e peculiar
da relacéo capital/trabalno — a exploragdo” (NETTO, 2004:45). A natureza
excludente do modo capitalista de produgdo vem configurando historicamente as
relacbes sociais a partir da desigualdade na distribuicdo da riqgueza socialmente
produzida e na distribuicio dos meios de produgcdo, mas “permanece
substantivamente a mesma por se tratar de uma questéo estrutural.” (YAZBEK,
2004:33). Da pauperizagdo do final do século XIX as transformacdes societarias
decorrentes da “globalizacdo” no ultimo quartil do século XX, as manifestacdes
dessa desigualdade sdo observadas no ambito econémico, social, cultural e
politico e se encontram “na base da exigéncia de politicas sociais publicas”
(IAMAMOTO, 2004:11), colocando-as no centro da disputa politica em dire¢do ao

seu atendimento através das politicas sociais.

Nesse sentido, a Assisténcia Social, enquanto politica de Seguridade Social,
define seu direcionamento para a cobertura de situacbes de vulnerabilidades e
riscos sociais® através da oferta continua de servicos, programas, projetos e

beneficios, tendo como horizonte o enfrentamento das desigualdades sociais.

Como apresenta Jaccoud, a Seguridade Social “esté identificada a solidariedade
da sociedade com o individuo nas situagbes em que este se encontra em
dificuldades de prover o seu sustento, ou de prové-lo adequadamente” (2007:3),
cujo enfrentamento objetiva-se através de “um conjunto de iniciativas publicas ou
estatalmente reguladas para a provisdo de servigos e beneficios sociais” (idem,
2007:2), sublinhando o direcionamento para o0 reconhecimento publico das
insegurangas sociais, ou seja, das condi¢cbes que comprometem a reproducdo

social dos trabalhadores e de suas familias.

®> Embora nao seja objeto de andlise do presente trabalho, oportuno reconhecer o debate atual em
torno desses conceitos, presentes no texto da PNAS/2004, sobretudo com relacdo a perspectiva
ideoldgica quando utilizados no contexto das propostas de ajustes estruturais de orientacéo
neoliberal. Sua interpretagdo no presente trabalho se da a luz da questdo social e remete as
condi¢cbes de reproducao social, que demandam a interveniéncia de um conjunto de politicas
sociais, entre as quais a assisténcia social.



33

A inseguranca social € uma experiéncia que atravessou a historia (Castel, 2005),
constituindo par com a idéia de protecdo social, cuja equagdo configurou
mecanismos e estratégias para prover necessidades vitais aos individuos frente
as situacdes nas quais nao pudessem prové-las por si mesmos, dando origem ao

gue denominamos sistema de protecao social.

Na sociedade moderna, a origem e organizagao dos sistemas de protecdo social
estiveram ancoradas a cobertura de riscos relativos a perda temporaria ou
permanente da capacidade do individuo para o trabalho. Sob a matriz do
trabalho, num cenario de crescimento econémico e pleno emprego na Europa do
pés Il Guerra até os anos 1970, a aquisicdo de protecdes era feita a partir da
inscricdo dos individuos enquanto trabalhadores em instancias de organizacao
coletiva, protagonizando importantes lutas pela garantia de direitos sociais. Com
substantiva regulacdo estatal no ambito econémico e politico - seja de acesso a
renda através do trabalho, seja de acesso a servigos sociais a todos os cidadaos
através das politicas sociais - os sistemas de prote¢cdo social na Europa,
decorrentes dos Estados de Bem Estar Social (EBES), estavam sustentados na
premissa do equilibrio econdmico em direcdo ao restabelecimento da acumulacéo

capitalista.

Embora se constate a existéncia de varios regimes, conforme a orientacao
politico-ideologica de cada pais, e a correlacdo de forcas em torno do processo
de acumulacéo, todos apontam para a protecédo social como uma politica social

voltada para a reproducgéo social da totalidade da classe trabalhadora.

Os anos 1970 s&o marcados, contudo, pela ocorréncia de mudangas nas
condi¢cbes sociais, politicas e econdbmicas em que a proposta de Estado de Bem
Estar Social foi gestada e desenvolvida. O capitalismo enfrenta nova
desestabilizacdo com a ocorréncia das crises do petréleo, de aumento da inflagdo
e diminuicéo das taxas de consumo e de acumulagao, possibilitando o avango do
neoliberalismo e a defesa da desregulamentacdo da economia em favor da auto-
regulacdo do mercado. Vincula-se a isso a critica neoliberal que atribui como
determinante da crise o proprio Estado de Bem Estar Social, considerado
excessivamente generoso em beneficios e direitos e, portanto, na estrutura

institucional necessaria para processa-los.
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Segundo Silva “na Europa e nos Estados Unidos, o Estado de Bem Estar Social
foi a forma mais expressiva pela qual a sociedade capitalista buscou a regulacao
de conflitos sociais em torno do acesso a riqueza [...], ou seja, foi solucdo para a
crise capitalista. Depois 0 mesmo Estado de Bem Estar Social passou a ser
apontado como causa da crise” (SILVA, 2004:82).

As mudancas no cenario macroeconémico — que provocaram transformacgfes no
mundo do trabalho e na garantia de renda - e a transnacionalizacdo da economia,
comprometeram a manutencdo de um estado nacional fundante para o projeto de
Estado de Bem Estar Social. (COUTO, 2008:67-68). Nos paises centrais do
capitalismo, que apresentavam um sistema de prote¢cao social forte, a introducéo
do ajuste neoliberal enfrentou resisténcia para sua implantagdo. J4 nos paises
periféricos, nos quais a protecdo social ndo estava consolidada nem
universalizada, observou-se um enfraquecimento dos direitos sociais e um
deslocamento do atendimento das demandas sociais para a iniciativa privada,
delineada pela caridade e pelo mérito.

Como analisa Castel (2005: 69), as transformac¢des no mundo do trabalho no final
do século XX decorrentes da globalizacdo da economia, flexibilizacdo das
relacbes de trabalho e aumento do desemprego conduzem a uma mudanca do
paradigma da protecdo social, como conjunto de dispositivos vinculados a matriz
do trabalho, de protecdo das relacGes de trabalho e das trajetorias profissionais,
para um conjunto de dispositivos sob a matriz da cidadania, que afiance
segurancas relativas ao acesso a bens materiais, mas também de acesso a um

patamar basico de condi¢des de vida.

Torna-se necessario encontrar outros mecanismos de atencdo e oferta de
protecdo que nao sO pela via do trabalho, exigindo um deslocamento da
discussdo e aprofundamento da reflexdo quanto a causalidade da desprotecéo
social, sua multidimensionalidade e a configuracdo do conjunto de direitos de
cidadania.

No Brasil, o sistema de protecdo social também teve seu desenvolvimento
vinculado a matriz do trabalho, embora em um contexto sdcio-politico-econdémico
diverso daquele vivido nos paises capitalistas centrais. O colonialismo,
caracteristica da evolucdo soécio-historica brasileira, cunhou a relacdo de
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subordinacéo e de dependéncia ao capital estrangeiro, circunscrevendo o Brasil a
periferia do capitalismo, cujos rebatimentos sao percebidos na formacao social
brasileira, na estruturagdo do Estado e na evolugdo das politicas sociais.

A configuracdo do sistema de protecao social brasileiro e dos direitos sociais foi
marcada por um conceito de cidadania diverso daquele que constituiu o Estado
de Bem Estar Social europeu, em que a defesa por melhores condigdes de vida
para toda a sociedade esteve na pauta dos movimentos revolucionarios do final
do século XIX até os movimentos sindicais, tendo sido relativamente incorporada
na constituicdo dos EBESs. No Brasil, essa luta foi mediada pela inscricdo dos
trabalhadores no processo de industrializagdo do pais a partir da década de 30,
que de saida fragmentou a sociedade em cidad&os porque trabalhadores e “os

outros”, porque pobres.

Conforme esclarece Raichelis “ao contrario do que aconteceu historicamente com
0 capitalismo nos paises centrais, o Estado nos paises periféricos, e o brasileiro
em particular, ndo criou condicbes para a reproducdo da totalidade da forca de
trabalho, nem estendeu direitos de cidadania ao conjunto da classe trabalhadora,
excluindo imensas parcelas da populacdo do acesso as condi¢des minimas de
sobrevivéncia” (RAICHELIS, 2005:69)

O reconhecimento da condicdo de cidaddo ocorreu somente aqueles cujas
profissdes estivessem regulamentadas por lei e, portanto, participassem do
processo de acumulacao, configurando a cultura de cidadania impressa no pais.
O acesso a direitos sociais vinculava-se desde a sua origem a posi¢do que o
trabalhador ocupava no processo de producdo, devidamente regulada por lei,
tendo sido ampliado também através dessa matriz — reconhecimento legal e
manutencdo do processo de acumulacdo — reiterando a idéia de cidadania

vinculada ao trabalho.

Santos (1979:74) analisa que o conceito de cidadania no Brasil tem sua origem
“ndo em um cdédigo de valores politicos, mas em um sistema de estratificacéo

ocupacional”, o que denomina cidadania regulada.

Como aponta Santos, essa associacao “proporcionara as condi¢des institucionais
para que se inflem, posteriormente, os conceitos de marginalidade e de mercado

informal de trabalho” abrangendo trabalhadores que, embora desenvolvessem
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atividades em condi¢cOes estaveis, ndo obtiveram sua ocupacado regulamentada

por lei, desempregados, subempregados, além dos trabalhadores rurais.

Fleury (1995:44), ao elaborar o conceito de cidadania invertida ilumina a analise
sobre essa parcela de trabalhadores ndo-cidadaos, que ao serem excluidos dos
mecanismos oficiais de garantia de direitos sociais passam a compor 0 universo
de politicas assistenciais, instaveis, com base na caridade e no voluntariado,
mesmo quando desenvolvidas por instituicdes estatais. Sdo os “invisiveis” ao
capital (SPOSATI, 1995), idéia que sera retomada adiante na discussao sobre a

assisténcia social enquanto direito social.

Importante fixar que a perspectiva de cidadania e de direitos sociais no Brasil, ao
dar centralidade a manutencdo das condicdes de acumulacdo do capital,
restringiu o usufruto de direitos para o conjunto da classe trabalhadora,
repercutindo na direcdo assumida pelas politicas sociais. O carater da intervencao
do Estado na objetivacdo da protecdo social subordinou-se, assim, mais aos
interesses do capital do que aos interesses do trabalho, o que nado impediu,
contudo, que segmentos organizados da classe trabalhadora obtivessem

importantes conquistas em suas lutas.

Por outro lado, o “modelo fordista-keynesiano” possibilitou que o Estado, nos
paises centrais do capitalismo - embora com o objetivo precipuo de manutencao
das condicbes de acumulacdo do capital - se tornasse o regulador das relacdes
econbmicas e sociais, viabilizando a configuracdo de uma esfera publica, de
negociacdo e de disputa das forcas sociais, de mediacdo de conflitos,
fortalecendo a democracia.

No Brasil, dadas as caracteristicas socio-histéricas de conformacao do Estado em
defesa de interesses privados, aliadas a sucessdo de governos autoritarios e
repressores, pouco interveio para a consolidagéo de instituicbes democréticas e a
configuracéo da cidadania e dos direitos sociais como bem publico.
“No caso brasileiro, a prépria conformacao das classes sociais e todos os conflitos basicos
foram permanentemente mediados pelo Estado capturado pelos interesses da burguesia,
gue a esta se associa para a reproducdo das condi¢cdes de acumulagcdo e apropriacao

privada do capital. Do ponto de vista ideoldgico-cultural, o Estado foi figura de proa na

organizacdo da hegemonia das classes burguesas, o que contribuiu para a manutencao
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do consentimento das classes dominadas a respeito de sua préopria dominagéo.”

(RAICHELIS, 2005:71)

Embora adotando a mesma matriz para implementacdo dos direitos sociais, 0
Brasil, mesmo no periodo de expansdo da economia nos anos 1970, o chamado
“milagre econdmico”, sustentou o seu desenvolvimento na producdo e
acumulacdo de capital em detrimento das condicfes de trabalho e de vida dos
trabalhadores. A politica econbmica caracterizava-se pela geracdo de alta
concentracdo de renda, pelo aprofundamento da exploracdo do trabalho, num

cenario de forte repressao politica e restricdo de direitos sociais e politicos.

No que se refere as politicas sociais, observa-se, de um lado, a ampliacado de
programas assistenciais, definidos de forma centralizadora e autoritaria; e, de
outro, a transformacado das politicas sociais - como saude, educacao, habitacdo -
em campo de investimento e lucratividade do capital privado. A ampliagcdo das
politicas sociais observada nesse periodo ocorre, assim, em um contexto de
modernizacdo conservadora, assentada, segundo Raichelis (2005:92): “sobre a
l6gica permanente de privatizacdo dos ganhos e socializacdo das perdas,
favorecendo a simbiose entre interesses estatais e privados em detrimento dos
interesses publicos. Agora, a questdo social passa a ser tratada por meio da
articulagcao assisténcia/represséo.”

N&o é dificil compreender como o Brasil atingiu indices tdo preocupantes de
desigualdade social, quando se constata que historicamente a intervengcéo do
Estado esteve priorizou a defesa de interesses privados, incorporando de modo

subordinado interesses das classes trabalhadoras.

Oportuno ressaltar que, enquanto na Europa o Estado de Bem Estar Social, em
suas diversas formas de realizacdo, desenvolveu-se a partir de um pacto politico,
onde 0os movimentos sindicais protagonizaram a luta por direitos sociais, no Brasil
foram os movimentos sociais que impulsionaram a construcdo de um modelo de
regulacdo social que buscou vincular democracia e cidadania, configurando o
processo de redemocratizacdo do pais nos anos 80, objetivado na Constituicao
Federal de 1988.

De inspiracdo no modelo social-democrata de protecdo social, delineava-se a

construcdo de direitos sociais garantidos pelo Estado com base nos principios de
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universalidade e igualdade, possibilitando a consolidacdo da democracia, da

participagcédo da sociedade e por consequéncia a efetivacdo da cidadania.

Se, por um lado, ocorria um novo ordenamento soOcio-politico em direcdo a
consolidacdo da democracia e de um Estado Social — que garante as condi¢cdes
de reproducéo social através de um conjunto de acdes estatais de protecdo social
na condi¢cao de direito social (BEHRING e BOSCHETT]I, 2006:97) - por outro, com
o rebatimento das mudancas no cenario politico-econdmico internacional, ocorria
um contra-movimento que dificultava a efetivacdo do ordenamento recém

instituido pela Constituicdo Federal brasileira.

Importante lembrar a elaboracdo em 1989, do “receituario” dos organismos
internacionais (Banco Mundial, Banco Interamericano de Desenvolvimento e
Fundo Monetario Internacional) para a crise das economias periféricas, conhecido
como Consenso de Washington. Adotado no Brasil, as orienta¢cdes prescritas a
partir da doutrina neoliberal, previam estabilizagdo da economia, reforma do
Estado para reducdo dos gastos sociais e privatizagdo de servigos estatais,
aumento da competitividade da economia atraveés da abertura comercial, inclusive
com reforma tributaria, introduzindo o Brasil em novo ciclo do processo de

globalizagcéo e desregulamentacéo das politicas sociais.

No caso brasileiro, o quadro do final do século XX, das transformacgfes
societarias, das relacdes de trabalho e de globalizacdo da economia € agravado
pelo aprofundamento da desigualdade social e pelo crescimento da pobreza —
produzidos e herdados do “modelo” de desenvolvimento adotado no pais - sem
gque a recém-inaugurada Seguridade Social estivesse institucionalmente

consolidada.

E nesse contexto que temos a Assisténcia Social incluida na Seguridade Social,
portanto no campo dos direitos de protecéo social, demandando a construcéo de
outros aparatos legais para sua conformacao.

A aprovacao da Constituicdo Federal (1988) e da LOAS (1993) representou
avancos para a construcdo da Assisténcia Social como politica publica de
primazia do Estado. No entanto, como abordado anteriormente, esse processo
desenvolveu-se sob um contexto de expansdo do ideario neoliberal, incorrendo

em inflexdes das politicas sociais na dire¢do consagrada pela CF-88.
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Na defesa da auto-regulacdo da economia através do mercado e da reducéo da
intervencdo do Estado junto as politicas sociais, um conjunto de medidas
subordinadas as orientagbes dos organismos internacionais transferiu para a
iniciativa privada a responsabilidade pela oferta de servicos de carater publico,

desfigurando o conceito de direitos sociais.

A Assisténcia Social, cujo status como politica publica havia dado a “largada” para
ampliacdo de direitos de cidadania, teve seu reconhecimento dificultado pela
proposta de reforma (conservadora) do Estado, sendo reiterada a natureza
compensatoria das primeiras medidas de protecédo social originadas no berco do

liberalismo.

Importante reconhecer que, na assisténcia social, o impacto das medidas de
ajustes estruturais adotadas a partir dos anos 1990 ocorreu diferentemente das
outras politicas sociais, como a saude e a educacéo que, por ja se configurarem
como politicas publicas sofreram inflexdes mais severas no que diz respeito a sua

mercadorizacao.

No caso da assisténcia social, 0 que se instituiu como direito social continuou a
ser tratado como dever moral, no qual as entidades da sociedade civil, em nome
da solidariedade social, desenvolviam ac¢des focalistas e seletivas, desconectadas
do necesséario enfrentamento das expressdes da “questdo social” pela esfera

publica.

A perspectiva neoliberal se apropriou da politica de assisténcia social de maneira
residual e complementar ao mercado, deslocando para a sociedade civil a
responsabilidade do Estado na garantia do atendimento as necessidades sociais.
Na defesa da idéia de que o desenvolvimento social decorre do econdmico,
encontrou campo “fértil” para aprofundar a subordinacdo da politica social a
politica econbmica e os cidaddos ao mercado. E, no caso especifico da
assisténcia social, de aprofundar seus vinculos com a benemeréncia e o
solidarismo social, no momento em que, alcada a politica de seguridade social,
encontrava as condi¢Oes histéricas para a ruptura com sua pesada heranca
cartorial e patrimonialista.

"Assim é que se chega ao ano de 2003, com uma avancada descaracterizacdo dos

direitos, tdo duramente conquistados, reduzidos paulatinamente a esfera do voluntarismo,
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do favor, e deslocados para a insélita e descontinuada base solidaria de atendimento, a
cargo da sociedade. Uma gestdo assim encaminhada ficou caracterizada distintamente
nessa historia, porque deixou um legado de dificil desmonte, sobretudo por néo ter logrado
implementar, e nem cogitar, o processo de universalizacdo da protecéo social, por meio da

correta provisdo da politica publica de assisténcia social” (LOPES, 2006:78)

Decorridos 10 anos da aprovacdo da LOAS (1993), periodo dos governos
Fernando Collor de Mello/ltamar Franco (1991-1994) e Fernando Henrique
Cardoso (1995-1998 e 1999-2002), de orientacéo neoliberal, foi a partir de 2003,
com o governo Lula, que as condigbes sOcio-politicas contribuiram para o
fortalecimento da centralidade do Estado na organizacdo e implementacdo da
politica de Assisténcia Social, objetivadas com a aprovacdo da PNAS em 2004,
da NOB/SUAS (2005) e NOB/RH (2006).

Estes marcos regulatérios propdem a construcdo de uma relacdo Estado-
sociedade, na perspectiva da consolidacéo da garantia de segurangas sociais, do
provimento de condi¢gdes para atender contingéncias sociais, da universalizacao
dos direitos sociais e do enfrentamento das desigualdades socioterritoriais
(PNAS, 2004:33), inaugurando uma nova etapa em direcdo a realizacdo dos

direitos de cidadania no ambito da assisténcia social.

Referir-se a Assisténcia Social como um sistema de protecdo social supde,
portanto, compreender que sua organizacado e desenvolvimento sado configurados
historicamente, dadas as condi¢cdes sociais, politicas e econbmicas de uma
sociedade onde as relagbes sociais determinam em Ultima instancia sua
abrangéncia, complexidade e cobertura. Como afirmam Silva, Yazbek e
Giovanni, “0s modernos sistemas de protecdo social ndo sdo apenas respostas
automaticas e mecanicas as necessidades e caréncias apresentadas e
vivenciadas pelas diferentes sociedades. Muito mais do que isso, eles
representam formas historicas de consenso politico, de sucessivas e
intermindveis pactuacdes que, considerando as diferencas existentes no interior
das sociedades, buscam, incessantemente, responder a pelo menos trés
questdes: quem sera protegido? Como sera protegido? Quanto de protecao?”
(Giovanni, Silva e Yazbek, 2008:18).

Como apresenta a PNAS (2005:19):
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“A protecdo social de Assisténcia Social consiste no conjunto de ag¢fes, cuidados,
atengOes, beneficios e auxilios ofertados pelo SUAS para reducdo e prevencao do
impacto das vicissitudes sociais e naturais ao ciclo da vida, a dignidade humana e a

familia como nucleo bésico de sustentacao afetiva, bioldgica e relacional.”

Tal definicdo delimita o campo de acdo da assisténcia social e aponta para a
compreensao da determinacdo socio-histérica das vulnerabilidades sociais e seu
enfrentamento na condicdo de direito social. Dado o cenario social brasileiro, de
grande desigualdade social, pode configurar-se como uma politica social de
amplo alcance “podendo organizar-se ndo apenas para a cobertura de riscos
sociais, mas também para a equalizacdo de oportunidades, o enfrentamento das
situacbes de destituicdo e pobreza, o combate as desigualdades sociais e a

melhoria das condi¢des sociais da populacdo”. (JACCOUD, 2007:3).

Entretanto, é preciso analisar 0os condicionantes sdcio-politico-econdmicos que
configuram o cenario no qual a assisténcia social tem se desenvolvido e que
incidem no processo de sua consolidacdo como politica publica de protecdo

social.

Segundo Sposati (2004:31):

“[...] o @mbito de uma politica social &€, em grande parte, resultante do processo histérico
politico e, por conseqiiéncia, das orientacdes que uma sociedade estabelece quanto as
necessidades de reproducdo social que terdo provisdo publica, isto é, aquelas que
transitam da responsabilidade individual e privada para a responsabilidade social e

publica.”

Desse modo, a politica de assisténcia social, enquanto mediacéo entre Estado e
sociedade, é determinada pela relacdo entre as for¢cas sociais e politicas na qual
se funda e que repercutem na legitimidade do seu estatuto de politica publica.
Paiva (2006) aponta a trajetéria historica da assisténcia social no campo da
benemeréncia como elemento fortalecedor da perspectiva conservadora que
“desclassifica o0 gasto social no direito nao-contributivo como favor, como

improdutivo e, assim, indesejavel” (PAIVA, 2006:10).

A autora afirma que é na correlacdo de forcas sociais e politicas que sao
estabelecidos os padrdes de acesso a bens e servicos a serem viabilizados
através das politicas sociais, cuja densidade politico-emancipatoria possibilita
configurar-se como mecanismo de distribuigdo de riquezas. (PAIVA, 2006:6-7)



42

Entretanto a perspectiva conservadora reforca “uma cultura moralista e autoritaria
que culpa o pobre por sua pobreza” (YAZBEK, 2004:19), dificultando sua insercao
no processo de reproducdo social como uma politica social. Sua caracterizacao
como ajuda, de carater moral e humanitario no atendimento de uma caréncia &
destituida da dimensdo econémica e politica, dificultando o seu reconhecimento

como politica publica.

Como analisa Nozabielli (2008:42), historicamente a assisténcia social tem sido
explicada “a partir de sua manifestacdo imediata, desprovida de mediacdes que
possibilitem apreender os nexos que lhe dédo sentido no contexto das relagbes
sociais”. Associada a benevoléncia configurou-se como uma pratica “natural”
inerente a solidariedade entre individuos, com presenca subsidiaria do Estado e
reiterada pelo ideario neoliberal predominante na sociedade brasileira que
considera a protecdo social do ambito privado e n&o publico. Agrega ainda
Mestriner (2001), que o reconhecimento das necessidades sociais pelo Estado
tem sido mediado por organizacbes privadas, “truncando a possibilidade de

efetivagdo da cidadania dos segmentos fragilizados” (MESTRINER, 2001:17).

A introducédo da Assisténcia Social no campo da Seguridade Social demandou
uma redefinicdo da relagéo entre Estado e sociedade. Ao reconhecer a dimensao
coletiva da necessidade social assumiu que o0 seu atendimento € de
responsabilidade estatal, estabelecendo uma relacdo direta com a populacéo e
mediando a relacdo desta com a rede de protecdo social, composta também
pelas organizacbes privadas, que devem nela inserir-se para prestar um servigo

de carater publico.

Nesses termos, definir a assisténcia social como uma das politicas de protecao
social ndo contributiva, lhe atribui a responsabilidade de garantir determinadas
segurancas face as fragilidades das condi¢cdes de reproducdo social, através da
gestdo de servicos, programas, projetos e beneficios institucionalmente
estabelecidos. Essa condicdo possibilita alargar o conceito de protecao social
para além do seguro praticado sob a matriz do trabalho e da contribuicédo prévia,
na perspectiva de constituicdo dos direitos de cidadania. llumina uma parcela
significativa da populagéo brasileira, ndo s6 a que esta a margem do sistema de
protecdo social “classico” (atrelado ao trabalho formal), mas aquela que demanda

um conjunto de atencdes relativas ao ciclo de vida, desvantagens pessoais,
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sociabilidade, pertencimento e sobrevivéncia, dando visibilidade a dimenséao e

amplitude das manifestacdes da questdo social.

Uma politica de protec¢éo social ndo contributiva como a assisténcia social, deve
voltar-se, como define a LOAS, para todos que dela necessitarem. A pobreza e a
desigualdade social, inerentes ao modo capitalista de producéo, sdo expressdes
da questao social, assim como a violéncia, as questdes de raca, género e tantas
outras situagdes de violacéo, discriminacdo e preconceito que compdem o cenario
de vulnerabilidades e riscos sociais, para além da auséncia ou insuficiéncia de

renda, e que se referem as condicdes de vida e de sociabilidade.

Assim sendo, a assisténcia social é colocada em outro patamar - o patamar do
direito social, da cidadania, da igualdade e da equidade. A PNAS/2004 apresenta
concepcOes e fundamentos para superacdo do conservadorismo e mudanca do
paradigma da tutela para o direito social. No entanto, em pleno século XXI, em
meio a profundas transformacdes societarias e inegavel desenvolvimento cultural
e cientifico, de compreensdo da pobreza e das desigualdades sociais como
manifestacbes da questdo social, ainda encontram-se resisténcias - vinculadas a
pesada heranca do processo de desenvolvimento da assisténcia social no pais —
para o reconhecimento da politica de assisténcia social como uma politica

publica, de protecdo social e de direito de cidadania.

1.2. De pratica benemerente a politica publica

A inscricdo da Assisténcia Social como acgdo de natureza publica data da década
de 40 com a criacdo da Legido Brasileira de Assisténcia (LBA), vinculada ao
Ministério da Previdéncia e Assisténcia Social (1969) e, posteriormente, integrada
ao Sistema Nacional de Previdéncia e Assisténcia Social (1977), desenvolvendo
até 1995 - através de convénios firmados predominantemente com entidades
privadas - programas de assisténcia a crianca (creches, alimentacdo, etc.),
nutricdo materno-infantil, acdes de legalizacao juridica aos cidadaos, assisténcia
aos idosos, as pessoas com deficiéncia, bem como programas de educacgéo para
o trabalho voltados a populacdo em situacéo de pobreza e desemprego.
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A abrangéncia de sua atuacdo levou a construir a idéia de que a assisténcia
social é complementar a outras politicas sociais, colocando-a na processualidade
do acesso a bens e servicos sem necessariamente delimitar seu campo

especifico.

A LBA tornou emblematica a presenca das primeiras-damas no campo da
assisténcia social, alcangando capilaridade institucional indiscutivel, embora isso
nao tenha significado uma relagdo descentralizada nem de articulacdo entre as
esferas de governo. “Considerando sua capilaridade, legitimidade politica e
expressdo nacional, a LBA impregnou a concepc¢ao e a atuacao de organizagbes
privadas e publicas na area de assisténcia social.” (NOZABIELLI, 2008:45)

Como analisam Draibe e Aureliano (1998), os programas de assisténcia social no
Brasil foram desenvolvidos por diversos 6rgéos - publicos ou privados - nas trés
esferas de governo e portavam um carater fragmentado, indefinido e instavel
devido a caracteristica temporaria e emergencial dos servicos e beneficios. O
Estado intervinha subsidiariamente através de subvencdes, isencdes e

transferéncias.

A assisténcia social consolidou-se no decorrer da historia, como uma benesse,
estatal ou privada, através de auxilios circunstanciais e imediatistas, sem conexao
com os determinantes socio-politico-econdmicos que a demandavam e
sustentavam. A idéia de ser "coisa da solidariedade(..)] préatica social da rede de
solidariedade da sociedade civil (...) sinbnimo de assistencialismo” (CARVALHO,

1997:71) sublinhava a fragilidade no debate enquanto politica social.

E no contexto da redemocratiza¢do do pais, no inicio dos anos 1980, que um
conjunto de forcas sociais se mobiliza, configurando um movimento de resisténcia
e de luta por mudancas politicas, econdmicas e sociais. Processo de ampla
participacdo popular, que coloca em questdo a responsabilidade do Estado no
campo das politicas sociais e que potencializa a assisténcia social como politica
publica a partir do debate acerca dos “novos rumos” da salude e da previdéncia
social. Segundo Sposati (2006:118), a setorizacdo dessas politicas e a
consequente necessidade de redirecionamento da gestdo dos beneficios nao
contributivos, retirando-os da Previdéncia Social, possibilita o deslocamento da
assisténcia social da condicdo de uma prética social para a condicdo de politica
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publica. “E aqui que a assisténcia social ganha terreno para ser concebida como
campo de politica publica, com responsabilidades a dar conta, deixando de ser
mero campo de iniciativas”. (SPOSATI, 2006:118)

Sua introducdo no texto constitucional, embora néo tenha sido resultado de “um
movimento especifico de expansdo e consolidacdo da gestdo republicana da
assisténcia social” (SPOSATI, 2006:119), de similar expressdo como ocorreu na
politica de saude, foi fruto da mobilizagdo de setores da academia, de
trabalhadores do setor publico federal, de entidades representativas de
assistentes sociais e organizacfes sociais para aprofundamento do debate acerca
de sua concepg¢do enquanto politica publica de protecdo social ndo contributiva,
com o intuito de acumular conhecimento que lhe pudesse assegurar novas bases

técnicas e cientificas.

Nesse debate, ainda no periodo pré-constituinte, ja se identificavam os problemas
da assisténcia social no Brasil: concepcdo assistencialista e clientelismo,
insuficiéncia de recursos, fragmentacao institucional, superposicao de acdes das
trés esferas de governo, excessiva centralizacao financeira e politica no ambito

dos programas federais.

O debate vai adquirindo consisténcia apos a promulgacdo da CF, com a
elaboracdo das leis infra-constitucionais, constituicbes estaduais e as leis
organicas municipais. Configuraram-se como mediacfes posteriores para a
decodificacéo das diretrizes do novo pacto federativo e das responsabilidades do
Estado, cujas discussbes envolveram o poder publico, trabalhadores da
assisténcia social, entidades de representacdo dos assistentes sociais,
organizacdo de gestores estaduais e municipais, movimentos sociais em defesa
da crianca e do adolescente, das pessoas com deficiéncia, dos idosos,
movimento estudantil, universidades e organizacdes filantropicas (NOZABIELLI,
2008:57).

A regulamentacdo da assisténcia social consolidou-se cinco anos apés a
promulgacéao da Constituicdo Federal/1988, com a aprovacao da lei n® 8742/1993
que dispde sobre a Lei Organica de Assisténcia Social (LOAS). Importante
salientar que a lentiddo desse processo deveu-se a rearticulacdo das forcas
conservadoras no Brasil com a eleigdo de Fernando Collor de Mello e sua defesa
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de “moralizac&o” do Estado, o rebatimento da crise econémica mundial no Brasil e
consequentes medidas subordinadas a organismos internacionais (FMI, Bando
Mundial, entre outros) para “enxugamento” da maquina estatal (em especial com

gastos sociais).

Sem desconsiderar que a regulamentacdo da assisténcia social se deu em um
processo lento e contraditorio, a LOAS representou avango significativo no
tocante & concepcdo, organizacdo e abrangéncia da politica de assisténcia social,

dando as bases de sustentacdo para a sua municipalizacao.

A municipalizacao iniciada em 1988 caracteriza-se pelo deslocamento de poder e
de responsabilidades para o nivel local, com o intuito de disponibilizar servi¢cos
publicos essenciais em correspondéncia as demandas e caracteristicas locais e
regionais, bem como possibilitar a participacdo democratica da sociedade civil nas
decisfes relativas aquela municipalidade. Com a participacdo e controle social,
racionalidade e alteracédo da relacdo intergovernamental e a democratizagédo das
estruturas estatais, diretrizes da municipalizacdo, foram estabelecidas as bases
para o processo de reforma do Estado brasileiro. No entanto, embora Estado
federativo, o legado de sucessivos governos autoritarios e, portanto, de forte
concentracdo da autoridade politica e fiscal, caracterizavam o pais como um
Estado unitario cuja relacédo intergovernamental era marcada pela dependéncia
politica e econdmica e, em consequéncia, por acdes paternalistas e clientelistas.
“Explica-se dessa forma o carater distorcido e assimétrico da distribuicdo de
recursos e de poder da nossa ‘federacdo’, ao contrario do ‘federalismo
municipalista’ de outros paises” (SPOSATI, 1990:14).

A recuperacdo das bases do Estado federativo com a CF/1988 provocou uma
profunda alteracdo nas relacdes intergovernamentais: 0s municipios e estados
tornam-se entes federados, autbnomos e soberanos, conformando novas bases
institucionais sobre as quais a esfera federal ndo dispunha mais dos mesmos
“mecanismos para alinhamento dos governos locais — autoridade politica
delegada pelo centro e centralizacéo fiscal” (ARRETCHE, 1999:114). Para que a
descentralizacdo de politicas sociais ocorresse, era necessaria a adesao dos
governos locais para assumirem as atribuicdes e responsabilidades de sua
gestdo. Segundo Arretche (1999:136), os atributos estruturais dos municipios, ou

seja, a capacidade fiscal e administrativa do governo local para assumirem a
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gestdo das politicas e os requisitos institucionais das politicas sociais,® sdo
determinantes para que ocorra a adesdo dos municipios.
“[...] a adeséo dos governos locais a transferéncia de atribuicdes depende diretamente de
um célculo no qual sao considerados, de um lado, os custos e beneficios fiscais e politicos
derivados da decisdo de assumir a gestdo de uma dada politica e, de outro, os proprios

recursos fiscais e administrativos com os quais cada administracdo conta para
desempenhar tal tarefa” (ARRETCHE, 1999:115).

Guardada a diversidade dos aspectos politicos, administrativos, financeiros e de
gestdo que esse processo vem assumindo nos municipios, a assisténcia social,
dada a histérica opacidade de suas atribuicbes e competéncias, a utilizacdo
politica das suas acdes e a auséncia de um carater técnico, portanto marcada
como um “assunto de politicos” (SPOSATI, 1990:29), teve dificultada sua

demarcacao enquanto politica publica de direitos.

Atrelado a isso, a institucionalizacdo da presenca das primeiras-damas no campo
da assisténcia social - que no Estado de S&o Paulo j& havia alcancado
significativa expressao com a criacdo do Fundo de Assisténcia Social do Palacio
do Governo (1968) — ganha “reforcos” com a disseminacdo em 1983 dos Fundos
Sociais de Solidariedade em 524 municipios paulistas (incluindo os municipios
objeto desta dissertacdo), delineando o cenario em que devera instituir-se

enguanto politica social publica na esfera municipal.

E com a aprovacdo da LOAS que se inicia o processo de municipalizacédo da
politica de assisténcia social. Através de um desenho institucional que articulava
as trés esferas de governo, deu centralidade ao poder local no comando e
organizacdo da politica de assisténcia social a partir da diversidade de
caracteristicas e demandas territoriais; normatizou e estabeleceu requisitos para a
qualificacdo da gestdo da politica, estabelecendo instrumentos basicos para sua

operacionalizacao na esfera municipal.

Na metade dos anos de 1990, houve grande movimentacdo nos municipios
brasileiros para realizar as adequacfes necessarias para a gestdo da politica de
assisténcia social, sobretudo apdés a aprovacdo da NOB/1997, que regulava a
sistematica de financiamento e a criacdo dos Conselhos Municipais, Fundos

6 Compreendem um conjunto de incentivos e condi¢des, inclusive de financiamento, por parte do
nivel federal, tratados pela autora como estratégias de inducgéo,
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Municipais e elaboracdo dos Planos Municipais de Assisténcia Social como
condigdo para habilitagdo dos municipios para a transferéncia de recursos das
esferas estaduais e federal. Como apresenta Gomes (2008: 221), no periodo
entre 1995 e 1998, 76,6% dos municipios brasileiros implantaram os Conselhos
Municipais de Assisténcia Social, em meio a um cenario ambiguo de

fortalecimento da figura das primeiras-damas.

Havia uma tensdo entre a implantacdo da politica de assisténcia social e a
atuacao dos Fundos Sociais de Solidariedade. As mudancas ocorridas no ambito
federal em 1995, com a extingcdo da LBA e criagdo do Programa Comunidade
Solidaria, “modernizam” a atuacdo das primeiras-damas que, sob o aparato
estatal, utilizando infra-estrutura e recursos financeiros, contribui para a negacéo
da presenca e responsabilidade do Estado na implantacdo da politica de
assisténcia social. No Estado de Sao Paulo, segundo Gomes (2008), nesse
periodo o FUSSESP havia atingido maior visibilidade “revestido de funcbes
integradoras intersetoriais entre diferentes secretarias e 6rgaos da administracao
estadual’ e com uma estrutura administrativa com 18 escritdrios regionais para
assessoria as primeiras-damas dos 624 municipios existentes (GOMES,
2008:217).

Nao é dificil concluir que a histérica subordinacdo dos municipios em relagédo as
esferas estaduais e federal, marcada pelo clientelismo, influencia sobremaneira
para que o modelo de assisténcia social prevalente fosse o de maior visibilidade
politica. Esse “paralelismo”, tanto da esfera federal como da estadual, acabou por

ser reproduzido na esfera municipal.

Outro viés importante foi a legitimacdo do voluntariado através da lei n°® 9608/98,
vindo na contramao da responsabilizacdo estatal na garantia de acesso a bens e
servicos da assisténcia social, demonstrando as repercussdes do avango do
ideario neoliberal no contexto sécio-politico-econdmico brasileiro e reproduzido

nas esferas municipais.

Nesse cenario se desenvolvia o processo de municipalizacdo da politica de
assisténcia social, com a discussdao e implementacdo das instancias de

participagéo e controle social nas esferas municipais e estaduais. Conforme relato
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de Rosa Eliza Berton Federici’, membro da Frente Paulista de Dirigentes da
Assisténcia Social a época, a criacdo da Secretaria de Assisténcia Social — SAS,
do entdo Ministério da Previdéncia e Assisténcia Social, foi fator preponderante
para desencadear o processo de institucionalizacdo do controle social e a criacao
dos Conselhos Municipais de Assisténcia Social - CMAS no Estado de S&o Paulo,
bem como em outros estados. Os escritorios estaduais da Secretaria de
Assisténcia Social, cujas equipes eram compostas por técnicos da recém extinta
LBA, iniciaram um processo de divulgacao e capacitacédo da esfera estadual e dos
municipios acerca do conteudo da LOAS, em direcdo a construcdo do sistema
descentralizado e participativo. O objetivo era desencadear o processo de
municipalizacdo da politica de assisténcia social, dando énfase ao artigo 30 da
LOAS, que exigia a elaboracdo de Planos de Assisténcia Social, bem como a
criacdo de Conselhos e Fundos financeiros. Essa iniciativa ganhou reforcos a
partir da formacdo de um grupo de trabalho composto por técnicos da SAS,
gestores municipais membros da Frente Paulista e da propria secretaria estadual,
que passaram a percorrer as regidbes do estado para mobilizar gestores
municipais em torno da criagdo dos CMASs e FMASs.

GRAFICO 1 - EVOLUCAO DA CRIACAO DOS CMASS NO ESTADO DE SAO PAULO E NA
REGIAO ADMINISTRATIVA DE CAMPINAS — 1991 - 2003
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Fonte: Fundacdo SEADE

" Em 04/02/2009, através de contato via correio eletrdnico, com Rosa Eliza Berton Federici, esta
pesquisadora obteve um breve relato do processo de implantacdo dos CMAS no Estado de S&o
Paulo. Segundo Federici, ndo existe documento oficial que apresente o registro desse processo.
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O resultado desse trabalho foi que, entre 1995 e 1997, 501 municipios paulistas
criaram os CMASs e os FMASSs, representando 78% do total do estado de Sé&o
Paulo. Na regido administrativa de Campinas®, com expressiva participacéo nesse
processo de mobilizacdo dos gestores municipais, no mesmo periodo 78% dos

municipios criaram suas instancias de participacao e controle social.

Um balanco das conferéncias estaduais®, apresentado na Il Conferéncia Nacional
de Assistencial Social realizada em 1997, demonstrou a inexisténcia de
reordenamento institucional articulado entre as trés esferas de governo,
permanecendo a realizacdo de acdes de carater fragmentado, descontinuo e
focalizado em alguns segmentos (GOMES, 2008:222). Isto significa que, apesar
do processo de municipalizagao ter sido iniciado em 1983, as adequagbes na
esfera municipal ndo se apresentavam suficientes para a alteracdo do quadro em

gue historicamente a assisténcia social se realizava.

Em 1998 foi aprovada a 12 Politica Nacional de Assisténcia Social, configurada
como marco regulatério formulado no governo FHC. Apesar de ter sido alvo de
criticas contundentes - em funcédo do direcionamento politico-ideolégico adotado
com a instituicdo do duplo comando, pela criacdo do Programa Comunidade
Solidéaria, e a transferéncia da responsabilidade de programas e servi¢cos para a
sociedade civil - inaugura a ampliagdo da participacdo democratica na
organizacdo e coordenacdo da politica, através da criacdo das Comissdes
Intergestoras Bipartites (nas esferas estaduais) e Tripartites (na esfera federal),
configurando-se como instancias de mobilizacdo e pactuagcdo entre os entes

federados.

Nessa trajetoria historica da assisténcia social, o destaque é sua introducdo na
Seguridade Social, cujo rebatimento esta presente na dinamica que 0s municipios
enfrentam a sua municipalizacdo enquanto politica e iniciam, a partir de 2005, a

implantagéo do SUAS.

A construcdo de uma concepgdo da assisténcia social como politica publica

ocorreu com baixa densidade de mobilizacdo politica, como ja observado,

® Os municipios junto aos quais foi desenvolvida esta pesquisa compdem a RA Campinas, motivo
elo qual mereceram destaque
Realizado pelas Prof2s Raquel Raichelis, Beatriz Paiva e Maria Carmelita Yazbek por solicitac&o
do CNAS
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colocando-a mais como decorréncia “da deciséo politica de um grupo (academia,
trabalhadores, governo e organizacdes da sociedade civil) para tratar a gestdo da
Seguridade Social expurgada do que nado era stricto sensu seguro social”’
(SPOSATI, 2004:33). Desse modo, passa a ser da assisténcia social o que néao &
da previdéncia social, sendo inserida no campo da Seguridade Social pela
negativa (SPOSATI, 2006:33) e pouco contribuindo para a construcao da cultura
do direito de cidadania.

A imprecisdo conceitual, dada a falta de clareza do que se tratava esse
alargamento da protecéo social, fez com que fosse definida genericamente como
“protecdo a vida e a cidadania”, dificultando a delimitacdo do seu campo de
atuacdo e permitindo a manutencdo do carater complementar as outras politicas.
Associa-se a isso a redacao do artigo 203° da CF/1988, que através da expressao
“... a quem dela necessitar, independentemente da contribuicdo a seguridade
social” possibilita ter uma interpretacdo reducionista como gratuita e voltada a
gquem demanda ajuda e amparo, distanciando-a da nocdo de atencao e de

protecdo acessada como direitos.

Como analisa Nozabielli (2008), a imediata relacdo dessa expressdao com a
pobreza possibilitou que o entendimento do campo da politica de assisténcia
social permanecesse o mesmo. “[...] Alids, a lei havia escrito exatamente o que a
assisténcia social representava: uma politica pobre para atender o pobre e a
pobreza.” (NOZABIELLI, 2008:55). Entretanto, a interpretacdo do artigo 203°
guando associado ao artigo 194° da CF/1988, da o direcionamento adequado
para o atendimento das necessidades na condi¢éo de direito, interpretacado essa

que orienta o presente estudo.

Ainda com relacdo a quem se destina a assisténcia social, merece cuidado a
nominacgéo de criangas e adolescentes, pessoas com deficiéncia e idosos sem
condicbes de auto-sustento como objetivos da politica, possibilitando a
manutencdo da caracteristica de atencdo fragmentada e fortalecendo *“a
concepcao do olhar da assisténcia social para o desamparo de segmentos
sociais” (SPOSATI, 2006:121).

Outra faceta decorrente da imprecisdo conceitual ja exposta refere-se ao
entendimento da politica de assisténcia social como residual. A heranca
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solidarista e benevolente historicamente valorizou a presenca da sociedade civil
na co-responsabilidade pela execucdo das agOes de assisténcia social, muitas
vezes com excessivo protagonismo. A presenca subsidiaria do Estado no curso
da histéria sublinhou e tem sublinhado a dificuldade em assinalar sua centralidade

na implantacéo da assisténcia social enquanto politica publica.

A essas questbes de carater politico-ideoldgico, agrega-se 0 modo como o0
conceito de cidadania foi e vem sendo incorporado na sociedade brasileira. Seu
reconhecimento, em funcéo da evolucéo histérica dos direitos sociais vinculados a
matriz do trabalho, € mediado pela inser¢cdo dos individuos no processo produtivo
formal. O alargamento desse conceito porta uma dimensao cultural de vivéncia
democrética, de participacdo popular e de exercicio de cidadania que, embora
nao seja foco desse estudo, compde o rol de desafios para a mudanca de

paradigma em direcdo aos direitos sociais.

1.3. A institucionalizacdo das segurancas sociais n 0 ambito da

assisténcia social — configurando sua especificidad e

A protecéo social de assisténcia social, como vimos, sustentada na determinagao
histérica das necessidades sociais, tem a responsabilidade de garantir, através da
acado estatal, determinadas segurancas face as fragilidades das condi¢cdes de
reproducdo social decorrentes da pobreza, desvantagem pessoal,
vulnerabilidades relativas aos ciclos de vida, sociabilidade e pertencimento e que

configuram o seu campo de provisao.

Como analisa Sposati (2004) “esta nova consolidag&o exige ter, estrategicamente
claro, o ambito das necessidades sociais da populacao brasileira que deverao ser
problematizadas, gestadas e providas (...) pelo sistema unico descentralizado e
participativo da assisténcia social” (SPOSATI, 2004:32)

Nessa medida, a assisténcia social deve ser situada no campo das politicas
sociais enquanto mediacdo das relacdes sociais e suas contradicbes, com 0
objetivo de garantir as condi¢cdes de reprodugao social bem como de construir

relacdes mais igualitarias e democraticas que ampliem o alcance da cidadania.
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Mas construir o campo de provisédo da politica de assisténcia social requer colocar
em questdo sua heranca meritocratica, ora mediada pelo conceito da cidadania

regulada e que a reduz a um mecanismo assistencial'®

operado em situacoes
emergenciais, em complementariedade as politicas sociais, ora mediada pelo
conceito de cidadania invertida, que circunscreve seu campo de atuagao ao pobre
e a pobreza, colocando-a na processualidade das outras politicas sociais. Nessa
andlise, Sposati (2004) apresenta a existéncia de outra vertente que supondo a
eficiéncia das politicas sociais “estabelece como conteddo da assisténcia social
todas as situagBes ndo incorporadas pelos padrfes técnicos normativos de cada
politica social’. Desse modo, apresenta-se apenas como uma acao pratica

voltada para o “expurgo de cada politica social” (2004:38)

Essa perspectiva conservadora tem marcado a assisténcia social como acdo que
opera a selecdo e a compensagdo para 0 acesso a outras politicas sociais.
Exemplos disso sdo a recorréncia e permanéncia por um lado, das demandas,
para o acesso a medicamentos, material escolar, 6culos e tantos outros recursos
que compdem o rol das concessdes materiais (ainda) realizadas pela assisténcia
social, e por outro, como afiancadora do mérito aos segmentos populacionais ndo
reconhecidos como cidadaos. Tanto em uma como outra, a assisténcia social ndo
apresenta um campo de provisdo proprio, mas consiste em uma mediacdo
institucionalizada de acesso a outras politicas sociais, provocando uma clivagem
entre os cidadaos.
“Este modo de entender o campo “inespecifico” da assisténcia social dissemina e aparta
segmentos da populacdo. Conseqiientemente cria um aparato institucional apartador de
uma faixa da populacdo, o que € um grande equivoca negador da universalidade da
cidadania” (SPOSATI, 2004:40)
Tais concepcdes, segundo Sposati (2004:39), incorrem em dois fatores a serem
problematizados. Primeiro € que, compreender a assisténcia social como
processante, a distancia da condicao de politica publica uma vez que ndo garante
aquisicbes e servicos especificos, apenas atua como “travessia” para outras

politicas, operada através de encaminhamentos. Segundo, porque reflete uma

1% sposati, em sua discussado acerca da tensdo assisténcia social e assistencialismo, alertava que
a reducdo da acdo assistencial como um mecanismo acionado em situacdes emergenciais
configurava-se como um equivoco na compreensdo da relacdo entre estrutura e conjuntura social,
dificultando o entendimento da assisténcia social inserida nas relacdes de classe.
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visdo miope da intersetorialidade, ndo sendo identificada como um processo de
referéncia e contra-referéncia interna e externa de cada politica em direcdo a

integralidade das a¢fes e a completude do conjunto das politicas sociais.

A assisténcia social, colocada na perspectiva da completude das politicas sociais,
tem sob sua responsabilidade a esfera do convivio familiar e social, entendida
como o conjunto de condi¢cbes para reproducéo social, ou seja, no ambito das
condi¢des objetivas de sobrevivéncia.

Conforme afirma Jaccoud (2007), a politica de assisténcia social “visa proteger as
situagcbes de auséncia de renda, de autonomia e de convivio a todos o0s
segmentos sociais, independente de sua caracterizacdo como pobre, indigente,

carente ou necessitado.” (2007:27)

A idéia de protecao esta atrelada a de prevencdo que porta uma dinamicidade.
Prevenir significa dar condi¢cdes para o enfrentamento de uma situacdo que pode
prejudicar algo ou alguém, antes que ela se instale, demonstrando a possibilidade
de deslocamento da condi¢cdo mais fragil, vulneravel, para a condicdo mais forte,

protegido.
Como esclarece Sposati (2007):

“Estar protegido significa ter forcas préprias ou de terceiros, que impecam que alguma
agressao/precarizacao/privacdo venha a ocorrer deteriorando uma dada condi¢do. Porém,
estar protegido ndo é uma condicdo inata, ela é adquirida ndo como mera mercadoria,
mas pelo desenvolvimento de capacidades e possibilidades. No caso, ter protecdo e/ou
estar protegido ndo significa meramente portar algo, mas ter uma capacidade de
enfrentamento e resisténcia” (SPOSATI, 2007:17)
Para identificar essa dinamicidade, essa potencialidade de mudanca, €
necessario reconhecer as situacdes que demandam atencao/atendimento, mas
também um conjunto de situacdes que vulnerabilizam a populacdo que podem ser
transmutadas, fortalecendo a sua capacidade de enfrentamento face a ocorréncia

de riscos sociais.

A PNAS (2004:33) define como condicdo de vulnerabilidade e situagdes de riscos
"familias e individuos com perda ou fragilidade de vinculos de afetividade,
pertencimento e sociabilidade; ciclos de vida; identidades estigmatizadas em

termos étnico, cultural e sexual; desvantagem pessoal resultante de deficiéncias;
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exclusdo pela pobreza e ou no acesso as demais politicas publicas; uso de
substancias psicoativas; diferentes formas de violéncia advindas do nucleo
familiar, grupos e individuos; insercdo precaria ou nao insercdo no mercado de
trabalho formal e informal; estratégias e alternativas diferenciadas de

sobrevivéncia que podem representar risco pessoal e social”.

O conceito de vulnerabilidade social adotado pela PNAS/04 é multidimensional,
abrangendo ndo somente a auséncia ou insuficiéncia de renda, mas situagdes

excludentes e discriminatérias processadas nas relacdes sociais.

Oliveira (1995b:1) ajuda a refletir sobre a multidimensionalidade do conceito de
vulnerabilidade social:
“Os grupos sociais vulneraveis apresentam-se, de imediato e ilusoriamente, como de facil
definicdo. Por um angulo que ndo € incorreto, mas insuficiente, grupos sociais vulneraveis
poderiam ser definidos como aqueles conjuntos ou subconjuntos da populacéo brasileira
situados na linha de pobreza, definida em muitos dos trabalhos correntes na literatura
brasileira e na internacional”
E continua salientando que, embora 0s grupos sociais vulneraveis estejam
incluidos na definicdo econdmica de vulnerabilidade social, existem outras
situacdes para além da auséncia de renda, que atingem 0s grupos étnico-raciais,
as mulheres, os grupos indigenas, os trabalhadores rurais, 0os nordestinos entre

outros.

Para Oliveira “a definigdo econdmica da vulnerabilidade, ainda que deva ser a
base material para seu mais amplo enquadramento, é insuficiente e incompleta,
porque ndo especifica as condicbes pelas quais se ingressa no campo dos
vulneraveis®. O autor chama a atengdo para a importancia de compreender que
as vulnerabilidades sociais se constituem nas relacdes sociais, pela acado de
outros agentes sociais e que devem ser enfrentadas através das politicas
publicas, sendo fundamental situa-las no campo dos direitos, como diz Oliveira

“retirando-as da conceituacéo de caréncias” (idem:2)

Embora as respostas a totalidade das demandas sociais ndo sejam atribuicao
exclusiva da assisténcia social, a esta cabe um campo especifico relativo a
seguranca de sobrevivéncia, de acolhida e de convivio familiar e social que

possibilitem o desenvolvimento humano e social.
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Para isso devemos estar atentos a algumas “armadilhas” conceituais
relacionadas, em primeiro lugar, a propria concepcdo de familia nos moldes
tradicionais, que de saida pode imprimir uma leitura preconceituosa com relacéao
aos novos arranjos familiares. A adocédo de um modelo idealizado de familia pode
reeditar praticas adaptadoras e higienistas que pouco contribuirdo para o seu
fortalecimento enquanto l6écus basico de protecdo. Em segundo lugar, a
centralidade da auséncia ou insuficiéncia de renda como determinante da
necessidade social, pode valorizar agdes voltadas ao fornecimento de recursos
materiais isoladas do conjunto de servicos que devem ser ofertados no ambito da
assisténcia social, desqualificando-os, minimizando sua importancia na
configuracdo da protecdo social. Para isso, a orientacdo politico-ideoldgica das
acOes merece atencao, pois podem reiterar praticas focalizadas e emergenciais,
potencializar a segregacdo e permanecer distantes da perspectiva protetiva que

devem objetivar.

Segundo Sposati (2004:42) a protecao social da assisténcia social organiza-se a

partir de cinco eixos protetivos:

1) Apoio a fragilidades inerentes ao ciclo de vida e decorrentes de
desvantagens pessoais decorrentes da ocorréncia de incapacidade

temporéaria ou permanente;

2) Garantia da equidade, rompendo com processos discriminatérios relativos

a etnia, género, raca, orientacao sexual

3) Preservacdo da dignidade humana, garantindo protecdo as situacdes de

abandono, violéncia, vitimizacao e privagéo

4) Garantia da capacidade protetiva da familia, fortalecendo e ampliando sua

condicao de equilibrio e resiliéncia

5) Defesa socio-institucional, garantido informacdo e acesso aos direitos

socioassistenciais.

Inscrita no campo dos riscos e vulnerabilidades sociais, a protecdo social na
assisténcia social deve garantir aléem de provisbes materiais, meios para o
fortalecimento da autonomia, que garantam maior grau de independéncia e

liberdade. Nessa direcdo, as segurancas de acolhida, de renda, de convivio, de
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desenvolvimento da autonomia e de beneficios materiais ou em pecunia
compdem o conjunto de garantias, dinamicamente articuladas, a serem

afiancadas pela politica de assisténcia social.
Segundo a NOB/SUAS (2005:90-93):

A provisdo da seguranca de acolhida se da por meio da oferta publica de
espagcos e servicos de protecdo social, seja basica ou especial. Implica na
existéncia de instalacbes fisicas e abordagem profissional que garantam a
recepcao, a escuta qualificada, informacao, referéncia, concessao de beneficios,
aguisicdes materiais sociais e educativas. Objetivada nos territérios de maior
vulnerabilidade social e incidéncia de riscos, a seguranca de acolhida € definida
como primordial na politica de assisténcia social tendo por objetivo conhecer,
identificar as demandas e desencadear o processo de atendimento dos cidadaos
seja na provisao de suas necessidades basicas (alimentacao, vestuario, abrigo),
bem como viabilizar 0 acesso ao conjunto de servigos, programas, projetos e

beneficios que compdem a rede de protecdo social.

A seguranca social de renda , de carater complementar a politica de emprego,
consiste na concessao de beneficios continuados néo-contributivos para cidadaos
gue apresentem vulnerabilidades decorrentes do ciclo de vida e/ou incapacidade
para vida independente e para o trabalho. Contempla também o acesso a
provisdo estatal de renda complementar ou substitutiva sob determinadas
condicionalidades ou nao, destinada a sobrevivéncia e ao enfrentamento de

situacdes de vulnerabilidade aos cidadéaos.

A oferta publica de servicos continuados viabiliza a seguranga de convivio que
se refere a construcao, restauracao e fortalecimentos dos lacos de pertencimento
e vinculos sociais geracionais, intergeracionais, familiares e comunitarios. Com o
objetivo de potencializar o pleno exercicio da cidadania, a seguranca de convivio
deve garantir condi¢des para o fortalecimento ndo sé do papel protetivo da familia
como na perspectiva de construcdo de vinculos comunitarios e societérios para a

construcéo de projetos e luta por direitos coletivos.

A seguranca de desenvolvimento da autonomia realiza-se através de acoes
voltadas ao desenvolvimento de capacidades e habilidades de individuos e

grupos que garantam maior grau de independéncia pessoal e de superagao de
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contingéncias e circunstancias que impedem o seu protagonismo social e paolitico.
Significa compreender que a suficiéncia de renda ndo garante o conjunto de
atributos necessarios para exercicio da cidadania, e que pode ser desenvolvida
através de uma acao profissional que oportunize a manifestacdo da liberdade
pessoal e social, o respeito a dignidade humana, o protagonismo e as certezas de

protecéo social.

A exposicdo as situacBes de emergéncia ou calamidade publica, a politica de
assisténcia social deve garantir a seguranca de beneficios materiais ou em
pecunia. Trata-se de beneficios de carater eventual e transitério para o

enfrentamento de riscos circunstanciais.

As segurancgas sociais circunscrevem, portanto, o campo de provisdo da politica
de assisténcia social, sendo objetivadas através do conjunto de servicos,
programas, projetos e beneficios a serem ofertados no ambito do territorio. Ha de
se ressaltar que os diversos fatores que configuram dimensdes da desprotecéo
social indicam que o sistema publico de protecao social envolve outras politicas
sociais, 0 que implica em acgao articulada, na perspectiva de sua completude e

abrangéncia na garantia dos direitos sociais.

1.4. A implantacdo do SUAS - criando as bases para  concretizacdo do

direito socioassistencial

A PNAS/2004 e a NOB/SUAS/2005 reiteram as diretrizes da LOAS, de
descentralizacdo politico-administrativa, participagdo popular e primazia do
Estado na conducdo da politica de assisténcia social, e introduz também
Importantes mudangas nas “referéncias conceituais, na estrutura organizativa e

na légica de gerenciamento e controle das acdes” (MDS, 2008:18).

Desse modo, devem ser qualificadas, debatidas e incorporadas no processo de
reorganizacdo da politica, o que extrapola o cumprimento de exigéncias legais
para o reconhecimento de sua descentralizacdo politico-administrativa. A sua
organizacdo politica, administrativa e técnica deve sustentar-se no
reconhecimento do “potencial estratégico da politica de assisténcia social para a

ampliacdo do sistema de protecdo social e da consciéncia critica” (SILVEIRA,
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2007:2), imprimindo a direcdo da implantacdo e gestdo do SUAS em cada ente

federado.
“A implementacdo do SUAS pode revelar tendéncias que reforcam a simples analise da
legislacdo regulamentadora, com adaptacGes apressadas as realidades locais/regionais,
sem mudancas significativas, podendo expressas praticas tecnicistas e burocraticas, que
desconsideram o significado sécio-histérico dessa politica no que se refere ao processo de
ampliacdo dos direitos, enquanto mediacdo fundamental que viabiliza explorar as
contradi¢cbes da sociedade desigual, reduzir processos de exclusdo do acesso aos bens e

servicos e impulsionar agdes protagbnicas no fortalecimento de uma base ideopolitica
transformadora” (SILVEIRA, 2007:62)

A protecdo social, analisada anteriormente, a vigilancia social e a defesa socio-
institucional - funcdes da politica de assisténcia social e referéncias para a
organizacdo do SUAS - exigem um arcabouco institucional a ser construido em

cada esfera de governo e representam a amplitude da responsabilidade dos
gestores para sua efetivagao

A vigilancia social , segundo a PNAS (2004:30-40) compreende a producdo,
sistematizacdo de informacbes e monitoramento de indicadores e indices
territorializados das situacdes de vulnerabilidade e risco pessoal e social que
incidem sobre familias/pessoas. Configura-se como uma ferramenta de gestao
fundamental para a tomada de decisdes face as situacbes que demandam
protecdo e prevencao a partir da identificacdo das situacdes de precarizacao e
vulnerabilidade e risco social, “elucidando suas causas estruturantes decorrentes
da dinamica social existente e, como tal, precisam ser conhecidas e enfrentadas”
1 Constitui a base cientifica da politica de assisténcia social para gerar
capacidade técnica e qualidade nas respostas devendo ser realizada no ambito
da gestdo municipal bem como pelas unidades de referéncia da politica de

assisténcia social

A defesa socio-institucional — garante informacgéo, acesso e I6cus de defesa dos
direitos socioassistenciais a todos os cidaddos. E na construcdo de espacos de
participacdo ampla e democratica, de informacdo e debate que a politica de
assisténcia social correspondera aos principios democraticos estabelecidos na

LOAS relativos a supremacia do atendimento as necessidades sociais sobre as

1 MDS - Plano decenal: SUAS - Plano 10 (2007:38) — disponivel no site www.mds.gov.br
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exigéncias de rentabilidade econdmica, a universalizacdo dos direitos sociais, 0

respeito a dignidade do cidadéo, a igualdade de direitos.

A orientacdo da assisténcia social enquanto politica publica é clara: voltada para o
desenvolvimento humano e social, portanto consiste em acéo conjunta do Estado
e sociedade, pautada em planos e estratégias que efetivamente objetivem o
atendimento das necessidades sociais identificadas pela coletividade, provocando
mudanc¢as na realidade na qual incidem as agfes. Nesse sentido, a introducéo
desses novos elementos rompe com o modelo tradicional que identifica a
assisténcia social como acédo “guiada pela improvisacao, pela intuicdo e pelo
sentimentalismo” (PEREIRA, 2008:216-220), sem se pautar por conhecimentos

cientificos ou processos democraticos e participativos.

O SUAS estabelece atribuicdes e competéncias das trés esferas de governo, com
regras claras para habilitacdo e financiamento das acodes, define os niveis de
protecdo social e os servicos socioassistenciais correspondentes e introduz a
dimensdo socioterritorial, a matricialidade sécio-familiar e a intersetorialidade

Como eixos estruturantes para sua organizacgao.

.O territério vem sendo adotado como um dos eixos estruturantes das politicas
sociais desde o final dos anos 1980, em decorréncia das diretrizes de
descentralizagdo e municipalizagdo que se voltam para a revalorizagdo do local

como mecanismo democratico de participacao e controle social.

Raichelis (2008:210) reflete que a revalorizagcdo da dimensédo local, amplia a
“participacdo de novos sujeitos nos processos decisoérios” possibilitando “novos
formatos e desenhos das politicas e programas sociais” configurando-se como
estratégia inovadora para o enfrentamento das desigualdades sociais. Entretanto,
sua incorporacdo como diretriz das politicas sociais carece de unicidade

conceitual.

A Assisténcia Social recorreu ao conceito desenvolvido pelo gedgrafo Milton
Santos (RAICHELIS, 2008:210), para definir territério como um sistema de
relacbes e estruturas em permanente construcdo, cuja configuracdo decorre da
combinacéo entre fatores politicos, sociais, econémicos e culturais. O territorio €
expressdo historica das relagbes sociais que ali se estabelecem. Relacdes
hierarquicas, de poder e de producdo que, em ultima instancia, devem responder



61

as necessidades da coletividade organizada em torno de interesses comuns. No
entanto, o processo de urbanizacdo e de ocupacdo espacial tem um importante
traco de segregacado, polarizando interesses e valores que potencializam a

desigualdade e a exclusao sécio-territorial.

Por ser espaco de relacbes, é nele que se materializam as manifestaces da
questao social, em sua multidimensionalidade, configurando-o como campo de
intervencdo do Estado e de constituicdo da esfera publica - enquanto espaco de
disputa de interesses e de exercicio da cidadania - objetivada através das

politicas sociais.

N&o se trata, portanto, de mera delimitacdo geogréafica. A adog¢édo da perspectiva
territorial responde a necessidade de considerar a diversidade, os conflitos e
particularidades das realidades regionais e locais, no desvelamento da realidade
social enquanto totalidade dinamica e contraditoria, a partir dos multiplos

condicionantes socio-politico-econdmico-culturais que a configuram.

Como afirma Raichelis (2008:212):

“a perspectiva territorial exige a construcdo integrada de conhecimentos, diagnésticos,
acles e responsabilidades, ndo como somatério, mas na perspectiva da producdo de
novas sinergias que potencializem o desempenho de programas e servicos publicos,
retirando cada acédo especifica do seu isolamento, para conecta-la a totalidades dinamicas
e interdependentes”
Cabe sublinhar que a conexao entre territorialidade e intersetorialidade consiste
em desafio no processo de gestdo de politicas sociais, pois exige a criacdo de
mecanismos de articulacdo entre organizagfes e sujeitos politicos no territorio
que, para além da otimizacdo de recursos humanos, materiais, fisicos e
financeiros, possam construir consensos que resultem em mudancas nas

concepcoes e préaticas desenvolvidas junto a populacéo.

A matricialidade sécio-familiar, também introduzida como eixo de organizacdo do
SUAS, €& mais um elemento que desafia o trabalho das equipes técnicas que
atuam no CRAS. A concepcéo de familia adotada refere-se a sua condicao de
ndcleo social basico, relacional, tanto no espago privado (no ambito das relacdes
familiares) como no espaco publico (no ambito das relagBes sociais, politicas e

econdmicas), cujas condi¢cdes de vida e de reproducao social tém condicionantes
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sécio-politico-econdmico-culturais decorrentes também da configuracdo do
territério que ocupam. Seu “exercicio vital’, como nos esclarece Carvalho
(2005:267), volta-se para a garantia “da reproducdo e da protecdo social dos
grupos que estdo sob sua tutela” demonstrando a necessidade do seu
fortalecimento através das politicas sociais, pela via publica de responsabilidade

estatal.

E também na perspectiva relacional que a adoc¢&o da familia como foco das agdes
supde a identificacdo e atendimento de suas necessidades de forma integral, ou
seja, a organizacao do conjunto de servigcos, programas, projetos e beneficios da
assisténcia social se da a luz da multidimensionalidade que as situagbes de

vulnerabilidade social expressam.

Contudo, “o reforgco da abordagem familiar no contexto das politicas sociais,
tendéncia que se observa ndo apenas na assisténcia social requer (...) cuidados
redobrados para que néo se produzam regressdes conservadoras no trato com as
familias, nem se ampliem ainda mais as pressdes sobre as inumeras
responsabilizacbes que devem assumir, especialmente no caso das familias
pobres”. (MDS, IEE-PUCSP, 2008:59)

Mesmo reconhecendo as profundas mudancas que atingem as familias
contemporéneas - seus novos arranjos e composicdes - observa-se na pratica
profissional a permanéncia de antigos padrbes e expectativas em relacdo ao
desempenho de papéis de cada um dos seus membros, reforcando-se obrigacdes
e tarefas que ndo correspondem a realidade concreta que vivenciam no seu

cotidiano.

Por isso, “ndo basta constatar as transformagdes por que passam as familias, se
persistirem abordagens conservadoras e disciplinadoras no trabalho profissional

que se realiza”. (idem, p. 59)

A partir da introducéo desses novos conceitos pelo SUAS, torna-se importante
reter a inter-relacdo entre territorialidade, intersetorialidade e matricialidade
sociofamiliar, constituindo-se como pilares da conformacdo do sistema de
protecdo social da assisténcia social. Sua sustentacdo tedrica vincula-se a

determinacao social das vulnerabilidades sociais e ao enfrentamento do conjunto
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de fatores que condicionam a desprotecédo social, a serem equacionados atraves

do conjunto de politicas sociais ao qual a assisténcia social também se integra.

E na perspectiva da territorialidade e na capilaridade que a oferta de servicos
pode atingir que se da a reorganizacdo da rede socioassistencial, ou seja, garantir
a proximidade da populacao a servicos que correspondam as suas necessidades,

constituindo a rede de protecgéo social.

Referir-se a rede socioassistencial implica a reorganizacdo dos servigos
socioassistenciais, em seus conteudos e formatos, demandando adequacdes
metodoldgicas a luz das novas matrizes conceituais e da incorporacdo dos eixos
estruturantes. A idéia de rede vincula-se a idéia de interligacéo, de preenchimento
de “vazios” e conexdes, de sustentacdo e completude, de construgéo coletiva da
protecdo social, 0 que demanda um amplo debate entre os diferentes sujeitos
para nivelamento de concepcbes, clareamento de atribuicbes e

responsabilidades.

A rede socioassistencial reine o conjunto de servi¢cos, programas, projetos e
beneficios assim definidos pela LOAS e a NOB/SUAS (2005:94):

Servicos

Atividades continuadas, definidas no art. 23 da LOAS, que visam a melhoria da
vida da populacéo e cujas acdes estejam voltadas para as necessidades basicas
da populacdo, observando os objetivos, principios e diretrizes estabelecidas
nessa lei. A Politica Nacional de Assisténcia Social prevé seu ordenamento em
rede, de acordo com o0s niveis de protecdo social: basica e especial, de média e
alta complexidade.

Programas

Compreendem acdes integradas e complementares, tratadas no art. 24 da LOAS,
com objetivos, tempo e area de abrangéncia, definidos para qualificar, incentivar,
potencializar e melhorar os beneficios e 0s servicos assistenciais, ndo se

caracterizando como ac¢des continuadas.
Projetos

Definidos nos artigos 25 e 26 da LOAS, caracterizam-se como investimentos

econdmico-sociais nos grupos populacionais em situacéo de pobreza, buscando



64

subsidiar técnica e financeiramente iniciativas que |hes garantam meios e
capacidade produtiva e de gestdo para a melhoria das condicbes gerais de
subsisténcia, elevacdo do padrao de qualidade de vida, preservacdo do meio
ambiente e organizacao social, articuladamente com as demais politicas publicas.
De acordo com a PNAS/2004, esses projetos integram o nivel de protecdo social
bésica, podendo, contudo, voltar-se ainda as familias e pessoas em situacao de
risco, publico-alvo da protecao social especial.

Beneficios

* Beneficio de Prestagdo Continuada: previsto na LOAS e no Estatuto do
Idoso, é provido pelo Governo Federal, consistindo no repasse de 1 (um)
salario minimo mensal ao idoso (com 65 anos ou mais) e a pessoa com
deficiéncia que comprovem nao ter meios para suprir sua subsisténcia ou
de té-la suprida por sua familia. Esse beneficio comp&e o nivel de protecéo
social basica, sendo seu repasse efetuado diretamente ao beneficiario.

» Beneficios Eventuais: s&o previstos no art. 22 da LOAS e visam ao
pagamento de auxilio por natalidade ou morte, ou para atender
necessidades advindas de situacfes de vulnerabilidade temporaria, com
prioridade para a crianca, a familia, o idoso, a pessoa com deficiéncia, a

gestante, a nutriz e nos casos de calamidade publica.

* Transferéncia de Renda: programas que visam o repasse direto de
recursos dos fundos de Assisténcia Social aos beneficiarios, como forma
de acesso a renda, visando o combate a fome, a pobreza e outras formas
de privagdo de direitos, que levem a situacdo de vulnerabilidade social,
criando possibilidades para a emancipacdo, o exercicio da autonomia das

familias e individuos atendidos e o desenvolvimento local.

A NOB/SUAS (2005:95) também estabelece os parametros para a organizacao da

rede socioassistencial, assim descritos:

a) oferta, de maneira integrada, de servi¢os, programas, projetos e beneficios de
protecdo social para cobertura de riscos, vulnerabilidades, danos, vitimizacoes,

agressodes ao ciclo de vida e a dignidade humana e a fragilidade das familias;
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b) carater publico de co-responsabilidade e complementariedade entre as acbes
governamentais e nao-governamentais de Assisténcia Social evitando

paralelismo, fragmentacao e disperséo de recursos;

c) hierarquizacéo da rede pela complexidade dos servi¢cos e abrangéncia territorial

de sua capacidade em face da demanda;

d) porta de entrada unificada dos servi¢os para a rede de protecdo social basica,
por intermédio de unidades de referéncia e para a rede de prote¢do social

especial por centrais de acolhimento e controle de vagas;

e) territorializacdo da rede de Assisténcia Social sob os critérios de: oferta capilar
de servi¢cos, baseada na légica da proximidade do cotidiano de vida do cidad&o;
localizac@o dos servigos para desenvolver seu carater educativo e preventivo nos
territdrios com maior incidéncia de populacdo em vulnerabilidades e riscos

sociais;

f) carater continuo e sistematico, planejado com recursos garantidos em

or¢camento publico, bem como com recursos proprios da rede ndo-governamental;

g) referéncia unitaria em todo o territdrio nacional de nomenclatura, conteudo,
padrdao de funcionamento, indicadores de resultados de rede de servicos,

estratégias e medidas de prevencdo quanto a presenga ou ao agravamento e
superacao de vitimizagdes, riscos e vulnerabilidades sociais.

Nessa direcdo, € necessario consolidar o comando Unico em cada esfera de
governo, romper com praticas superpostas, fragmentadas e de duplo comando, a
exemplo do primeiro-damismo, para a construcao efetiva de uma rede integrada e
complementar, que possa ser continuamente monitorada e avaliada tendo em
vista a qualidade das atencdes desenvolvidas.

“O grande desafio é considerar o sistema como um todo, o que significa que uma parte,

por mais significativa, ndo pode representar a totalidade” (MDS, 2008:21).
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1.5. A protecdo social basica na assisténcia social e 0s CRASs -

desafios para a sua implantacao

O SUAS apresenta como modelo de atengédo a hierarquizagdo do conjunto de
acbes em protecdo social basica e especial, que correspondam aos niveis de
complexidade das situacbes a serem enfrentadas, configurando-se como um
sistema integrado, organicamente estruturado em torno da promocéo,

preservacao e/ou restauracdo das condi¢cfes de vida e convivio familiar e social.
Desse modo a PNAS/04 estabelece que:

“A protecdo social basica tem como objetivos prevenir situacdes de risco, por
meio do desenvolvimento de potencialidades, aquisicbes e o fortalecimento de
vinculos familiares e comunitarios. Destina-se a populacdo que vive em situacao
de vulnerabilidade social, decorrente da pobreza, privacdo (auséncia de renda,
precério ou nulo acesso aos servi¢os publicos, dentre outros) e/ou fragilizagdo de

vinculos afetivos — relacionais e de pertencimento social.

A protecdo social especial tem por objetivos prover atengdes socioassistenciais
a familias e individuos que se encontram em situacdo de risco pessoal e social,
por ocorréncia de abandono, maus tratos fisicos e/ou psiquicos, abuso sexual,
uso de substancias psicoativas, cumprimento de medidas socioeducativas,
situacdo de rua, situacdo de trabalho infantil, entre outras.” (NOB/SUAS, 2005:92)

Silveira (2007) analisa que a hierarquizacdo das protecbes deve ser entendida
como uma estratégia de articulagédo, configurando-se como “medida que favorece
a organizacdo dos servi¢os, programas, projetos e beneficios socioassistenciais,
tendo em vista o enfrentamento das desigualdades relacionadas as necessidades
sociais que se apresentem em niveis diferenciados de complexidade” (SILVEIRA,
2007:67).

Nessa direcdo, a protecdo social basica deve ser apreendida como um nivel de
atencdo que, contrapondo a marca histdrica da assisténcia social vinculada a
minimizar os efeitos da pobreza, naturalizada e estatica, introduz a nogédo de
protecdo como prevencao, cuidado e atencdo sublinhando a existéncia de

possibilidades de construcdo e de mudanca. Entretanto, trata-se de um conceito
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nao acabado, que precisa ser construido e aprofundado no cotidiano a partir das

orientacdes e diretrizes da politica de assisténcia social.

Inicialmente é necessario compreender o significado de protecdo social basica.
Por tratar-se de um conceito novo na Assisténcia Social, sem acumulo de
conhecimento, recorro a concepcdo de atencdo basica da area da saude
podendo, resguardadas as especificidades e particularidades de cada politica,
constituir uma referéncia para a problematizacdo da protecdo social basica

proposta para a assisténcia social.

Como apresentado por Viana e Fausto (2005:152), a saude iniciou a discusséo
acerca do conceito de atengdo bésica definindo-a como o conjunto de acdes de
promoc¢do a saude e de ampliacdo do acesso aos servicos indispensaveis para a
manutencdo da saude. Segundo as autoras, € 0 que se faz primeiro e o que se
faz mais proximo do cotidiano, “do ambiente sociocultural dos individuos e das
familias”, como estratégia para “prevencdo e controle do adoecimento dos
individuos”. A multidimensionalidade dos fatores que oferecem risco a salde
demonstrou a conexdo da atencdo basica com outros niveis de cuidado,
configurando uma rede integrada de servigos, hdo somente especificos da saude,

mas também de acdes intersetoriais.

A partir desta perspectiva, podemos compreender que a protecdo social basica da
assisténcia social expressa o conjunto de acdes que se realizam no territério - e a
partir dele — no ambiente socio-cultural dos individuos e familias, na direcdo da
garantia das condi¢Bes de reproducdo social. Relacionada as condi¢cbes objetivas
de vida e de sobrevivéncia, “é o que se faz primeiro e mais préximo do cotidiano”,
para apoiar e fortalecer o exercicio do papel protetivo da familia, e a0 mesmo

tempo estimular suas redes de sociabilidade comunitaria e societaria.

Como afirma Sposati (2007), a protecéo social de assisténcia social atua em dois
ambitos, o primeiro € “a capacidade protetiva da familia e o segundo é a
densidade das relacdes de convivio e sociabilidade desde sua constituicdo na
esfera do cotidiano até suas formas de presencga nos varios momentos do ciclo de
vida do cidadao e cidada” (2007:19)

Assim como na saude, a protecdo social basica na assisténcia social, a partir da

apreensdo dos condicionantes sdcio-politico-econémico-culturais que incidem
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sobre a populacédo, aponta e desencadeia o0 processo de articulagdo de servigos e
beneficios, no ambito da prépria politica e na relacdo com aqueles ofertados por
outras politicas setoriais.

O que se pretende destacar € que a protecdo social basica atua como um
“amalgama” em direcdo a completude e abrangéncia das demandas de protecéo

social.

Como lécus da protecao social basica, o SUAS concebe o Centro de Referéncia

de Assisténcia Social (CRAS) como:

» unidade publica estatal responséavel pela oferta de servicos continuados de
protecdo social basica de assisténcia social as familias, grupos e

individuos em situacéo de vulnerabilidade social;

» unidade efetivadora da referéncia e contra-referéncia do usuéario na rede
socioassistencial e unidade de referéncia para os servicos das demais

politicas publicas;
» “porta de entrada” dos usuarios ao sistema,;
» unidade que organiza a vigilancia social em sua area de abrangéncia;
* unidade publica que concretiza os direitos socioassistenciais no territorio;

e l6cus onde sd@o necessariamente_ofertados os servicos e acbes do
Programa de Atencdo Integral a Familia (PAIF) e onde podem_ser
prestados outros servicos, programas, projetos e beneficios de protecéo
social basica relativos as segurancas de rendimento, autonomia, acolhida,
convivio ou vivéncia familiar e comunitaria e de sobrevivéncia a riscos

circunstanciais.

O CRAS configura-se, assim, como local de primeiro acesso das familias ao
sistema de protecdo social, desempenhando papel estratégico para identificar as
necessidades sociais apresentadas no seu territério de abrangéncia, atender as
demandas em relacdo as quais deve apresenta resolutividade, articular e
organizar a rede socioassistencial em direcao a provisdo de servicos adequados
as necessidades sociais identificadas, bem como direcionar e acompanhar

situacOes que demandem protecéo social especial.
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Enquanto servico de protecdo social basica, o CRAS tem por referéncia o
acompanhamento de grupos territoriais, de acordo com o porte dos municipios®?,

conforme tabela apresentada a seguir:

QUADRO 3 - NUMERO DE CRASs CONFORME PORTE POPULACIO NAL DOS MUNICIPIOS

) N° de familias
N° minimo de

Classificacédo Populacao referenciadas em cada
CRAS

CRAS
Pequeno Porte | Até 20.000 01 2,500
Pequeno Porte I 20.001 até 50.000 02 3.500
Médio Porte 50.001 até 100.000 02 5.000
Grande Porte 100.001 até 900.000 04 5.000
Metrépole Acima de 900.001 08 5.000

Fonte: PNAS/2004, NOB/SUAS/2005

Na perspectiva de atuar no contexto sécio-territorial, 0 CRAS deve ser instalado
em areas que apresentem indices de vulnerabilidade social, reconhecendo a
multidimensionalidade das situacbes que atingem individuos, familias e grupos
sociais, como expressado da desigualdade social que caracteriza as relacdes

sociais.

Para a definicdo do conjunto de servigos, programas, projetos e beneficios a
serem ofertados no CRAS, é primordial a realizacdo do diagndstico que deve
abranger, ndo s6 o perfil sdcio-econémico da populacdo, mas os condicionantes
sécio-econdmicos, caracteristicas socio-demogréficas, o conjunto de servicos
publicos e privados, condicbes de acesso e abrangéncia na perspectiva de
configurar a rede socioassistencial. Ressalte-se que 0S Sservicos
socioassistenciais ndo executados pelo CRAS devem, sob sua organizacéo,

corresponder a logica da cobertura e abrangéncia no ambito do territério

O CRAS deve, sobretudo, conhecer a realidade na qual incidirdo suas acgdes,

identificar quais as vulnerabilidades sociais presentes no territério, para que atinja

12 Definidos pelo IBGE, e agregadas as andlises realizadas pelo Centro de Estudos das Desigualdades Socioterritoriais e
pelo Centro de Estudos da Metrépole.
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0 seu objetivo principal de prevencédo e protecdo. A vigilancia social configura-se
como uma das fungBes da politica e atribuicdo dos CRASs que, através do
desenvolvimento e manutengcdo de mecanismos que possibilitem o
acompanhamento dos indicadores sociais, fornecam elementos para avaliacao e
planejamento das acdes a serem desenvolvidas, vindo ao encontro do que
Jaccoud (2007) define ser uma politica social de amplo alcance. E um processo
dindmico, em permanente conexdo com outros niveis de prote¢do social e outras

politicas setoriais, em direcdo a melhoria das condi¢Ges de vida da populacao.

Desse modo, o diagndstico € o ponto de partida para a definicdo de servigos
adequados as necessidades apresentadas, bem como para estabelecer
indicadores passiveis de vigilancia social. E inegavel a importancia dos indices e
indicadores sociais elaborados pelo nivel federal (indice SUAS, IDH, entre outros)
e estaduais (IPVS no caso do Estado de Séao Paulo), que fornecem informacdes
basicas do perfil sécio-demografico e econdmico dos entes federados, mas
também a elaboracao de indicadores préprios, de acordo com as particularidades
do territério, devem complementar a base cientifica necessaria para elaboracao
de planos, estratégias e metas da politica publica de assisténcia social que

impactem na realidade local.

Como analisa Muniz (2006:148), a padronizacdo de servigos socioassistenciais
organizados conforme a necessidade atendida e o seu nivel de protecdo social
favorece a superacdo da logica do atendimento por segmentos populacionais
“necessitados”. Adotar a légica do atendimento as necessidades demarca a sua
determinacdo social e explicita a responsabilidade publica diante das respostas

coletivas as vulnerabilidades sociais detectadas no territorio.

A instalacdo do CRAS no territorio, associada ao principio da protecéo pro-ativa -
de prevencgdo, antecipacdo do risco - agrega um conjunto de acdes que,
contemplando o desenvolvimento de potencialidades e aquisicdes, o0
fortalecimento de vinculos familiares e sociais, sejam capazes de garantir o
acesso as segurancas de acolhida, de autonomia, de sobrevivéncia e de convivio
social a serem afiancadas pela politica de assisténcia social e que correspondem

a protecao social.
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“O trabalho com as familias, referenciadas no territério de abrangéncia do CRAS,
privilegia a dimenséo socioeducativa da politica de Assisténcia Social na efetivagdo dos
direitos relativos as segurancas sociais afiancadas. Assim, as acgfes profissionais
relacionadas aos servigcos prestados no CRAS devem provocar impactos na dimensédo da
subjetividade politica dos usuérios, tendo como diretriz central a construcdo do
protagonismo e da autonomia na garantia dos direitos com superacdo das condicbes de

vulnerabilidade social e potencialidades de riscos” (MDS, 2006:13)

Desse modo, o CRAS reafirma o potencial emancipatério da politica de
assisténcia social ao adotar novas metodologias de trabalho socioassistencial que
rompam “processos de subalternizagdo politica, de exploracdo econdmica e de
exclusdo socio-cultural” (PAIVA, 2006:7) e na criacdo de espacos de participacdo
da populacdo para identificacdo das demandas e pactuacdo dos servicos
adequados a realidade socioterritorial. O CRAS, para tornar-se referéncia de
acesso e ampliagdo de direitos sociais, deve imprimir uma cultura democratica no
territorio, o que possibilitara a construcéo de praticas sustentadas na autonomia e

protagonismo da populacéo e efetivacao da funcdo de defesa sécio-institucional.

Em face do exposto, o CRAS configura-se como referéncia publica-estatal no
territério, no ambito da prépria politica de assisténcia social, ao executar e
articular acdes de protecado social basica e vigilancia social, bem como ao apontar
e acompanhar demandas da protecdo social especial. Mas também para outras
politicas publicas, na perspectiva da intersetorialidade e, especialmente, para a
populacao, ao significar a garantia de acesso a direitos socioassistenciais.

Uma questao relevante que se coloca para a implantacdo do CRAS refere-se a
sua perspectiva de atuacdo. Viana e Fausto (2005), analisando a atencao basica
na area da saude, apresentam que essa discussdo nas politicas de protecdo
social é tensionada, por um lado, pela perspectiva focalista, configurando a
atencao basica como uma estratégia de combate a pobreza e, por outro lado, pela
perspectiva universalista, enquanto “componente estratégico da estruturacao,

operacéo, coordenacéo e instrumento de equidade”. (idem:150)

A adocdo da perspectiva focalista transforma problemas estruturais em faltas
morais, cujo enfrentamento sustenta-se na comprovacdo da necessidade,
vinculando-a a uma “deficiéncia” individual a ser compensada através do

cumprimento de condi¢des. Pereira (2003b:2) analisa que ocorre uma perversa
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inversdo no campo das politicas sociais na qual “os pobres, que sdo credores de
uma divida social acumulada, tém de oferecer contrapartida aos seus credores,
quando estes se dispdem a saldar parcelas dessa divida”, caracterizando-as

como residuais e distanciando-as da idéia de cidadania e de direitos sociais.

A focalizacdo provoca também alteracdo no conceito de politica social, que
enquanto mediadora da relacdo Estado-sociedade-mercado configura-se como a
objetivacdo de um pacto social, assegurando prote¢des nas varias dimensdes
relativas as necessidades humanas e sociais. A politica social fica reduzida a um
conjunto de programas fragmentados, voltados ao combate a pobreza monetaria,

caracterizados por critérios de elegibilidade e cumprimento de condicionalidades.

Ao principio da universalidade - que emergiu com a democracia em defesa do
acesso indiscriminado a bens e servi¢cos publicos a todos os cidaddos — vincula-
se a idéia de investimento social, ou seja, a garantia de condi¢cdes para a
reproducao social do conjunto da sociedade através de politicas sociais. Difundido
com o desenvolvimento do Estado de Bem Estar Social, e materializado através
dos direitos sociais, reforca o papel do Estado enquanto regulador das relacdes
sociais em direcdo a manutencdo da igualdade de condicdes de vida da

populacao.

No entanto, com a mudanga do contexto soécio-politico-econdmico nacional e
internacional, esse principio tem sido sobreposto pelo principio da seletividade
como estratégia de racionalidade da alocacéo de recursos, sob a alegacéao de que
sd0 0s grupos mais vulneraveis aqueles que demandam intervencdo estatal via
politicas sociais. Como apresenta Pereira (2003), o principio da seletividade, que
poderia guardar alguma preocupacdo com o atendimento das necessidades
sociais, foi adotado devido as limitagbes operacionais para efetivar a
universalidade em uma sociedade de classes. No entanto, por orientacdo dos
organismos internacionais, foi substituido pelo conceito de focalizacéo,
deslocando também a conexdo das necessidades sociais a questdo social” e

desfigurando o conceito de direito social.

Essa discussédo, eivada de posicOes ideoldgicas, estd na pauta das politicas
sociais em geral, e também da assisténcia social em direcdo a configuracédo da
protecdo social basica.
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A Assisténcia Social, ao colocar-se como politica destinada “a quem dela
necessitar’, aponta para uma perspectiva universalizante, colocando o CRAS
como unidade potencialmente estratégica para o deslocamento do paradigma da
caridade para o direito social. Nesse aspecto, mais do que a ado¢cédo de um novo
modelo operacional, a implantacdo do CRAS deve protagonizar o reconhecimento
do usuério da politica como portador de direitos e objetivar esse reconhecimento
através de servigos continuados que favorecam o exercicio da cidadania. Em que
pese a presenca de vulnerabilidades e riscos sociais na delimitacdo de seu
campo de atuacdo, a perspectiva universalizante deve necessariamente

possibilitar 0 acesso a todos que dela necessitarem.

Por outro lado, se sua orientacdo ideolégica minimizar o papel do Estado, adotar
a “linha de pobreza” como referéncia Unica para o desenvolvimento das acdes e
estabelecer critérios e condicionalidades para acesso aos servicos, nao
contribuira para a construcdo de direitos sociais, preservando sua condi¢do de
politica voltada para os pobres, sem constituir-se como referéncia para outros

segmentos sociais potencialmente demandatéarios de protecao social.

N&o podemos desconsiderar, no entanto, que as acdes de assisténcia social
seguem um padrdo sustentado historicamente na emergéncia, centrado na
benesse, na individualizagdo do “problema” e na segmentacdo dos servigos,
sendo necessaria uma mudanca do “carater politico da politica de assisténcia
social” e, em decorréncia, na légica de sua organizacdo e prestacdo de servicos

socioassistenciais.

Exemplo emblematico é o plantdo social, apresentado como servigo executado
diretamente pelo poder plblico em 39,1% dos municipios brasileiros®®, descrito
como “uma das portas de entrada do usuario na politica de assisténcia social,
possibilitando seu acesso as demais politicas publicas, onde se realiza o
atendimento as familias e pessoas sozinhas com problemas de subsisténcia e em
situacdo de risco pessoal e/ou social. E também o local de cobertura das

necessidades imediatas dos individuos e suas familias”.

3 MUNIC/2005
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Segundo Brito (2006:16):

“O plantdo social, na dindmica das atencBes de assisténcia social, opera como uma
recepcdo, ou um primeiro atendimento, a um demandante e possivel usuario de um
servico de atencd@o social mais especificamente de assisténcia social. Via de regra ele
opera duas fungbes: a triagem/selecdo de demandas para beneficios e servicos de
atencgdo social providos pela propria instituicdo, e o processo de encaminhamento para
servicos e respostas de outras instituicées e organizagfes. Essa atencéo social mescla,
em qualidade e alcance de resultados, as funcbes de escuta, orientacdo, concessao de

beneficios materiais e encaminhamentos”

E certo que o plantio social, embora historicamente vinculado ao fornecimento de
recursos materiais e, muitas vezes, palco de acdes clientelistas, constitui
importante fonte de informacéo no sentido de identificar as demandas sociais para
o desenvolvimento de acbes da assisténcia social e também intersetoriais. A
complexidade e diversidade das demandas do plantdo social exigem o
atendimento e/ou o encaminhamento a outros servi¢cos publicos e privados, ainda
que frequentemente reiterando a nocdo de complementaridade da assisténcia
social as outras politicas sociais. No entanto, também traz como marca a
eventualidade, a urgéncia onde cada “caso € um caso”, o atendimento como um
fim em si mesmo, desrespeitando um padrao de oferta, qualidade e continuidade

no atendimento.

Como analisa Brito (2006b:15):

“Esse lugar operacional tem sido um espaco fértii para a propagacdo da cultura
assistencialista, na medida em que tem sido palco mais de favores do que de direitos
sociais (...). Sua orientacdo por testes de meios, que medem a presenca/auséncia de
renda familiar transformam demandantes e possiveis usuarios em necessitados,

carentes.”

De caréter discricionario e paliativo, ndo pode ser “travestido” como um servico
socioassistencial na perspectiva do SUAS sem que haja uma significativa
mudanca de forma e conteudo. Do ponto de vista politico-ideoldgico, o plantdo
social associa-se ao ideario liberal que trata as necessidades sociais no ambito
privado, individual e ndo como decorréncia de relagcées sociais produtoras da
pobreza e da desigualdade social. Do ponto de vista técnico-operativo, € mediado

pela comprovacdo da “hiposuficiéncia” e ndo pela condicdo de cidaddo. Nao
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imbricando causalidade e realidade, o plantdo social circunscreve-se desta forma

apenas a um socorro.

Como analisa Sposati (2007:17), “a concepcao de protecdo social alarga o campo
da assisténcia social pelo préprio significado preventivo que contém a idéia de
protecdo”, sendo capaz de dotar-se de medidas que fagam frente a dois campos
de forca que se apresentam: um € o campo da agressao/precarizacao/privacédo
para o0 qual se operam medidas protetivas, e o0 outro €é a

resisténcia/enfrentamento para o qual devem ser operadas medidas preventivas.

Por um lado, a inegavel ocorréncia de processos de
precarizacaol/vitimizacao/agressao coloca para a assisténcia social a exigéncia de
dispositivos de protecéo efetivados no ambito da protegéo social especial. Mas a
PNAS/04 inaugura o campo da prevencdo, na perspectiva de fortalecer a
capacidade de resisténcia e encaminhamento de mudancas individuais e coletivas
que possam antecipar-se a instalacdo de situacdes de vulnerabilidade frente a

riscos sociais.

Ao contrario da légica que orienta o plantdo social, que se esmera em identificar
as fragilidades e caréncias, a prevencdo incumbe-se de identificar quais as
condicdes pré-existentes que deverdo ser potencializadas e fortalecidas para que
os cidadaos possam desenvolver recursos para imprimir mudancgas individuais e

coletivas na realidade familiar e social.

Oportuno retomar a orientacdo da politica de assisténcia social voltada para o
desenvolvimento humano e social, sustentada na concepg¢éo do direito social e da
cidadania, que coloca como uma de suas referéncias a autonomia, entendida n&o
como auto-suficiéncia financeira, mas enquanto capacidade humana de decidir e

intervir na realidade.

A perspectiva do desenvolvimento social ilumina a dimenséo coletiva da atuagao
da assisténcia social enquanto politica social publica sintonizada com a realidade

social.

Como afirma Silveira (2007:84) “a assisténcia social, integrante de um sistema de
protecdo social mais amplo, esta voltada ao provimento de condi¢cdes que
enfrentem um conjunto de demandas relativas as necessidades humanas, que

estdo relacionadas as desigualdades de corte socioeconémico e sociocultural”.
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Desse modo, exigem mediacfes técnico-politicas que se convertam em objeto de
trabalho dos operadores da politica de assisténcia social, através de
metodologias, contelidos e estratégias que credenciem o fortalecimento da

cidadania e da sociabilidade coletiva.

Esta concepcdo de assisténcia social precisa efetivar-se na relacdo com a
populacdo usuéria, que historicamente foi levada a relacionar-se com o0s
trabalhadores e gestores desta area pela via do favor e da benesse e ndo como
direito social. Desta forma, o CRAS tem como desafio viabilizar a discusséo e
disseminacdo do “direito a ter direito” no campo da assisténcia social,
circunscrevendo-o a luz dos principios de igualdade, universalidade e respeito a
dignidade do cidadédo, de modo a configurar-se como espagco de garantia e
ampliacdo dos direitos socioassistenciais, e ser reconhecido enquanto tal pela

populacao.
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CAPITULO 2

A ASSISTENCIA SOCIAL NOS MUNICIPIOS DE LOUVEIRA E
VINHEDO

2.1. Caracteristicas socio-econdmicas

Os municipios de Louveira e Vinhedo compdem o conjunto de 90 municipios da
Regido Administrativa de Campinas, que nos anos 1960 e 1970 tornou-se
importante eixo de desenvolvimento do Estado de S&o Paulo, cuja diversificada
atividade industrial, de servicos e na agricultura a torna responsavel por 15,4% do
PIB do estado ocupando o 2° lugar do ranking. (SEADE/2006).

MAPA 1 - REGIAO ADMINISTRATIVA DE CAMPINAS — ESTAD O DE SAO PAULO - 2008

Fonte: Assembléia Legislativa do Estado de Sdo Paulo - www _ .al.sp.gov.br acessado em
23/01/2008

O desenvolvimento dos municipios apresenta marcos histéricos comuns. Na sua

origem, ainda vilas vinculadas ao municipio de Jundiai até 1949, ocasido da
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emancipacao de Vinhedo e do qual Louveira foi distrito até 1964, eram rota dos
bandeirantes tornando-se, no final do século XIX, com a inauguracdo da estrada
de ferro, rota de escoamento de produtos do interior do estado para a capital.

MAPA 2 - PRINCIPAIS RODOVIAS DE ACESSO AOS MUNICIPI OS DE LOUVEIRA E VINHEDO
2008

S&o Pauho S3c Prulo
Zona Oisha Zona Marle

Fonte: Circuito das Frutas — disponivel na internet no site www.circuitodasfrutas.com.br acessado
em 30/03/2009

A sua localizacdo, considerada privilegiada, no eixo das rodovias Anhanguera-
Bandeirantes (SP) - a 70 km de distancia da capital paulista - e o fato de
comporem a regiao administrativa de Campinas revelam a razao para a instalagéo
de industrias ja na primeira metade do século XX, desencadeando atividade
econbmica significativa no setor industrial e de servigcos, que substituiu

progressivamente a original atividade agricola.

Dados atuais da evolucdo da atividade econGmica por setor de produgéo revelam

gue a atividade agropecuaria no estado de Sao Paulo como um todo apresentou,
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no periodo de 2002 a 2006, reducédo no valor adicionado™ da ordem de 20%. Na
RA Campinas, a reducéo foi da ordem de 30% e nos municipios de Vinhedo e
Louveira esses indices sdo ainda maiores, demonstrando crescimento positivo na
atividade industrial em detrimento da atividade agricola. O grafico a seguir analisa
a dindamica do valor adicionado na atividade agropecuaria no periodo 2002 a 2006
e demonstra queda nesse tipo de atividade econdémica da ordem de 60% em
Louveira e de 46 % em Vinhedo.

GRAFICO 2 - EVOLUCAO DA PARTICIPACAO DA AGROPECUARI A NO TOTAL DO VALOR
ADICIONADO (%) — ESTADO DE SAO PAULO, RA CAMPINAS, LOUVEIRA E VINHEDO - 2002

A 2006
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Vinhedo 0,68 0,57 0,35 0,35 0,37
Louveira 1,13 0,69 0,47 0,64 0,47

Fonte: Fundagcdo SEADE

Em contrapartida, no mesmo periodo observamos o aumento do valor adicionado
no setor da industria, com especial aten¢édo aos indices do municipio de Louveira
que tiveram acréscimo da ordem de 48% entre 2002 e 2006. O crescimento do
setor industrial naquele municipio é inversamente proporcional ao crescimento da

atividade agricola, alterando significativamente seu perfil sécio-econdémico.

1 valor adicionado representa o valor dos bens produzidos por uma economia, depois de
deduzidos os custos dos insumos utilizados na producdo. Constitutivo do PIB, sua analise
possibilita conhecer o valor da riqueza criada.



GRAFICO 3 - EVOLUGAO DA PARTICIPAGAO DA INDUSTRIAN O TOTAL DO VALOR

ESTADO DE SAO PAULO, RA CAMPINAS, LOUVEIRA E VINHED O - 2002 A 2006
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O reflexo desse deslocamento da atividade econ6mica é observado na evolugéo

do PIB desses municipios, que apresentam aumento de 81% em Vinhedo e 136%

em Louveira.

GRAFICO 4 - EVOLUGAO DO PIB (EM MILHOES DE REAIS CO RRENTES)
LOUVEIRA E VINHEDO - 2002 A 2006
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Fonte: Fundacdo SEADE
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Por concentrar centros de distribuicéo, principalmente a partir de 2002, Louveira
apresentou um crescimento econémico significativo, impactando diretamente na
arrecadacdo municipal cuja elevacdo é da ordem de 93% no periodo de 1997 -
2002. Vinhedo também apresenta sensivel aumento na receita municipal da

ordem de 125%, como demonstra a tabela abaixo.

TABELA 1 - EVOLUCAO DA RECEITA LIQUIDA (EM MILHOES DE REAIS)
LOUVEIRA E VINHEDO — 1997 A 2002

ANO LOUVEIRA VINHEDO
1997 16.513.474 31.392.868
1998 22.060.635 44.458.010
1999 20.003.100 57.197.048
2000 23.153.922 58.398.720
2001 27.481.444 66.461.906
2002 31.866.195 70.781.140

Fonte: Tribunal de Contas do Estado de S&o Paulo — disponivel no site www.tce.sp.gov.br
consultado em 26/01/2009

Analisando os indicadores econ6micos dos municipios, observa-se que ambos
apresentam relevante atividade econdmica, com especial destaque a Louveira
que em 2006 apresentou o 1° maior PIB per-capita do Estado de Sao Paulo.
Louveira apresenta um PIB per capita 100% superior ao observado em Vinhedo,
gue ocupava o 20° lugar no ranking estadual em 2005. Utilizado como indicador
de qualidade de vida, o PIB per-capita revela que os dois municipios apresentam
populacdo pequena e atividade econbmica relevante. Podemos afirmar que sdo
municipios onde existe producdo de riqueza, resta-nos analisar sua repercussao

nos indicadores sociais.



GRAFICO 5 - EVOLUCAO DO PIB PER CAPITA (EM REAIS CO RRENTES)
RA CAMPINAS, LOUVEIRA, VINHEDO - 2002 A 2006
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Fonte: Fundacdo SEADE

Importante ressaltar que o processo de industrializacdo em Louveira sofreu
aumento significativo a partir de 2000, enquanto que em Vinhedo a atividade
industrial foi potencializada nos anos 1980, o que repercute positivamente nos

indicadores sociais, como veremos a segulir.

Municipios considerados de pequeno porte (Censo 2000), conforme classificacao
do IBGE apresentam crescimento populacional em taxas também superiores a
Regido Administrativa de Campinas e ao Estado de S&o Paulo, com repercussao
na taxa de urbanizacdo e indices de densidade demografica. Tanto Louveira
como Vinhedo apresentam um grau de urbanizacdo acima de 94% com alta
densidade demogréfica. Louveira apresenta 558.55 habitantes/km?, Vinhedo com
747,74 habitantes/km?, enquanto a média do Estado de Sdo Paulo é de 167,54
habitantes/km? (SEADE/2008).
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TABELA 2 - EVOLUCAO DA POPULACAO E TAXA DE CRESCIME NTO ANUAL — ESTADO DE
SAO PAULO, RA CAMPINAS, LOUVEIRA E VINHEDO - 1990 A 2008

Taxa de
Localidade 1990 2000 2005 2008 crescimento
anual (2008)

Estado de S&o Paulo 30.783.108 36.974.378 39.705.706  41.139.672 1,34
RA de Campinas 4.258.418 5.383.260 5.881.114 6.142.760 1,66
Vinhedo 32.087 47.065 54.726 59.202 2,91
Louveira 15.506 23.817 28.484 31.397 3,51

Fonte: Fundacdo SEADE

A taxa de crescimento anual dos municipios de Louveira e Vinhedo, muito
superior a média da regido e do Estado de Sao Paulo, sinaliza que o crescimento
econdmico tem impactado no crescimento populacional resultante de significativo
fluxo migratério. De acordo com o crescimento populacional apresentado no
quadro acima, observamos que Louveira pode ser classificado em 2008 como
municipio de pequeno porte 1l (25.000 a 50.000 mil habitantes) e Vinhedo como
municipio de médio porte (50.001 a 100.000 habitantes), conforme estabelecido
na PNAS/04 (2005:45-46).

TABELA 3 - ACUMULOS EDUCATIVOS E RENDA PER-CAPITA
ESTADO DE SAO PAULO, LOUVEIRA E VINHEDO - 2000

INDICADOR ANO LOUVEIRA VINHEDO ESTADO

Taxa de Analfabetismo da populacéo

com 15 anos e mais e e 22l el

Média de anos de estudo 2000 6,23 7,93 7,64
Populacédo de 25 anos e mais com

menos de 8 anos de estudo Y ety Sl 2lna

RENDA PER-CAPITA (salario-minimo) 2000 2,26 4,15 2,92

Fonte: Fundacdo SEADE

Os indicadores sociais de Louveira retratam um cenario aparentemente
desconectado da sua evolugcdo econdmica. Se comparado a Vinhedo, apresenta

piores taxas, inclusive em relacdo ao Estado. Os indices que revelam os
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acumulos educativos em Louveira ndo sdo animadores, apresentando elevada
taxa de analfabetismo entre os maiores de 15 anos (8,15%) e onde 71,13% da

populacdo com mais de 25 anos nao concluiu o ensino médio.

Vinhedo mantém-se abaixo da média do Estado de S&o Paulo apresentando
5,92% de indice de analfabetismo e 53,1% da populacdo adulta com menos de 8
anos de estudo, o que possibilita inferir que o acumulo educativo impacte na
renda per-capita de mais de 4 salarios minimos, o que em parte determina a baixa
ocorréncia de familias em piores situacdes de vulnerabilidade social, como indica

o indice Paulista de Vulnerabilidade Social (IPVS) *°.

TABELA 4 - INDICE PAULISTA DE VULNERABILIDADE SOCIA L - 2005

DIMENSOES INDICE
GRUPO SOCIO CICLO DE VIDA IPVS LOUVEIRA VINHEDO ESTADO
ECONOMICA FAMILIAR
) Familias Jovens, Nenhuma
1 Muito Alta 0,6 13,7 6,9

Adultas ou Idosas  Vulnerabilidade

2 Média ou Alta Familias Idosas Muito Baixa 6,9 278 23,3
Alta Familias Jovens e
Vulnerabilidade
3 Adultas : 26,6 29,3 22,2
Baixa
Média Familias adultas
4 Médi Familias J Vulnerabilidade
édia amilias Jovens
Média 39,7 13,8 20,2
) Familias Adultas  Vulnerabilidade
> Baixa 19,4 5,0 17,6
e ldosas Alta
6 Baixa Familias Jovens Muito Alta 6.8 0.4 9.8

Fonte: Fundacdo SEADE

15 0 indice Paulista de Vulnerabilidade Social é um indicador desenvolvido pela Fundacdo Seade
e consiste em uma tipologia derivada da combinacéo entre duas dimensdes — socioeconémica e
demografica — que classifica o setor censitario em seis grupos de vulnerabilidade social. A
dimenséao socioecondmica compde-se da renda apropriada pelas familias e do poder de geracao
da mesma por seus membros. Ja a demogréfica esta relacionada ao ciclo de vida familiar. O IPVS
permite uma visdo mais detalhada das condi¢bes de vida do municipio, com a identificacdo e a
localizacdo espacial das areas que abrigam o0s segmentos populacionais mais vulneraveis a
pobreza.
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Analisando o Indice Paulista de Vulnerabilidade Social (IPVS), observamos que,
enquanto Vinhedo apresenta 5,4% da populacdo com alta e muita alta
vulnerabilidade social, 26,2% da populagcdo de Louveira encontra-se nessa
condicao, indicando os territérios nos quais deverao ser instalados os primeiros
CRAS:s.

Por fim, em relacdo ao indice SUAS® Vinhedo apresenta taxa de 0,599 e ocupa o
487° lugar no ranking SUAS do estado de S&o Paulo, enquanto Louveira
apresenta taxa de 0,611 ocupando o 533°, demonstrando que s&o municipios que
apresentam autonomia orcamentaria para assumir a responsabilidade do

financiamento e gestdo da politica de assisténcia social.

2.2. Trajetéria da assisténcia social em Louveirae  Vinhedo

Vejamos o0 que nos revela a pesquisa documental realizada junto as Camaras
Municipais de Louveira e Vinhedo, quanto a trajetéria histérica da assisténcia
social, procurando elementos para identificar a institucionalizacédo da politica nos

municipios.

A Assisténcia Social em Louveira

Louveira , elevada a municipio em marco de 1965, aprovou em maio do mesmo
ano (Lei n® 02/65), a primeira autorizacdo para cessao de subvencdes a entidades
filantrépicas, nominadas no texto da lei, além de conceder “auxilios a indigentes”,
0 que aponta para a introducéo do plantdo social como atividade de execucédo

direta do poder publico municipal.

18 0 indice SUAS foi criado com o objetivo de fazer a partilha, priorizacdo e o escalonamento da
distribuicdo de recursos para o co-financiamento da Protecdo Social Basica, por meio de um
critério técnico, de forma a priorizar aqueles municipios com maior propor¢cdo de populagao
vulneravel (indicado pela taxa de pobreza), menor capacidade de investimento (receita corrente
liglida municipal per capita) e menor investimento do Governo Federal na Protecdo Social Basica
(recursos transferidos pelo Fundo Nacional de Assisténcia Social - FNAS para a Protecdo Social
Basica per capita).” (MDS, 2005)



86

A assisténcia social aparecia como atividade de governo desde a primeira lei
orcamentéria em 1965 (lei n° 04/65), embora a inauguracédo do social na estrutura
administrativa da prefeitura tenha ocorrido somente dois anos depois. Isto supde
que o papel do poder publico na origem da assisténcia social no municipio
limitava-se ao financiamento de algumas entidades pré-existentes que
desenvolviam ac¢fes tanto na area da assisténcia social, como em outras como a

saude e a educacdo.

A assisténcia social € introduzida na estrutura administrativa em 1967 (lei n°

80/67) como uma funcéo do Servi¢o de Saude.

“[...] o servico de saude é érgado responsavel em promover os servicos médico-social a
populagdo do municipio; de promover ajuda aos necessitados que se dirijam a Prefeitura
em busca de ajuda; [...] de promover o levantamento de recursos da comunidade que
possam ser utilizados no socorro e assisténcia aos necessitados; de fiscalizar a aplicagédo

de subvencgdes consignadas no orcamento para entidades de assisténcia social [...]”

Com carater de amparo aos necessitados, como diz a lei 80/67 em seu artigo 6°,
o texto demonstra a relacdo entre assisténcia social e entidades filantropicas,
sublinhando a importancia da mobilizacdo da comunidade para oferecimento de

respostas as necessidades sociais.

Em 1974 é criado o Servico Social do municipio (lei n°® 449/74), vinculado ao
Gabinete do Prefeito, cujas competéncias apresentadas no artigo 2° sao:
realizacdo de diagnostico da realidade social, desenvolvimento de acées em uma
perspectiva intersetorial a partir das necessidades detectadas pelo diagnéstico e
deliberar sobre subvenc6es. Embora seu comando de carater voluntario (sem
remuneracao) seja atribuido as primeira e segunda damas (esposa do prefeito e
esposa do presidente da camara municipal), prevé um conselho consultivo e
deliberativo composto por representantes da sociedade civil. Apesar da criagao de
uma estrutura administrativa para o setor, inclusive com a criagao de cargo para
um assistente social, fica clara a presenca da primeira-dama a frente das acdes a
serem desenvolvidas. O assistente social, cujas funcdes sédo estabelecidas na lei,
deve “apresentar mensalmente, através da Presidente do servi¢o social municipal,
relatorio das atividades realizadas e executar dentro das possibilidades as

atividades programadas pelo Servigo Social municipal”.
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O financiamento do Servico Social municipal € garantido com recursos proprios
previstos no orcamento do municipio, o que, de certa forma, da centralidade ao
poder publico nesta area.

Decorridos 9 anos, em 1983 (lei n® 700/83) foi aprovada nova organizacdo da
estrutura administrativa da prefeitura sendo criado o Departamento de Saude e
Servigo Social. Embora nominado, explicita 0 equivoco presente entre o0 Servico
Social enquanto componente da divisdo sdcio-técnica do trabalho e a assisténcia
social enquanto acéao publica. Em relacdo a seu campo de atuacéo reitera sua
condicdo complementar ao servico de saude tendo agregada como funcédo “a
promocdo do bem estar da comunidade prestando ajuda aos necessitados e
orientando os desajustados, visando a recuperacdo e melhoria das condi¢cdes de
vida desses individuos, de grupos sociais e de assisténcia social’. Fica explicita a

funcao higienista e disciplinadora atribuida ao Servi¢co Social.

No mesmo ano, em decorréncia do modelo instituido no Estado de S&o Paulo, foi
criado o Fundo Social de Solidariedade de Louveira (FUNSSOL), com aporte
financeiro do FUSSESP, através da lei n® 715/83, com as funcdes anteriormente
atribuidas ao Servi¢co Social municipal. Sua estrutura contava, e ainda conta, com

um Conselho Deliberativo cujas atribuicbes descritas no artigo 3° consistem em:

“l — fazer o levantamento das principais necessidades e aspira¢cdes da comunidade;

Il — levantar recursos humanos, materiais, financeiros e outros mobilizaveis na

comunidade;
[Il — definir e encaminhar solucfes possiveis para os problemas levantados;

IV — valorizar, estimular e apoiar iniciativas da comunidade voltadas para a solugcao dos

problemas levantados;

V — promover articulagbes e atuar integradamente com unidades administrativas da

prefeitura municipal e outras entidades publicas ou privadas”.

Analisando esses instrumentos legais, observa-se que a criagao do Servigo Social
municipal em 1974, consideradas as condi¢des socio-politicas préprias do periodo
da ditadura, em uma perspectiva otimista, portava idéias da gestdo da area de
assisténcia social vinculadas ao atendimento das demandas sociais, inclusive

com a garantia financeira de execucéo e espaco de participagcdo da sociedade



88

civil na deliberacédo das acdes. No entanto, as mudancas posteriores na estrutura
administrativa e a criagdo do FUNSSOL demonstram que o Servico Social
municipal pode ter sido apenas a edi¢ao local do Fundo de Assisténcia Social do
Palacio do Governo, cujas fun¢des atingiram maior clareza ao ser reeditado em
1983 e denominado FUSSESP.

Historicamente o FUNSSOL teve pouca expressdo no municipio de Louveira, com
atividades circunscritas as tradicionais “Campanhas do Agasalho”, entretanto o
primeiro-damismo se fez presente na gestdo da assisténcia social até 2005,

ocasido em que o cargo passou a ser ocupado por um assistente social.

A primeira Lei Organica Municipal aprovada em 1990 (lei n°® 897/90) apresenta a
Assisténcia Social no titulo VI que trata da Ordem Social. Nas disposi¢des gerais
apresentadas no capitulo | fica atribuida ao municipio a responsabilidade de
assegurar o bem-estar social, através da garantia do acesso aos bens e servigos
essenciais ao desenvolvimento individual e coletivo. Recorre aos artigos 194° e
195° da Constituicdo Federal para apresentar a Seguridade Social. No entanto,
quando trata especificamente da Assisténcia Social (em apenas trés artigos),
demonstra pouca compreensao acerca do seu campo especifico, confundindo-o

com o Servi¢o Social, como consta do artigo 186°.

“Art. 186° - o municipio, dentro de sua competéncia, regulara o servico social, favorecendo

e coordenando as iniciativas particulares que visem esse objetivo.

§ 1° - caberd ao municipio promover e executar as obras que, por sua natureza e

extensdo, ndo possam ser atendidas pelas instituicdes de carater privado.

§ 2° - 0 plano de assisténcia social do municipio, nos termos que a lei estabelecer, tera por
objetivo a correcdo dos desequilibrios do sistema social e a recuperacao dos elementos
desajustados, visando a um desenvolvimento social harmdnico, consoante previsto no

artigo 203 da Constituicdo Federal.

Art. 187° - compete ao municipio suplementar, se for o caso, os planos de previdéncia

social, estabelecidos na lei federal.

Art. 188° - A assisténcia social sera prestada a quem dela necessitar, independentemente

da contribuicao a seguridade social e tem por objetivos:
| — a protecdo a familia, a maternidade, a infancia, a adolescéncia e a velhice;
Il — 0o amparo as criangas e adolescentes carentes;

Il — a promocgéao da integracdo ao mercado de trabalho;
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IV — a habilitacdo e reabilitacido das pessoas portadoras de deficiéncia e a

promocgéo de sua integragdo a vida comunitaria.”

Apesar de apontar o papel regulador do poder publico municipal, sublinha a
presenca da iniciativa privada no desenvolvimento das acdes, intervindo
subsidiariamente por meio de provisdo de equipamentos (a referéncia a obras
permite essa observacao). O texto deixa clara a idéia da assisténcia social como
acdo de carater disciplinador e higienista, embora no ultimo artigo reproduza
integralmente o artigo 2° da LOAS, trazendo o conceito de politica de protecdo

social ndo contributiva.

Nesse “ambiente” contraditorio realizou-se nova estruturacdo administrativa da
prefeitura em 1997 (lei n°® 1229/97), criando a Secretaria de Coordenacéo Social,
cujas atribuicbes sao descritas a partir das diretrizes contidas na Lei Organica de
1990. Nesse mesmo ano foi criado o Conselho Municipal de Assisténcia Social e
o Fundo Municipal de Assisténcia Social e elaborado o primeiro Plano Municipal
de Assisténcia Social. Importante mencionar que as diretrizes da LOM para a
Assisténcia Social permaneceram inalteradas, embora a lei de criacdo do CMAS
(lei n°® 1259/97) no seu artigo 1° reitere a politica de Assisténcia Social como

politica de direitos no campo da Seguridade Social.

“Art. 1° - A Assisténcia Social, direito do cidaddo e dever do Estado, € politica de
Seguridade Social nao-contributiva, que prové os minimos sociais, realizada através
de um conjunto integrado de acfes de iniciativa publica e da sociedade civil, para garantir

o atendimento das necessidades basicas”

A revisdo da Lei Orgéanica Municipal em 2000 n&o significou mudancas para a
Assisténcia Social. Foram mantidos termos como “recupera¢ao dos desajustados”
e “auxilio a carentes municipais”, reeditando as idéias presentes na origem das

acOes de assisténcia social em Louveira.

Das ac¢0es sob responsabilidade da Secretaria de Coordenacao Social, somente o
Programa da Terceira Idade (lei n® 1198/93) e a Politica Municipal de Direitos da
Crianca e do Adolescente (lei n® 1079/82) contam com relativa regulagdo. Em

2001 foi aprovada a lei n° 1489/01 que instituiu 0 Programa de Garantia de Renda
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Minima que incluia somente acfes socio-educativas, relacionadas a implantacao

do Programa Bolsa-Escola.

Diferentemente de Vinhedo, como veremos adiante, em Louveira sd0 poucos 0S
instrumentos legais de autorizacdo de subvencao e auxilios, sendo caracterizado
preponderantemente pela execucdo direta programas e projetos na area da
assisténcia social. Louveira apresenta predominancia do setor publico nas acdes
de assisténcia social, executando diretamente programas e projetos, inclusive
agueles financiados pelas outras esferas de governo (Agente Jovem, Renda
Cidada, Acao Jovem) e presenca pouco expressiva de entidades de assisténcia
social. Existem somente quatro entidades formalmente constituidas e cadastradas
junto ao CMAS, que prestam servigos a familias, criancas e adolescentes (socio-
educativo), pessoas com deficiéncia (habilitacdo e reabilitacdo de pessoas com
deficiéncia) e a idosos (longa permanéncia), sendo que somente essa Ultima é co-
financiada pelo FMAS. Existe também uma entidade filantropica de cunho
religioso que faz distribuicdo de recursos materiais a populacdo pobre, e que tem
acompanhado o processo de discussdao e implementacdo da politica de
assisténcia social, no sentido de integrar-se a rede de servicos socioassistenciais.

TABELA 5 - EVOLUCAO ORCAMENTARIA E PREVISAO DE RECU RSOS (em milhdes de
reais) DESTINADOS PARA A POLITICA DE ASSISTENCIA SO CIAL — LOUVEIRA — 2001 a

2008

o  ORGAMENTO %
o e GMETO RRMENO  omewaro SIS omguio

FUNCAO 08 ASSISTENCIA GESTOR

SOCIAL

2001 1462/00 26.987.258 * 501.950 1,9
2002 1535/01  25.377.650 1.917.857 7,6 1.471.000 5,8
2003 1607/02  39.350.000 2.802.200 7,1 2.346.200 6,0
2004 1677/03  56.410.000 4.396.000 7,8 2.981.000 5,3
2005 1733/04  63.655.000 7.531.780 11,8 5.346.880 8,4
2006  1794/05  82.628.000 4.683.000 5,7 4.668.200 5,6
2007 1857/06  98.995.000 5.429.000 5,5 4.507.900 4,6
2008 1922/07 124.200.000  6.139.200 4,9 9.347.000 7,5

Fonte: Camara Municipal de Louveira — dados disponiveis no site www.camaralouveira.sp.gov.br
acessado em 17/02/2009
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A evolucdo do orcamento municipal e o percentual de recursos destinados a
funcdo de governo n°® 08 “Assisténcia Social” trazem aspectos importantes. Os

hY bY

dados revelam que até 2001 a funcdo 08 relativa a funcdo de governo

“Assisténcia Social” eram atribuidos recursos destinados a “Educacao e Cultura”,

ficando a assisténcia social com menos de 2% do orcamento municipal.

No periodo de 2002 a 2007, o orcamento do 6rgdo gestor era inferior & despesa
prevista na fungéo “08”, apontando para a possibilidade de dispersao de recursos
e de execucado de acdes, por outros 6rgaos do poder publico aléem do responséavel

pela gestdo da politica de assisténcia social.

Importante esclarecer que a politica municipal de habitacdo esta inserida na
estrutura administrativa do 6rgao gestor da politica de assisténcia social, o que

justifica os volumes significativos de recursos alocados em 2008.

Em que pese a necessidade de aprofundamento desta analise, que extrapola o
€eScopo proposto por este estudo, importante observar que embora os valores
orgamentéarios apresentem um aumento da ordem de 360% no periodo de 8 anos,
o percentual destinado as acdes de assisténcia social, tanto na previsao
orcamentaria da funcdo governamental 08 como no orgao gestor, tem sofrido

progressiva queda a partir de 2006.

A Assisténcia Social em Vinhedo

Vinhedo foi elevada a municipio em 1949 e, assim como 0 observado em
Louveira, a primeira legislacdo no campo da assisténcia social consistiu em
autorizacdo para o executivo conceder subvencdo a uma entidade filantrépica
pré-existente. Desde a sua origem, tem sido recorrente a aprovacdo de
subvencdes a varias instituicbes que oferecem servi¢cos assistenciais, compondo
atualmente um conjunto significativo no municipio, totalizando 23 entidades
assistenciais das quais 19 sao cadastradas junto ao Conselho Municipal de

Assisténcia Social.

Assim como em Louveira, a introducdo da assisténcia social na estrutura
administrativa da prefeitura se deu vinculada a saude. Em 1977 é criada a
Diretoria de Saude e Promocao Social (lei n® 774/77), cuja funcao € “exercer as
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atividades de saude e promocédo social no Municipio, ficando a seu cargo a
manutencdo das atividades meédicas e dos servigos dentarios, bem como da

Promocé&o Social Humana no Municipio.”

O Fundo Social de Solidariedade de Vinhedo também foi criado em 1983 (lei n°
1169/83), possivelmente na esteira da iniciativa do Estado de S&o Paulo, uma vez
que além de idéntico ao texto da lei de criagdo do FUNSSOL tem também aporte
financeiro do FUSSESP.

No mesmo ano foi aprovada alteracdo da estrutura administrativa da prefeitura,
que criou a Diretoria de Promoc¢édo Social (lei n°® 1194/83) “responsavel pela
execucdo e promocado das atividades de promocdo humana e social,
desenvolvendo atividades do servico social e de assisténcia social, prestando
ajuda aos necessitados e orientados os desajustados, visando a recuperagao e
melhoria de vida desses individuos, grupos sociais e assistindo as pessoas em
todos os niveis e idades.” Note-se que o0 Orgao gestor da politica de assisténcia
social € criado na perspectiva da individualizacdo dos problemas, enquanto o
Fundo Social de Solidariedade equivocadamente tem a responsabilidade do

diagnéstico e gestao coletiva do social.

Na pesquisa documental realizada ndo foram encontrados registros sobre a
existéncia de setor na estrutura administrativa que realizasse, antes de 1977,
acOes de assisténcia social. Seria possivel afirmar que, diante da existéncia de
entidades filantropicas, formalmente subvencionadas pela prefeitura, essa acao
nao fosse desenvolvida também diretamente pelo poder publico? De qualquer
maneira, € intrigante constatar que enquanto Louveira havia previsto execucao
direta de acbes de assisténcia social 2 anos apos sua emancipacédo (atrelada ao

Servi¢o de Saude), Vinhedo o fez 28 anos apds sua emancipacao.

A Lei Organica Municipal aprovada em 02/04/1990 traz em seu CAPITULO XII,
denominado “Da Promocgéo Social e do Deficiente”, as diretrizes no campo da
assisténcia social, como segue:

Art. 198. O Municipio, dentro de sua competéncia, regulara a promocao social

favorecendo e coordenando as iniciativas particulares que visem este objetivo.

§ 1.° Caberd ao Municipio promover e executar as obras que, por sua natureza e

extensdo, ndo possam ser atendidas pelas instituicdes de carater privado.
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§ 2.° O plano de promocgéao social do Municipio, nos termos que a lei estabelecer,
terd por objetivo a correcéo dos desequilibrios do sistema social e a recuperacao
dos elementos desajustados, visando um desenvolvimento social harmdnico,

consoante previsto no art. 203, da Constituicdo Federal.

Art. 199. Compete ao Municipio suplementar, se for o caso, os planos de previdéncia
social, estabelecidos na Lei Federal.

Art. 200. Os servicos assistenciais compreendem um conjunto de acdes diversificadas
voltadas para as necessidades basicas ndo suficientemente atendidas pelas demais

politicas sociais.

Paragrafo Unico. Para atender a diversidade dos problemas e viabilizar a participagao
popular, 0s servicos assistenciais devem ser definidos, regulamentados e executados no
ambito do Municipio, e desenvolvidos diretamente pelos organismos assistenciais ou por

meio de acdes articuladas as demais areas sociais.

Art. 201. Os servicos assistenciais voltados para protecdo a familia, a maternidade, a
infancia, a adolescéncia, a velhice, a pessoa portadora de deficiéncia, dentre outros,
deverao ser concebidos e organizados, observando, além dos principios e diretrizes
especificados nesta Lei 0os demais preceitos constitucionais que tém interface com a

assisténcia social. “

Art. 202. Fica instituido o Conselho Municipal do Idoso, composto de representantes da
administracdo municipal e de entidades vinculadas as questdes do idoso, com o intuito de
desenvolver a politica de atendimento a 3.2 idade. Artigo incluido pela Emenda n.° 16,
de 1.°/7JUN/1998

Paragrafo Unico. O Conselho Municipal do lIdoso sera regulamentado no prazo de 180

(cento e oitenta dias), contados da promulgacéo desta Emenda.”

Art. 203. Na organizacdo dos servigos assistenciais sera dada prioridade a protecdo a
infancia e adolescéncia em situacdo de abandono e risco social, visando o cumprimento

do disposto do art. 227 da Constituicdo Federal.

Art. 204. A assisténcia social a pessoa portadora de deficiéncia fisica tera por objetivos: a

habilitacéo, reabilitacdo e promocéo de sua integracao na vida comunitaria.

Paragrafo Unico. Fica assegurado as pessoa portadoras de deficiéncia fisica o acesso a

empregos publicos, sem sofrer qualquer discriminacao, mediante concurso publico.

Art. 205. Para efeitos de subvencdo publica, as entidades ndo governamentais de

assisténcia social atenderdo os seguintes requisitos:
| - integracéo dos servigos a politica de assisténcia social;
Il - garantia de qualidade dos servicos;

Il - subordinacao dos servicos, a fiscalizacao e supervisdo do Poder Publico;
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IV - prestacdo de contas para fins de renovacdo da subvencéo;

V - existéncia, na estrutura organizacional da entidade, de um conselho

deliberativo com representacao dos usuarios

Art. 206. E garantida aos maiores de 65 (sessenta e cinco) anos e as pessoas portadoras

de deficiéncia fisica a gratuidade nos transportes coletivos.

Diante das diretrizes estabelecidas, observa-se que a politica de assisténcia
social de Vinhedo tem como caracteristica a participagdo subsidiaria do poder
publico através do financiamento da rede privada, cuja regulacao prevé espacgos
de participacao dos usuarios dos servicos ofertados pelas entidades assistenciais.
O artigo 200 apresenta claramente o carater complementar a outras politicas

sociais, sem deixar explicito o que era considerado por “necessidades basicas”.

Ao contrario de Louveira, Vinhedo conta com um conjunto de regulacdes relativas
nao sO6 a concessao de subvencdes, bem como a programas desenvolvidos no
municipio. A partir dos anos 1990 aprovou a Politica Municipal de Atencédo a
Pessoa com Deficiéncia (Lei n® 1917/92), Politica Municipal dos Direitos da
Crianca e do Adolescente (Lei n® 1967/92), Programa de fornecimento de cestas
basicas as gestantes e nutrizes (Lei n°® 2229/95), Programa Municipal de
Transferéncia de Renda “Prorendas Vinhedo” (Lei n° 2423/99), Politica Municipal
do Idoso (lei n° 2457/2000), Projeto Social “Seguranca Alimentar Emergencial (Lei
n® 2773/2006), além de aprovar a criacdo dos Conselhos Municipais da
Assisténcia Social (lei n°® 2365/98), Direitos da Crianca e do Adolescente, da

Pessoa com Deficiéncia, do Idoso, de Segurancga Alimentar.

Desses dispositivos destaca-se o relacionado a seguranca alimentar, que explicita
no corpo da lei a responsabilidade do poder publico municipal na provisdo de
recursos e execucao através dos Centros de Referéncia de Assisténcia Social,
sustentado na prerrogativa do atendimento integral a familia estabelecido na
Politica Nacional de Assisténcia Social. Na pesquisa documental foi encontrado o
instrumento legal de criagdo do Conselho Municipal de Seguranca Alimentar, sem
nenhuma deliberacdo posterior a respeito da politica municipal de seguranca
alimentar. Ainda, o referido projeto social “Seguranca Alimentar Emergencial” € de
responsabilidade exclusiva do 6rgao gestor da assisténcia social, acompanhado e
avaliado apenas pelo CMAS de Vinhedo.
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Analisando a evolucdo do orcamento municipal e o percentual de recursos
destinados a funcéo de governo n° 08 “Assisténcia Social”, observam-se aspectos

importantes.

Em Vinhedo, até 2003, o orcamento do oOrgdo gestor era inferior a despesa
prevista na funcéo “08”, apontando para a possibilidade de dispersao de recursos
e de execucao de acOes consideradas pelo executivo municipal de assisténcia
social por outros 6rgdos do poder publico, além do responsavel pela gestao da

politica de assisténcia social®’.

TABELA 6 - EVOLUCAO ORCAMENTARIA E PREVISAO DE RECU RSOS DESTINADOS PARA
A POLITICA DE ASSISTENCIA SOCIAL - VINHEDO - 2001 a 2008 (em milhGes de reais)

% ORCAMENTO ORGAO %
wo e GMENO OIMENS oo SOttt orguimne
ASSISTENCIA SOCIAL GESTOR
2001 2539/00 63.460.000 * - 2.346.500 3,7
2002 2623/01 64.250.000 2.011.000 3,1 1.987.000 3,1
2003 2681/02 77.665.000 1.969.000 2,5 1.945.000 2,5
2004 2747/03 93.000.000 2.495.600 2,7 2.495.600 2,7
2005 2821/04 105.000.000 2.883.500 2,7 2.883.500 2,7
2006 2890/05 125.569.171 2.900.000 2,3 2.900.000 2,3
2007 2993/06 154.165.500 3.227.000 2,1 3.227.000 2,1
2008 3083/07 177.192.480 3.833.690 2,2 3.833.690 2,2

(*) Em 2001 na fungéo n° 08 consta recurso destinado a “Educacéo e Cultura”

Fonte: Camara Municipal de Vinhedo — informacdes obtidas no site www.camaravinhedo.sp.gov.br
acessado em 17/02/2009

Observamos também significativa reducdo do percentual de recursos do

orgamento municipal destinados a assisténcia social, embora se constate a

" Esse aspecto, observado também em Louveira, demanda a realizacdo de um estudo detalhado
da execucdo orcamentaria do municipio, do mapeamento e analise das acfes executadas sob a
funcéo “08”, configurando-se outro objeto de pesquisa voltado especificamente para as questdes
do financiamento da politica de assisténcia social e que extrapolam, portanto, o escopo desta

pesquisa.
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ocorréncia de aumento nos valores decorrentes do aumento do orcamento em
geral. Importante fixar que, enquanto o orgamento municipal cresceu 179% no
periodo 2001 a 2008, os recursos destinados a assisténcia social sofreram
acréscimo apenas de 90%. Isto nos permite supor que o financiamento da politica
de assisténcia social ndo necessariamente dependa da disponibilidade
orcamentéria, mas também ndo se pode afirmar que a politica de assisténcia
social conte com sustentabilidade financeira dada a oscilagéo do percentual a ela
destinado, diferentemente do que ocorre com as politicas de saude e de

educacéao.

Essa analise possibilita observar que a assisténcia social em Louveira € fragil com
relacdo a sua regulacdo enquanto politica publica, tendo como caracteristica o
financiamento e execucado diretos das acbes de assisténcia social. J& Vinhedo
conta com significativa regulacdo para o financiamento da rede privada de
servicos e relativa regulacdo das acdes, podendo configurar-se com relativo
status de politica publica, dada a existéncia de dispositivos legais concernentes

as politicas para segmentos especificos (crianca, deficiente e idoso).

Observam-se, contudo, alguns pontos de convergéncia: ambos estao habilitados
em gestdo basica; nenhum dos municipios conta com dispositivo legal aprovando
a Politica Municipal de Assisténcia Social; os gestores da assisténcia social, até
2004, eram as primeiras-damas; as atividades do Fundo Social de Solidariedade
tém sido desenvolvidas sob a estrutura das Secretarias; as estruturas
administrativas ndo sofreram alteragéo a partir da aprovagao da PNAS/2004; as
Leis Organicas Municipais (cuja redacdo pouco difere nos dois municipios)
apresentam ainda diretrizes diversas daquelas contidas na Lei Orgéanica da

Assisténcia Social (LOAS/1993), embora tenham sido revisadas em 2000.
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2.3. Estruturacao da politica de assisténcia social Nnos municipios de Louveira
e Vinhedo

Em Louveira, a execucdo da politica de assisténcia social até 2006 tinha como
caracteristica a centralizacédo das acdes junto & Secretaria de Coordenacdo Social*®
- onde era realizado o atendimento a populacéo e a coordenacédo de programas e
projetos voltados a segmentos populacionais. O municipio percorre outra trajetoria,
desencadeando a territorializacdo das acdes, a partir da aprovacdo da PNAS/2004,
contando a partir de 2006 com um CRAS também financiado através de recurso

municipal.

No territdério onde se localiza o Unico CRAS do municipio, as acdes estdo sendo
organizadas na perspectiva do SUAS, cujos estrangulamentos e dificuldades
veremos adiante. Contudo, existem outros territorios para 0s quais ainda 0s servi¢cos
estdo sendo ofertados de maneira segmentada e preponderantemente sob a l6gica
da emergéncia, uma vez que o plantdo social é a Unica referéncia para a populacao.
Desse modo, podemos afirmar que em Louveira, embora em processo de transicao,

coexistem dois modelos de gestdo e atencao.

J& em Vinhedo, a Secretaria de Promocédo e Assisténcia Social, de acordo com a
divisdo geogréfica realizada no municipio em 2001 em virtude do orgamento
participativo, instalou 05 unidades de assisténcia social com o objetivo de
descentralizar as acfes na perspectiva intersetorial. Por questbes operacionais, de
recursos financeiros e humanos, em 2005 ocorreu um redimensionamento, sendo
reduzidas para trés unidades que receberam a denominacdo de CRAS, conforme
padronizacdo estabelecida a partir da PNAS/2004. A localizagcdo das unidades
viabilizaram relativa territorializacdo dos servi¢cos e descentralizacdo do atendimento,
permitindo afirmar que Vinhedo tem processado a implantacdo do SUAS a partir de

um modelo Unico para todo o municipio.

Os municipios de Louveira e Vinhedo desenvolvem programas e projetos junto a

segmentos populacionais especificos como criancas, adolescentes, idosos que

'® Denominacdo atribuida em 1997, ocasido da criacdo do 6rgdo gestor, que serd substituida pela
denominacdo Secretaria Municipal de Assisténcia Social, através de projeto de lei em elaboracao

pelo executivo municipal a ser apresentado a Camara Municipal em abril/2009.
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progressivamente tém sido reposicionados como servicos socioassistenciais,
organizando-os de acordo com o nivel de protecdo social estabelecido pela
NOB/SUAS™.

QUADRO 4 - REDE DE SERVICOS SOCIOASSISTENCIAIS DE PROTEGCAO SOCIAL BASICA
LOUVEIRA E VINHEDO - 2008

Rede executora

Modalidade de servigo Municipio Publica

Privada

N° unidades  Financiamento  N°unidades Financiamento

" Municipal
Louveira 01 Federal =
Vinhedo 03 Municipal -
Socio-educativo para criancas de e Lz MU EE] ) ;
6:al12anos Vinhedo 02 Municipal 05 Prlv_aplo
Municipal
" Municipal
Socio-educativo para LODETE = Federal ) )
adolescentes de 12 a 18 anos Vinhedo ) ) 01 Prlv_a_do
Municipal
Capacitacéo e incluséo produtiva Louveira 01 Municipal )
para jovens Vinhedo - - 04 Privado
" Municipal
Capacitagdo e inclusdo produtiva LODETE o Estadual i
para adultos Vinhedo - 01 Privado
Centro de convivéncia para LeibEle! o1 )
idosos Vinhedo 03 -
Plantio social / atendimento a Louveira 02 Municipal 02 Privado
familias - .~ Privado
Vinhedo 03 Municipal 07 Municipal

Fonte: Secretaria de Promocéo e Assisténcia Social de Vinhedo e Secretaria de Coordenacao Social

de Louveira/2008.

Como podemos observar no quadro acima, o municipio de Louveira caracteriza-se
pela execucdo direta de todas as acOes pelo poder publico, com excecdo da
modalidade denominada “atendimento a familias” que consiste na concesséo de
recursos materiais realizada também por duas entidades assistenciais - das quais

somente uma é cadastrada junto ao CMAS - e que ndo recebem qualquer recurso

o A protecdo social basica serd operada por intermédio de: a) Centros de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS),
territorializados de acordo com o porte do municipio; b) rede de servicos socioeducativos direcionados para grupos
geracionais, intergeracionais, grupos de interesse, entre outros; c) beneficios eventuais; d) beneficios de Prestagao
Continuada; e) servigos e projetos de capacitacdo e insercdo produtiva. A prote¢do social especial opera por meio da oferta de:
a) rede de servicos de atendimento domiciliar, albergues, abrigos, moradias provisorias para adultos e idosos, garantindo a
convivéncia familiar e comunitaria; b) rede de servicos de acolhida para criangcas e adolescentes com republicas, casas de
acolhida, abrigos e familia acolhedora; c) servigos especiais de referéncia para pessoas com deficiéncia, abandono, vitimas de
negligéncia, abusos e formas de violéncia; d) acGes de apoio a situages de riscos circunstanciais, em decorréncia de
calamidades publicas e emergéncias. (NOB/SUAS (2005:95-96)
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do poder publico. Embora atuando também no territério de abrangéncia do CRAS, a
articulacdo das entidades com a politica de assisténcia social fica reduzida a
eventuais trocas de informacao a respeito de familias atendidas tanto pela entidade

como pelo CRAS.

Vinhedo, como ja mencionado, apresenta significativa presenca de entidades
assistenciais desenvolvendo atividades da politica de assisténcia social, das quais
26% recebem subvencdo do poder publico, através de dispositivo legal aprovado
pelo CMAS anualmente. Conforme descrito em documento emitido pela Secretaria
de Promocao e Assisténcia Social de Vinhedo, “as entidades da rede privada de
assisténcia social executam acfes de protecdo social de forma complementar a
Politica Publica de Assisténcia Social, sendo que algumas destas entidades sociais
de atendimento, devidamente cadastradas no CMAS, recebem subvenc¢do municipal
baseada no art. 205, da Lei Organica Municipal e na Resolugdo 02/2002 do

Conselho Municipal de Assisténcia Social que trata do registro das entidades”. %°

O que se observa nos dois municipios € a necessidade de discussdo e
implementacdo de outras regulacdes, que atendam com maior clareza ao disposto
pela NOB/SUAS:
“A relacdo entre as entidades de Assisténcia Social e o0 SUAS se da através de um vinculo —
o vinculo SUAS - pautado pelo reconhecimento da condicdo de parceiro da politica publica
de Assisténcia Social. Sera estabelecido a partir desse reconhecimento pelo 6érgdo gestor, da
entidade, previamente inscrita no respectivo conselho de Assisténcia Social, da identificacdo

de suas ac¢des nos niveis de complexidade, definidos pela Politica Nacional de Assisténcia

Social/l2004 e de sua possibilidade de insercdo no processo de trabalho em rede

hierarquizada e complementar” (NOB/SUAS (2005:95)

O municipio de Vinhedo, ainda que amparado no artigo 205° da Lei Organica
Municipal - que trata exclusivamente das entidades assistenciais que recebem
subvencao - ndo conta ainda com normatizagcdes que especifiquem o padrao de
oferta, funcionamento e articulagdo de toda a rede socioassistencial privada na

perspectiva do SUAS.

?® Documento emitido em 27/02/2009 pela Secretaria de Promocao e Assisténcia Social de Vinhedo
em resposta a solicitacdo de informac8es sobre os servicos ofertados para registro no presente

estudo.
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O que pode ser observado em Vinhedo é um grande volume de acdes sendo
desenvolvidas pela iniciativa privada, uma vez que 0 municipio conta com 23
entidades assistenciais, das quais 19 sao cadastradas no CMAS e apenas 6
recebem recurso municipal. Contudo, segundo informacdo na Secretaria de
Promocao e Assisténcia Social, todas as entidades cadastradas junto ao CMAS séao
submetidas a acompanhamento, fiscalizacdo e avaliacdo do érgdo gestor e do
CMAS.

No municipio de Louveira, a Lei Organica Municipal em seu artigo 322° traz:

Artigo 322° - Observada a politica de assisténcia social do municipio, o poder publico podera
conveniar-se com entidades sociais privadas, para prestacdo de servicos de assisténcia

social a comunidade local.

Paragrafo tnico — E facultado ao municipio conceder subvencdes a entidades assistenciais

privadas, declaradas de utilidade publica por lei municipal, nos termos da legislacéo federal.
A legislacédo vigente relativa a regulamentacéo da concesséo de subvencdes data de
2001 (Lei municipal n° 1528/2001), referindo-se a entidades declaradas de utilidade
publica e tratando dos requisitos documentais para solicitacdo e concessdo de

recursos.

Na politica de assisténcia social, 0 municipio conta com uma unica regulagédo
(Resolucdo CMAS n° 01/2004), que torna obrigatério o cadastro de todas as
entidades assistenciais junto ao CMAS, estabelecendo como requisitos a
comprovacdo de objetivos e finalidades consoantes com a politica municipal de
assisténcia social. Este documento prevé também a apresentacdo de um plano de
acdo anualmente submetido a avaliacdo do CMAS, mas sem o detalhamento de

diretrizes e padrdes na oferta dos servicos.

Ainda que nos dois municipios sejam ofertados 0s servicos pertinentes a protecéo
social basica em correspondéncia aos relacionados na NOB/SUAS, observamos que
o plantdo social/atendimento a familias € realizado tanto pelo poder publico como

pela iniciativa privada e conta com um numero expressivo de unidades executoras.

Quanto as atividades ja desenvolvidas pelos CRASSs, utilizamos a padronizacdo do
documento “Linha de Base do Monitoramento dos CRAS” (MDS, 2008) acrescida de
outras acfes que correspondem a particularidades dos municipios e do Estado de

Séo Paulo, como se segue:
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QUADRO 5 - ACOES DESENVOLVIDAS PELOS CRASs — LOUVEI RA E VINHEDO - 2008

ATIVIDADES Louveira  Vinhedo
Acdes de capacitacdo e insercdo produtiva NAO NAO
Acompanhamento de familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia (federal) SIM NAO
Acompanhamento de familias beneficiarias do Programa Renda Cidada (estadual) SIM SIM
Acompanhamento de adolescentes e jovens beneficiarios do Programa Agéo Jovem (estadual) NAO SIM
Acompanhamento de individuos SIM SIM
Articulagdo e fortalecimento de grupos sociais locais NAO NAO
Busca ativa SIM NAO
Campanhas socioeducativas NAO NAO
Encaminhamento para inser¢&o de familias no Cadastro Unico NAO SIM
Insercéo de familias no Cadastro Unico SIM NAO
Orientagdo/acompanhamento para inser¢céo no BPC SIM SIM
Grupo/oficina de convivéncia e atividades socioeducativas com familias NAO SIM
Palestras NAO SIM
Plantdo social NAO SIM
Recepgdo e acolhida SIM SIM
Reunides SIM SIM
Visitas domiciliares SIM SIM

Fonte: Secretaria de Promocéo e Assisténcia Social de Vinhedo e Secretaria de Coordenacao Social

de Louveira

O quadro anterior retrata as atividades realizadas diretamente pelos CRASs e
apresenta heterogeneidade das aces em relacdo ao acompanhamento das familias
de programas de transferéncia de renda, gestdo do Cadastro Unico, acdes
socioeducativas, busca ativa e plantdo social. Tais diferencas decorrem da dinamica
particular de cada municipio no processo de implantacdo dos CRASS, analisadas no

capitulo 3 dessa dissertacao,

A rede executora dos servicos socioassistenciais de protecdo social de média
complexidade apresenta a mesma caracteristica observada na protecdo social
bésica.

Embora a existéncia de CREAS em Vinhedo alguns servicos desse nivel de
protecdo séo realizados por entidades assistenciais, como habilitacéo e reabilitacao
de pessoas com deficiéncia, medidas sécio-educativas em meio aberto e a

abordagem e acompanhamento de familias com situa¢des de quimiodependéncia.
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Louveira ndo implantou o CREAS, organizando um conjunto de servigos
correspondentes a protecdo social especial de média complexidade também

realizados diretamente pelo poder publico.

QUADRO 6 - REDE DE SERVICOS SOCIOASSISTENCIAIS DE PROTECAO SOCIAL ESPECIAL
DE MEDIA COMPLEXIDADE - LOUVEIRA E VINHEDO - 2008

Rede executora

Modalidade de servico Municipio Publica Privada

N° unidades  Financiamento  N°unidades Financiamento

Louveira

Municipal
Vinhedo 01 estadual - -
federal
. Louveira - - - -
Centro de Referéncia da
Pessoa com Deficiéncia ) o
Vinhedo 01 Municipal
o L Louveira - - 01 Prn{ado
Habilitacéo e Reabilitagio das Municipal
pessoas com deficiéncia ) i
Vinhedo - - 03 Prl\(a_do
Municipal
. . . Louveira 01 Municipal - -
Medidas sécio-educativas em
meio aberto ) .
Vinhedo - - 01 Privado
Abordagem e Louveira 01 Municipal - -
acompanhamento a pessoas
em situacdo de rua Vinhedo 01 Municipal
Abordageme Louveira 01 Municipal - -
acompanhamento de familias
com situacgéo de ) Privado
quimiodependencia Vinhedo - - 01 Municipal
Abordagem e . -
acompanhamento as familias Louveira 01 Municipal -
em situagdo de maus tratos,
violéncia, abandono ou Vinhedo o1 Municipal
negligencia
Acompanhamento de adultos Louveira 01 Municipal
beneficiarios de penas
alternativas Vinhedo 01 Municipal

Fonte: Secretaria de Promocéao e Assisténcia Social de Vinhedo e Secretaria de Coordenacao Social

de Louveira

Somente em relacdo aos servicos de protecao social especial de alta complexidade
€ que 0s municipios apresentam situagcdo semelhante, onde o atendimento

institucionalizado a criancas e adolescentes (casa-abrigo) é realizado pelo poder
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publico, ficando outros servicos de abrigamento sob responsabilidade da iniciativa

privada, com financiamento estatal.

QUADRO 7 - REDE DE SERVICOS SOCIOASSISTENCIAIS DE PROTEGAO SOCIAL ESPECIAL
DE ALTA COMPLEXIDADE - LOUVEIRA E VINHEDO - 2008

Rede executora

Modalidade de servigo Municipio Publica Privada

N° unidades Financiamento  N°unidades  Financiamento

Atendimento Integral Louveira 01 Municipal =
Institucional a criangas e
adolescentes Vinhedo 01 Municipal
. o Louveira - - 01 Prl\{a_do
Atendimento institucional a Municipal
idosos i
Vinhedo - - 02 Pn\_/a_do
municipal
. Louveira - - 01 Prl\{a_do
Tratamento e recuperagéo de Municipal
dependentes quimicos ) i
Vinhedo - - 02 Pnya_do
Municipal
Atendimento institucional Louveira
integral a adultos em situacéo .
de rua / itinerancia Vinhedo . . o1 Privado
Municipal

Fonte: Secretaria de Promocéo e Assisténcia Social de Vinhedo e Secretaria de Coordenacao Social

de Louveira

A configuracdo da rede de servicos socioassistenciais nos municipios tem um
diferencial importante. Louveira, como ja apresentado, tem a marca da execucao
direta do poder publico, o que pode significar uma fragil cultura de participacédo que

implica em reduzida expresséo da organizacdo da sociedade civil naquele municipio.

Um traco histérico pode ser determinante desse percurso antagénico. Como vimos,
0 processo de emancipacdo dos municipios, do qual Vinhedo foi precursor, fez com
gue Louveira permanecesse como distrito de Vinhedo durante um quarto de século.
Sem desconsiderar a participacao politica de Louveira, inclusive com representacao
no legislativo nesse periodo, houve relativa centralidade geografica na organizacao
da sociedade civil em Vinhedo, embora durante esse periodo também representasse
Louveira. Com a emancipacdo de Louveira, as entidades sociais permaneceram
concentradas em Vinhedo e, portanto, novas articulagbes deveriam ter sido
realizadas no sentido de constituir uma organizagcdo da sociedade civil local, o que

nao ocorreu.
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Essa caracteristica dos municipios repercute na composicdo e participacdo do
CMASs na co-gestdo da politica de assisténcia social. O CMAS de Louveira (Lei
n°1259/97), cuja composicao paritaria original contava com 18 (dezoito) conselheiros
(nove do poder publico e nove da sociedade civil), sofreu alteracdo em 2004 tendo
sido reduzido para 12(doze) conselheiros. Essa alteracdo deveu-se a dificuldade no
processo de eleicdo e nomeacdo de representantes da sociedade civil em
consequéncia do numero reduzido de instituicdes formalmente constituidas. O
CMAS de Vinhedo, desde sua criacdo (lei n°® 2365/98), € composto tambéem
paritariamente por 14(quatorze) conselheiros organizados em comissdes tematicas
para acompanhamento, avaliacdo e fiscalizagdo da execugcdo orcamentaria da
politica de assisténcia social. O CMAS de Louveira iniciou o acompanhamento da
execucao orcamentaria a partir de 2008, demonstrando fragil participacdo na co-

gestéo da politica.

Definidos como canais de articulagdo de demandas e interesses dos diferentes
sujeitos coletivos, os CMASs configuram-se como espacos de decisdo cujo escopo
de acdo é a aprovacao, fiscalizacdo, acompanhamento e avaliacdo da politica de
assisténcia social. A dinamica desse processo traz como marca a disputa por
recursos publicos, o estabelecimento de prioridade para sua distribuicdo, definindo
seus beneficiarios e 0 modelo a ser adotado (FERRAZ, 2006:65)

Os depoimentos dos conselheiros municipais colhidos durante a pesquisa
demonstram a fragilidade do controle social realizado pelos CMASs, apontando
justamente para a dificuldade no processo de acompanhamento da implantacdo do
SUAS.

“O CMAS deve acompanhar o processo de implantacdo do SUAS mas ndo acho que foi
criada nenhuma estratégia para isso ainda [...] Ndo enxerguei isso.” (CMAS/PP2)

Tanto em Louveira como em Vinhedo os conselheiros sublinharam a importancia de
aprimorar e ampliar o controle social na perspectiva da avaliacdo dos servigos

socioassistenciais sob a légica do SUAS.

“[...] mas ndo um simples relatério dizendo quanto gastou e quantas pessoas atenderam, mas
uma avaliacao da efetividade desses programas, se eles atenderam a populacéo da maneira
que se previa. As vezes eu sinto que é mais uma prestacédo de contas, um ndmero que jogam

para a gente, mas ndo ha uma interpretacdo daquilo. [...] gostaria que quando fossem
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apresentados os dados também se opinasse a respeito da efetividade da real utilidade

daquele programa. Talvez o CMAS pudesse exigir isso”. (CMAS/PP/2)

“[...] Para mim controle social é avaliar se esta sendo efetivo, qual a qualidade do servico,
gual alcance universal desse servico que esta sendo oferecido dentro desse territério. Para

mim é essa a compreensao de controle social [...]" (CMAS/SC/1)

O que se constata € que a atuagdo dos CMASSs nos dois municipios esté circunscrito
a uma funcdo cartorial e contabil, sem acompanhar e avaliar o processo de
implantacdo do SUAS, bem como os objetivos, conteudos e impactos das acbes
desenvolvidas pelos servigos socioassistenciais no ambito da politica de assisténcia

social.

Como afirma Raichelis (1998:276),

“Os limites impostos a participagao e ao controle efetivos da sociedade civil sobre as decisdes
politicas sdo grandes, principalmente no que se refere as definicdes do contetdo da politica

de assisténcia social e ao financiamento e fiscalizacdo da aplicacéo dos recursos publicos.”

Tais limites se referem a todas as instancias de participagdo e podem ser
observados nos dois municipios como apresentados nos depoimentos, tanto dos
gestores como dos conselheiros municipais:

“Eu ndo participei de nenhuma conferéncia. As deliberacBes estdo estabelecidas como

metas, mas nao vejo isso de forma muito clara [...]" (CMAS/PP/1)

“[...] as deliberacdes ndo sao retomadas, ficaram paradas no tempo. Existem outras acdes
gue tém sido implantadas no municipio e que talvez ndo estejam em consonancia com as
deliberac6es.” (CMAS/SC/1)

“N&o tenho muito de cabeca [...]" (G1)
“N&o participei das conferéncias”. (CMAS/PP/2)

“Na Ultima conferéncia municipal deu para perceber que faltou muito, que praticamente nao
foi implantado quase nada. [...] (CMAS/SC/2)

“Da V Conferéncia ndo houve deliberacdes, foram colocadas sugestfes, mas ndo fizemos o
plano decenal [..] As deliberacdes da Vl.(conferéncia) foram elencadas algumas
vulnerabilidades [...]" (G2)

Embora cumpram com a agenda das Conferéncias Municipais de Assisténcia Social,
os Conselhos revelam fragilidade do debate publico sobre a politica de assisténcia

social, uma vez as deliberacdes aprovadas ndo tem a legitimidade necessaria, néo
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sendo valorizadas e até mesmo “esquecidas”. A mobilizacdo em torno da discusséo
e implantacdo do SUAS ndo tem tido a abrangéncia necessaria, ficando
aparentemente sob responsabilidade exclusiva do 6rgédo gestor.

Os municipios nédo tém formalizado o Plano Decenal de implantacdo do SUAS e
elaboram somente os Planos Municipais de Assisténcia Social exigidos pela SEADS,

como requisito para manutencao do financiamento estadual.

Com relacao ao financiamento da politica de assisténcia social, tanto Louveira como
Vinhedo apresentam recursos quase que exclusivos da esfera municipal com pouca
expressdo da esfera estadual e federal. O orcamento municipal destinado para a
politica de assisténcia social, bem como o co-financiamento das outras esferas de
governo seguem uma série histérica.

“[...] Para 2009 n6s temos orcamento [...] para 2010 é necessario definir as contratacdes para

avancar no SUAS [...] Nos temos uma verba federal que vem do MDS [...] € o Piso Bésico de
Transicdo.” (G1)

“Quanto ao orcamento temos uma série histérica, mas que em termos de valores houve uma
evolucao [...] Temos o co-financiamento do estado (convénio (nico SEADS/SP) [...] assim
como o PAC que hoje é o PBT do federal. Alem disso tinhamos o Agente Jovem que foi

encerrado em dezembro e ndo temos noticias do Pré-Jovem para 0 municipio.” (G2)

No caso dos dois municipios, 0s recursos provenientes tanto da esfera estadual
através do convenio unico com a SEADS, quanto da esfera federal através do Piso
Bésico de Transicdo, estdo sendo destinados para o Programa de Atencao Integral &
Familia — PAIF, realizado pelos CRASS.

A implantacdo do SUAS nos municipios de Louveira e Vinhedo tem demandado
adequacdes politico-administrativas no sentido da organizacdo do Orgao gestor no

gue se refere a estrutura administrativa, de recursos fisicos e financeiros.

Ainda que na ocasido da aprovacdo da PNAS/04, os dois municipios fossem
classificados como de pequeno porte Il (de 25.000 a 50.000 habitantes/IBGE/2000),
Vinhedo em 2005 ja podia ser considerado municipio de médio porte uma vez que a

projecéo populacional era de 54.726 habitantes (IBGE/2005).

Ambos contam com uma secretaria exclusiva para a gestdo da politica de

assisténcia social e encontram-se habilitados na gestdo basica desde 2006,
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respondendo aos requisitos exigidos a esse nivel de habilitacdo que, segundo a
NOB/SUAS (2005:100), compreendem:

a) atender aos requisitos previstos no art. 30 e seu paragrafo Unico da LOAS, incluido pela
Lei n® 9.720/98;

b) alocar e executar recursos financeiros proprios no Fundo de Assisténcia Social, como

Unidade Orgcamentaria, para as acdes de Protecao Social Basica;

c) estruturar Centros de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS), de acordo com o porte do
municipio, em areas de maior vulnerabilidade social, para gerenciar e executar acées de

protecdo basica no territério referenciado;

d) manter estrutura para recepcdo, identificacdo, encaminhamento, orientacdo e
acompanhamento dos beneficiarios do BPC e dos Beneficios Eventuais, com equipe

profissional composta por, no minimo, um (01) profissional de servico social;

e) apresentar Plano de Inser¢cdo e Acompanhamento de beneficiarios do BPC, conforme sua
capacidade de gestao, contendo acles, prazos e metas a serem executadas, articulando-as
as ofertas da Assisténcia Social e as demais politicas pertinentes, dando cumprimento ainda
ao art. 24 da LOAS.

f) garantir a prioridade de acesso nos servicos da protecao social basica, de acordo com suas
necessidades, as familias e seus membros beneficiarios do Programa de Transferéncia de
Renda, instituido pela Lei n° 10.836/04;

g) realizar diagnostico de areas de risco e vulnerabilidade social;
h) os Conselhos (CMAS, CMDCA e CT) devem estar em pleno funcionamento;

i) ter, como responsavel, na Secretaria Executiva do CMAS, profissional de nivel superior.

Desse modo, 0s municipios assumiram a gestao da protecao social basica, ficando o
orgdo gestor responsavel pela organizacdo e oferta de servigos, programas,
beneficios e projetos socioassistenciais.

Com o objetivo de melhorar as condicfes de gestédo da politica de assisténcia social
no municipio, observou-se durante a pesquisa a ocorréncia de reorganizacdo da
estrutura administrativa das secretarias, sendo necessario construir o conjunto de
regulacdes para a formalizacdo e implementacdo do SUAS nos municipios, a iniciar
pela alteracdo na Lei Organica Municipal.

“[...] Fizemos mudancas significativas na reestruturacdo e reorganizacdo da equipe e dos

servicos. [...] Ndo teve mudanca oficial na estrutura da secretaria [...]" (G1)

“[...] E agora a gente ta nesse momento para 2009 propondo a reestruturagcao do 6rgdo gestor

para se adequar minimamente, organizacionalmente falando, no SUAS. Até entdo a gente
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estava arrumando a casa na questdo fisica. E € muito importante isso... a questao da lei
orgéanica, de RH, a criacdo de novos cargos e fung¢des. Entdo tudo... 0 SUAS veio mesmo

para reorganizar, reordenar a assisténcia [...]" (G2)

Ainda que informalmente, os érgdos gestores procederam a um redimensionamento
de recursos humanos para que pudessem realizar a gestdo da politica de
assisténcia social organizada por niveis de protecédo social. Nesse sentido, nos dois
municipios, foram destacados profissionais da equipe técnica para a funcdo de
coordenacao das protecdes sociais - basica e especial - e que assumiram junto ao
orgdo gestor a responsabilidade de organizar e implantar 0s servicos

correspondentes a cada uma delas.

Com relacdo aos recursos humanos os municipios apresentam o seguinte quadro:

QUADRO 8 - RECURSOS HUMANOS DISPONIVEIS NO ORGAO GE STOR DA POLITICA DE
ASSISTENCIA SOCIAL — LOUVEIRA E VINHEDO - 2005

LOUVEIRA VINHEDO
Assistente Social 08 11
Psicdélogo 01 -
Socidlogo - 01
Terapeuta Ocupacional - 01

Fonte: MUNIC 2005 —- IBGE

O gue se observa é que o numero de profissionais é insuficiente e ndo corresponde
as prerrogativas da NOB/RH (2007:23), uma vez que 0os CRASs dos dois municipios

ndo contam com coordenador nem psicologo.

Em face as condi¢Bes estruturais apresentadas, e através das quais a politica de
assisténcia social tem sido realizada em Louveira e em Vinhedo, elencamos alguns
aspectos considerados relevantes e que repercutem no processo de implantacdo do
SUAS e, consequentemente, dos CRASS nos municipios:

v’ Carater informal da adequacdo da estrutura administrativa dos 0Orgaos

gestores ao novo modelo hieraquizado por nivel de protecéo social;

v Auséncia de regulacdo da Politica Municipal de Assisténcia Social;
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Auséncia de regulacéo da rede socioassistencial publica (estatal e privada);
Auséncia de Plano Municipal de Assisténcia Social;

Fragilidade das deliberagbes das Conferéncias Municipais principalmente

relativas ao Plano Decenal de implantacdo do SUAS;
Inadequacédo de recursos humanos conforme estabelecido na NOB/RH;
Heterogeneidade das ag0es executadas pelos CRASS;

Fragilidade na atuagcdo do CMAS na co-gest&o e controle social.
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CAPITULO 3

PROTECAO SOCIAL BASICA - PROCESSOS E DINAMICAS DE S UA
IMPLANTACAO

3.1. O olhar dos sujeitos sobre a assisténcia socia |

A introducdo da assisténcia social como politica publica integrante da Seguridade
Social brasileira, coloca em guestdo aspectos conceituais importantes relativos a
sua configuracdo enquanto politica de direitos e a delimitacdo do seu campo de

atuacdo no ambito da protecao social.

A sua prescricdo legal é importante avanco, embora ndo suficiente para sua
implementacdo segundo a definicdo constitucional. Torna-se necessario, portanto,
qualifica-la e situa-la no ambito das politicas publicas, construir novas relagdes
intergovernamentais, bem como entre o Estado e sociedade civil, em bases
descentralizadas e participativas. No entanto, esse processo nao € linear e tem
demandado o enfrentamento de suas “marcas” histéricas vinculadas a
benemeréncia e ao socorro, através de um amplo debate acerca do seu contetudo
enquanto politica publica de protecdo social, em direcdo a transformacéo das acdes
de assisténcia social sedimentadas na filantropia e no clientelismo, em formas

institucionalizadas de concretizacéo de direitos.

Sposati, em sua apresentacdo na V Conferéncia Nacional de Assisténcia Social®*
realizada em 2005, aponta que, para se discutir a politica de assisténcia social como
politica de direitos e delimitar quais sdo os de sua competéncia, inicialmente
devemos compreendé-la no ambito da Seguridade Social e, portanto, garantidora de
protecdo social frente a vulnerabilidades e riscos sociais, e no caso da assisténcia

social, independente de contribuigdo prévia.

O modelo econdbmico adotado no Brasil, como ja abordado no capitulo 1, e o seu
desenvolvimento na periferia do capitalismo internacional, configuraram um sistema

de protecdo social vinculado a matriz do trabalho, em um cenario em que

21 Anais V Conferéncia Nacional de Assisténcia Social - Fotografia da Assisténcia Social no Brasil na
Perspectiva do SUAS: Os Direitos Socio-assistenciais e o Controle Social
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historicamente mais de 50% da populagdo vivia a margem do trabalho formal,
portanto sem acesso aos beneficios decorrentes da relacdo salarial. A CF/88
configurou o sistema de protecdo social brasileiro, ampliando sua matriz original,
incluindo a saude e a assisténcia social como politicas publicas ndo contributivas
integrantes da Seguridade Social, complementares a previdéncia social contributiva,
em direcdo a completude e abrangéncia na atencdo as necessidades sociais da
populacdo, embora ainda com escopo restrito a essas trés politicas sociais.

Isto significa dizer que o carater substantivo da politica de assisténcia social nao
reside na separacdo dos que possuem ou ndo possuem renda/trabalho, ou dos
pobres e ndo pobres, o que demonstraria uma leitura reducionista das necessidades
sociais. O carater substantivo da politica de assisténcia social deve ser atribuido, no
ambito da seguridade social, as segurancas sociais que cabem a ela garantir,
através de respostas as demandas de protecdo social na direcdo da autonomia e
protagonismo dos cidadaos. (CNAS, 2005:37).

Como j& vimos, as segurancas de acolhida, de renda, de convivio, de
desenvolvimento da autonomia e de beneficios materiais ou em pecunia,
dinamicamente articuladas, circunscrevem o campo de provisdo da politica de
assisténcia social. Sua objetivacdo deve se realizar a partir da organizacdo do
conjunto de servicos, programas, projetos e beneficios, hierarquizados em niveis de

atencao e voltados a garantia dos direitos socioassistenciais.

No ambito da protecdo social basica, objeto desse estudo, sua realizacdo se da a
partir da implantacdo dos CRASs e da organizacdo da rede socioassistencial no
territorio, de acordo com as perspectivas politico-ideolbgicas e tedrico-metodoldgicas
adotadas nos municipios pelas prefeituras e 6rgdo gestor da politica de assisténcia

social.

E univoca entre os sujeitos entrevistados a expressdo de que a assisténcia social é
uma politica de direitos que compde o sistema de protecdo social brasileiro, como
constatamos nos depoimentos dos gestores municipais responséveis pela conducéo
da politica de assisténcia social:
“E uma politica de direitos, ndo é uma politica para pobre [...] Acho que um dos maiores
desafios a serem enfrentados é a mudanca de paradigma na linha de uma politica de acesso

a todos, ou seja, da universalizacdo de direitos e ndo uma politica assistencialista, para
pobres”. (G1)
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“[...]Jeu vejo que o fato dela estar nesse tripé é porque ela ndo estd sozinha, ndo pode estar
sozinha. [...] Hoje ela esta de igual para igual com outras politicas, entdo por isso eu vejo
dessa forma. A Seguridade deixa de ser aquela coisa compensatéria, condicionada, € uma
garantia mesmo, acho que esse é o termo mais correto [...] E a liga necessaria. Quando a
gente fala da Previdéncia, fala da Saude, seguridade dos direitos, da garantia desses direitos”
(G2)

“[...] ela estando no tripé da seguridade social eu vejo ela mesmo enquanto politica universal,
de direitos a todos, ndo s6 a quem dela necessitar mas a quem dela procurar. E que esse
cidaddo.. por estar nesse tripé, ta? ... Esse cidaddo, independente da sua situacao

socioecondmica, ele tem direito a assisténcia social” (CPSB1)

A fala dos gestores revela preocupacdo em explicitar que a assisténcia social
compde o rol das politicas publicas, cujo acesso € garantido enquanto direito de
cidadania, possibilitando superar sua herancga assistencialista. O reposicionamento
da assisténcia social enquanto direito aponta para a perspectiva da universalizacao
do acesso aos cidaddos que dela demandarem protecdo social, possibilitando

avancar na sua legitimacéao enquanto politica de seguridade social ndo contributiva.

Contudo, embora no discurso haja referéncias a direitos mais amplos, o campo de
atuacdo da assisténcia social no ambito da seguridade social, na visdo dos
diferentes sujeitos, é compreendido como o0 atendimento as necessidades de
sobrevivéncia, apontadas como béasicas e fundamentais, de responsabilidade estatal

na perspectiva da protecéo social.

“[...] quando vocé fala de Seguridade vocé fala em direitos que garantam que a sociedade

ndo venha passar por esses percal¢os” (G2)

“A gente tem muitos problemas mas a gente sabe que ndo se resolve com a cesta basica.
Tem muita coisa para fazer e a gente tem que entender que quem esta na pobreza néo é por

opcdo. As coisas estdo muito dificeis.” (G1)

“Seguranca... dentro da sociedade que a gente vive € importante que as pessoas
compreendam que dentro das dificuldades e vulnerabilidades da vida elas possam ter
garantido algumas coisas, direitos que supram necessidades fundamentais da vida dela eu

acho que é outra coisa importante... € que nao estdo a mercé da caridade alheia]...]” (AS2)

“De um modo geral essa politica (de assisténcia social) € a promog¢do do individuo. Ela é
necessdria porque viabiliza a assisténcia como um todo, aquilo que o cidadédo tem direito e o
gue pode reivindicar [...] eu vejo a assisténcia social como um direito do individuo até porque

ele tem necessidades basicas que precisam ser supridas pelo governo” (CMAS/PP/1)
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“Ela (politica de assisténcia social) é importante para atender pessoas que estao dificuldades
em alguns campos determinados da vida. Eu acho que o poder publico tem que assistir a
populacdo na salde, em varios campos e a assisténcia social € um desses campos”
(CMAS/PP/2)
Para os assistentes sociais entrevistados, a assisténcia social, como politica publica
de protecdo social, significa a possibilidade de superacdo da logica da tutela e
caridade, por meio da oferta e provisao de servicos e beneficios acessados pela via
do direito, rompendo com processos de culpabilizacdo e subalternizacdo da

populacao.

A responsabilidade estatal na provisdo de um conjunto de medidas que atendam as
necessidades da populacdo também esta presente na visdo dos conselheiros
municipais, mas € importante observar a perspectiva abrangente atribuida a
assisténcia social, relacionada a promocao e apoio ao individuo em situacdes de

fragilidade, presente nos depoimentos de todos os sujeitos.

O artigo 1° da LOAS explicita que a assisténcia social tem o objetivo de atender as
necessidades basicas dos cidadaos, sendo responsavel pela garantia de minimos
sociais, cuja interpretacdo geral tem dado énfase aos minimos sem a necessaria
clareza ao que se referem, nem tampouco ao que seria entendido como basico.
Pereira (2000:25-26) analisa a armadilha conceitual que a interpretacdo desse artigo
pode provocar. Ao estabelecer o minimo de provisdo e o basico de atendimento,
imbrica dois conceitos diversos e de certa forma paradoxais, cuja leitura acritica

pode permitir que sejam considerados como equivalentes.

Por minimo, segundo Pereira, entende-se o menor dentro de uma escala de valores,
nao necessariamente vinculado ao fundamental, principal, primordial. Em relacdo ao
atendimento de necessidades, a equivaléncia € ao menor patamar sem relaciona-lo
com um padréo basico. Ora, prossegue a autora, o basico, as necessidades basicas
a que se refere a LOAS “constituem o pré-requisito ou as condicdes prévias
suficientes para o exercicio da cidadania em sua acepc¢ao mais larga” (PEREIRA,
2000:26) e retnem um conjunto de requisi¢cdes relativas as condi¢des concretas em

gue se objetiva a reproducgéo social e que devem ser protegidas.

A sobrevivéncia na sociedade brasileira, sob forte influéncia do pensamento liberal,
tem sido considerada uma questao que diz respeito ao ambito privado e nao publico,

obtendo historicamente “respostas” pela via da caridade e pelo favor, portanto
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relacionada ao “quando possivel” e” o que for possivel’. Por ser “assunto” da
assisténcia social, a natureza discricionaria atribuida a essa pratica (como néo
politica), deixou marcas de dificil superagéo e tem se configurado como uma tenséo

na objetivacdo da atencdo as necessidades sociais pela via do direito de cidadania.

O conceito de necessidades basicas, cuja dimensdo material tem relativa
centralidade, tem sido considerado sinGnimo de necessidades de sobrevivéncia,
sem o balizamento necessario para diferenciar os seres humanos dos animais, ou

em outros termos, a passagem da natureza para a cultura (TELLES, 2008:130).

Pereira (2008:58-61), ao referir-se a construcao social das necessidades humanas
mediadas pelo trabalho, caracteriza-as como um conjunto de necessidades que
correspondem & sobrevivéncia, mas ao mesmo tempo também se referem a
sociabilidade, a universalidade, a autoconsciéncia e a liberdade inerentes ao
processo de humanizacédo. Nesse sentido, as necessidades humanas, determinadas
por aspectos historicos, filoséficos e culturais, ndo podem ser reduzidas ao plano
econdbmico, considerando que no capitalismo a necessidade imperativa € a da

valorizacdo do capital®.

Em que pese a inexisténcia de definicdo clara do que sejam necessidades humanas
basicas, como afirma Pereira (op. cit), a dimensao humana tem sido valorizada como
indicador do estagio de desenvolvimento das sociedades, e sua analise utilizada
como subsidio para a formulacdo de politicas sociais e econdmicas no mundo
inteiro. Presente nos documentos oficiais de diversas agéncias internacionais desde
0s anos 1990, a concepcao de desenvolvimento abrange aspectos relativos a renda,
longevidade, escolaridade, conhecimento, direitos humanos, seguranca, liberdade

politica, econdmica e social,

Nessa direcao, o resultado do esforco da pesquisa e da producdo de conhecimento
no ambito da academia em demarcar a dimensdo objetiva e universal das
necessidades sociais para reprodugdo social, coloca como parametro aquelas
condi¢cbes cuja auséncia “impedem ou pdem em risco a possibilidade objetiva dos
seres humanos de viver fisica e socialmente em condi¢cdes de poder expressar a sua

participacdo ativa e critica” (PEREIRA, 2008:67), configurando dois conjuntos que

*? Para aprofundar essa analise, consultar Barroco, 2007) e Netto e Braz, 2006)
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devem concomitantemente ser satisfeitos: a saude fisica e a autonomia. (grifo do

autor)

No ambito da politica de assisténcia social, entendemos que as necessidades
humanas basicas se referem as necessidades de sobrevivéncia e de autonomia,
engquanto dimensdes indissociaveis que devem estimular a “capacidade do individuo
de eleger objetivos e crencas, de valora-los com discernimento e de po-los em
pratica sem opressdes” (PEREIRA, 2008:70). Isto significa, em primeiro lugar, que a
autonomia ndo estd reduzida ao auto-sustento, mas que se realiza social e
dialeticamente a partir da possibilidade do individuo poder fazer escolhas e contar
com condi¢cdes objetivas para sua concretizacdo, o que no caso da politica de
assisténcia social, remete as condi¢cdes de reproducdo social viabilizadas pelas

segurancas sociais, tal como proposto pela PNAS/04.

No entanto, a identificacdo e incorporacéo das necessidades de sobrevivéncia como
uma das condicbes para reproducdo social, tradicionalmente atendidas pela
assisténcia social através da concessdo de recursos materiais e garantidas pela
PNAS/04 através das segurancas de acolhida e sobrevivéncia, = né&o tém ocorrido
de maneira similar nos municipios em estudo, conforme observamos nos
depoimentos dos assistentes sociais.

“Ele tem que sobreviver, a assisténcia garante o minimo para a sobrevivéncia, entdo é o

direito a poder comer, a poder viver entendeu? [...]" (AS2)

“Olha, o direito da pessoa a ter acesso a bens, ndo falo bens materiais, deixa eu achar a

palavra correta... a efetivacdo de moradia, a educacdo, o que mais?” (AS1)

Em Louveira 0 acesso a bens materiais € reconhecido como direito fundamental
garantido pela assisténcia social, como sublinhado no depoimento do gestor
municipal da politica de assisténcia social, que ressalta a necessidade de realizacdo
de trabalho social que possibilite a protecdo social a familia em uma perspectiva
emancipatoria.
“Que direitos? Nossa! Desde a questdo da alimentacao, que é a base de tudo, mas nao s a
alimentacdo [...]Infelizmente na nossa sociedade, na realidade que a gente vive, a gente
ainda vai trabalhar nessa linha talvez por muito tempo, na questdo de garantir algumas
condi¢cdes, transformados em projetos e programas que déem sustentabilidade para que a

familia seja trabalhada numa proposta emancipatéria, numa proposta diferenciada do que é
hoje” (G2)
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Em Vinhedo, a concepcdo do trabalho socioassistencial sinaliza para uma
perspectiva mais subjetiva, na esfera individual, atribuindo ao acesso a bens
materiais uma posi¢do secundarizada. Ainda, o significado atribuido ao CRAS, pelo
depoimento do gestor, enfatizando-o como um lécus de apoio individual, parece
atribuir um “carater terapéutico” ao atendimento realizado pelos profissionais,
identificado como ajuda.

“[...] € que a pessoa procure 0 CRAS sem aquela intencdo de que esta precisando comer,

que precisa da cesta basica. Que ela procure o CRAS porque ela entende que aquela

profissional que esta la vai poder ajuda-la como pessoa naquele dia que ela ndo esta muito
legal.” (G1)

Por outro lado, o depoimento do coordenador da protecdo social basica do mesmo
municipio, revela a indefinicdo e a inseguranca quanto a natureza e contetdo do
trabalho profissional na perspectiva das novas diretrizes da PNAS que, na sua viséo,
nao poderia incluir a provisao material.
"[...] entdo eu falo pra elas (equipe técnica) que nos temos que tomar muito cuidado porque o
gue hoje nés fazemos bem é entregar o recurso e se a gente tira esse recurso do CRAS nés
vamos nos sentir totalmente despidos, né? Vao nos tirar tudo... aquilo que nds sabiamos
fazer bem tirou do dia pra noite e vamos fazer o qué? Por isso que eu digo que depende
muito da pré-disposicao do profissional de ja ir se preparando, caso haja o rompimento dessa

forma de trabalho. Que vai ser uma mudanga mesmo... se eu sei fazer isso até hoje, se eu

tirar amanha, como é que eu vou ficar? Para o profissional e para o usuario” (CPSB1)

O que se observa neste depoimento € que implementacdo das mudancas propostas
pela PNAS/04 tem sido equivocadamente entendida como rompimento com
atividades anteriormente realizadas, sem que haja uma elaboragdo sobre o que
efetivamente deve ser mudado e o0 que deve ser dotado de novas estratégias e
novos conteudos. Ao recusar corretamente o assistencialismo, o profissional nega,
ao mesmo tempo, o direito dos usuarios de acesso a bens e recursos materiais no
ambito da politica de assisténcia social, sem identificar, reconhecer e requalificar o

trabalho social junto as familias articulado a provisdo material.

Como apresentado na PNAS/04 (2005:15-16):

“A nova concepc¢éao de assisténcia social como direito a protecdo social, direito a Seguridade
Social tem duplo efeito: o de suprir sob dado padrdo pré-definido um recebimento e o de
desenvolver capacidades para maior autonomia. Nesse sentido ela é aliada ao

desenvolvimento humano e social e ndo tuteladora ou assistencialista, ou ainda, tdo s6
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provedora de necessidades [...] O desenvolvimento depende também de a capacidade de
acesso, vale dizer da redistribuicdo, ou melhor, distribuicdo dos acessos a bens e recursos,

isto implica em incremento das capacidades de familias e individuos”

Desse modo, a concessao de recursos materiais € parte do conjunto de acessos a
serem garantidos pela assisténcia social, devendo ser objetivada a partir de padroes
de provisdo devidamente estabelecidos e regulados, e viabilizada através de ac¢des
gue desenvolvam a autonomia dos cidadaos. O que esta proposto pela PNAS/04 é a
mudanca da l6gica em que se realizam as concessfes materiais, a partir da matriz
da cidadania e, portanto, na qualidade de direito social, superando desta forma a
perspectiva da individualizacdo da necessidade e do seu atendimento,

Os depoimentos demonstram que as mudancas tedrico-metodolégicas e técnico-
operativas propostas pela PNAS/04, bem como o conjunto de provisdes que inclui a
concessao de bens materiais, ndo apresentam unidade de compreensdao, com
rebatimentos significativos na qualificacdo das competéncias da protecao social
basica de assisténcia social, bem como na reorganizacdo dos servi¢cos e beneficios

socioassistenciais.

Através das entrevistas, observamos nos dois municipios que a assisténcia social é
compreendida como garantidora de condi¢cdes de sobrevivéncia, mas a fragilidade
da perspectiva da autonomia dos cidadéos permite que seja entendida como uma
politica “generalista” que atua no ambito das caréncias absolutas, nas dimensdes
mais dramaticas da vida humana, sem a necessaria delimitacdo das atribuicbes da
assisténcia social como politica setorial e na articulacdo com as demais politicas
sociais. Relativizando essa analise, configura-se um circulo vicioso, manifestado nos
depoimentos dos conselheiros municipais, como observamos a seguir, em que a
falta de delimitacdo do campo da politica faz com que a politica de assisténcia social
nao tenha delimitado seu conteudo especifico.

“O que é especifico da assisténcia social? Ela ndo tem algo especifico, ndo deveria ter algo

especifico. Se ela propde acesso a todos, se a politica propbe garantia de direitos sociais ela

deveria propor acesso a todos os bens. [...] ndo consigo visualizar a materializacdo da
politica.“ (CMAS/SC/1)

“Para mim é uma coisa nova pensar na politica de assisténcia social, para mim é facil
entender o direito a salde, por exemplo, mas a assisténcia social tem que abrir a mente...
mas € o direito ao bem estar do cidaddo” (CMAS/PP/2)
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O esforco de delimitacdo do conteudo proprio da politica de assisténcia social
desencadeia um processo de ruptura conceitual, que a coloca no mesmo patamar
de outras politicas sociais, possibilitando superar a condicdo de suplementar ou
transversal. Contudo, € preciso considerar que as multiplas dimensdes da
desprotecao social extrapolam o ambito especifico da politica de assisténcia social,
envolvendo também a acdo articulada com as demais politicas sociais, na

perspectiva de completude e abrangéncia para a garantia dos direitos sociais.

No entanto, observa-se em Vinhedo, seja na visdo dos responsaveis pela gestao
como dos conselheiros, a presenca da idéia da assisténcia social como processante
de outras politicas publicas, onde o direito afiangcado por ela é o relativo ao acesso a
outros direitos sociais consubstanciados pelas demais politicas sociais.
“[...]Jno meu entendimento ela é uma politica de encaminhamento para as demais politicas [...]
E atender o individuo naquilo que ele traz, fazer a leitura do que ele apresenta e encaminhar

para ser atendido como um todo. Entdo vejo a gente como uma politica prioritariamente de

encaminhamento para as demais politicas.[...] " (CPSB1)

“Na verdade sdo acdes transversais, ndo que a assisténcia seja transversal, ela tem a

caracteristica de uma politica publica [...]" (CMAS/SC/1)

Essa concepcao fica mais explicita quando questionados sobre os direitos sociais

garantidos pela assisténcia social.
“Eu acho que é ter acesso a todas essas politicas publicas” (CPSB1)

“Assisténcia social, saude, educacdo, cultura, esporte. De certo modo, a gente trabalha
nessa transversalidade, entdo acaba trabalhando com a “raspinha” de tudo, a gente pode
falar tristemente que € aquilo que sobra [...] Porque o0 que a gente materializa acaba sendo
esse acesso aos outros direitos sociais [...] Acesso ao trabalho, acesso a alimentacéo, acesso
ao resgate da condicdo de cidadado, de ser humano, da pessoa, essas sdo algumas das

condi¢cdes minimas que a gente trabalha por essas questdes” (CMAS/SC/1)

Esses depoimentos remetem a Pereira (2004), em sua analise sobre as
particularidades da politica de assisténcia social, na qual afirma que por ter como
escopo o social — por natureza amplo, interdisciplinar e intersetorial - configura-se
como interlocutora com as demais politicas publicas, cumprindo com a funcéo de
“favorecer o acesso e usufruto de bens, servicos e direitos diversificados a parcelas
da populacdo ‘excluidas’ dessas possibilidades” (PEREIRA, 2004:59). Segundo

Pereira, isto significa que, embora reconhecida como politica publica, o perfil
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intersetorial e interdisciplinar da assisténcia social ndo possibilita sua setorizacao
como 0 que ocorre nas politicas de saude e educagdo que, por apresentarem
necessidades e demandas particulares, tem carater disciplinar.

Essa idéia, por um lado, desvaloriza o campo da politica de assisténcia social,
reduzindo-o a “raspinhas” e “sobras” (expressdes adotadas pelo entrevistado); e, por
outro, limita o escopo de atuacédo da area, transformando-a em mero receptaculo de
demandas que ndo lhe sdo enderecadas, e veiculo de passagem a outras politicas
sociais; estas, por sua vez, também aparecem no discurso do conselheiro
superdimensionadas na sua capacidade de responder ao conjunto de necessidades

sociais dos cidadaos.

No entanto, a PNAS/04 é clara na definicdo de seu escopo de acédo voltado para a
provisdo de servicos socioassistenciais de protecdo social basica e especial,
definindo o campo de atuacdo especifico relativo a protecdo das condicbes de
convivio familiar e social, na sua acepcéo mais alargada vinculada ao exercicio da
cidadania. A perspectiva intersetorial também € enfatizada, referindo-se a
articulacao no territério, de modo a possibilitar a ampliacdo do acesso aos direitos

sociais, incluindo os socioassistenciais.

E nessa perspectiva que Sposati sinaliza que, para avancar na discussido dos
direitos socioassistenciais, € necessario construir unicidade em torno do conceito da
politica de assisténcia social (CNAS, 2005:35-37). A diversidade de conceitos que
ora a colocam, nas palavras de Sposati (CNAS, 2005:38) como um “remendao”
subordinado a politica de trabalho e as outras politicas sociais, ora a colocam como
uma politica compensatodria de transferéncia de renda, dificultam a delimitacdo do
seu campo especifico de atuacdo, como se todos o0s aspectos relativos a
sociabilidade, convivéncia e cidadania se resumissem e se resolvessem com 0
acesso a renda. O que, por conseqléncia, levaria a supor que, em existindo trabalho
para todos, ndo houvesse razao para a existéncia da assisténcia social. Coloca-la,
contudo, no campo da protecao social basica parece um percurso ainda mais dificil.
“Na saude é facil identificar o que deve ser prevenido mas e na assisténcia? Entdo

precisamos trabalhar a prevencdo do desemprego, prevenir pra ele ndo precisar chegar la
[...]" (CMAS/PP/1)
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O depoimento do conselheiro municipal revela que a compreensao da protecéo
social de assisténcia social € balizada pela existéncia de renda, demonstrando néo
s6 a leitura reducionista do campo de provisdo da politica, bem como a dificuldade

na apreensao do significado da prevencdo no ambito da protecao social basica.

Boschetti (2003:41-46) analisa que uma das dificuldades na afirmacdo da
assisténcia social como direito relaciona-se a prépria organizacdo da sociedade
fundada no primado liberal do trabalho, que cristalizou o principio da
responsabilidade individual do homem na provisdo das suas necessidades basicas,
consideradas “aceitaveis” medidas de provisdo publica aqueles ndo aptos para o
trabalho como criangas, idosos, pessoas com deficiéncia.

Nessa perspectiva Castel (1998) também analisa que existe uma clivagem da
sociedade a partir do trabalho, ou melhor, daqueles validos — obrigados ao trabalho -
ou invalidos - desobrigados ao trabalho. Historicamente, a assisténcia social
enquanto politica publica esteve voltada para aqueles que “uma deficiéncia
provisoria ou definitiva torna a pessoa incapaz de prover por si mesma suas
necessidades” CASTEL, 1998:125-147). Os que nao se enquadravam nesta
condicao ficavam a mercé da filantropia.

Com a ocorréncia do desemprego estrutural e crescente empobrecimento da
populacdo nos paises centrais do capitalismo, foram desenvolvidas medidas de
provisdo publica aos que apresentam capacidade laborativa (aptos, validos,
obrigados ao trabalho) atreladas a medidas para sua inser¢cdo ao trabalho, nocéo
que pode ter inspirado a inclusdo da promocao a integracdo ao trabalho como um
dos objetivos da politica de assisténcia social, mencionado no artigo 203° da CF/88,
no artigo 2° da LOAS e relacionado como servico de protecdo social basica pela
PNAS (2004:36).

Oportuno destacar que o trabalho, em termos ontolégicos, € mediacdo fundante do
ser social, através do qual se abre a possibilidade de auto-criagdo dos homens junto
com outros homens, diferenciando-os do ser natural. A forma explorada e alienada
que o trabalho assume na sociedade capitalista néo retira o significado de que é
através dele que o homem se torna ser social, ou seja, desenvolve uma
sociabilidade coletiva que cria possibilidades de desenvolvimento da consciéncia
critica, das formas de organizacdo coletiva e da transformacgéo social. Desse modo,

o trabalho ndo pode ser considerado um dever, mas configura-se como um direito
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voltado a satisfacdo das necessidades de reproducao social do trabalhador e de sua
familia.

Contudo, o que esta presente no debate atual € a necessidade de aprofundar a
leitura da realidade social e do mercado de trabalho na sociedade capitalista
contemporanea, e de reconhecer o conjunto de necessidades sociais que ndo séo
supridas através do trabalho, mesmo que assalariado e formalizado. Trata-se de
necessidades sociais que historicamente vém configurando demandas que ampliam
as funcbes econdmicas e politicas do Estado capitalista, dando origem as politicas
sociais (assisténcia social, educacéo, saude, previdéncia, habitacdo, saneamento,
etc), que atendem tanto a interesses do capital quanto do trabalho, dentro da
correlacdo de forcas de cada conjuntura politica.

Nesse sentido, varios estudos tém demonstrado, por exemplo, que um percentual
significativo de beneficiarios do PBF € constituido de trabalhadores pobres, mesmo
com carteira assinada, que devido aos baixos salarios ndo tém condi¢cdes de
satisfazer as necessidades basicas de reproducédo social de si e de suas familias.
Por outro lado, entre os fatores que contribuem para o agravamento das condicdes
socioecond6micas das familias atendidas, esta a falta ou o precario acesso a servi¢os
publicos universais, que dependem das politicas de Estado. E sabemos que este,
em suas trés esferas, tem reduzido nessas Ultimas décadas seus gastos com 0s
servicos sociais e de infra-estrutura urbana, ou tém reforcado sua privatizacédo e
mercantilizacao.

Portanto, analisar a assisténcia social nas suas possibilidades de institucionalizagao
como politica de direitos voltada a satisfacdo das necessidades sociais do cidaddo e
suas familias, passa por uma reflexdo complexa que remete a definicdo mais clara
de seu campo préprio de acdo, mas também passa, necessariamente, pela

superacéo de operar formas compensatdrias a politica de trabalho e renda®.

Como vimos nos depoimentos, apesar da retérica na defesa da assisténcia social
como uma politica publica de direitos, identificamos a fragilidade dessa concepc¢ao e
a dificuldade de estabelecer as necessidades basicas circunscritas ao seu campo de

atuacao, em articulagcdo com as demais politicas sociais.

23 - . . ~
O aprofundamento dessa andlise, contudo, extrapola o objeto desta dissertacdo e certamente
exige outros estudos e pesquisas sobre as varias tematicas envolvidas nesse debate.



123

No entanto, alguns avancos tém sido observados para a delimitacdo dos bens
materiais cuja provisao € de competéncia da assisténcia social. Nos municipios em
estudo, 0s recursos materiais que configuram a dimenséo assistencial de outras
politicas estdo sendo progressivamente transferidos para a area correspondente.
Em Louveira, nenhuma concessao material relativa as demais politicas sociais é
realizada no ambito da assisténcia social, embora em 2008 o custo desse servigco
tenha sido financiado pelo FMAS. Em Vinhedo, permanecem alguns itens relativos a

politica de saude, mas o custo com medicamentos ja ndo é financiado pelo FMAS.

“Os recursos materiais fornecidos pela assisténcia sao cesta basica, fotos, auxilio funeral.
Isso é de responsabilidade da assisténcia, mas ela vem subsidiando outros gastos que séo
da saude por exemplo, medicamentos, érteses, alimentacfes especiais, que embora 0s
servicos ndo estejam mais aqui conosco € a assisténcia quem paga a conta ainda. E um
grande desafio nessa proposta de reestruturacdo a gente definir o que é da politica da
assisténcia, o que ndo é e como vamos trabalhar isso. Os servigos ja ndo estdo mais aqui

mas o custeio sim”. (G2)

“(...) Medicamento ja esta na saude, inclusive o pagamento. O que ainda esta aqui é a cesta
basica, passe, fralda e leites especiais. Aqueles leites que o custo é alto e a familia ndo tem

como arcar” (G1)

Os gestores afirmaram nas entrevistas que a necessidade de adequacao e definicdo
de campo especifico da politica de assisténcia social, a partir da aprovacédo da
PNAS/04 e da implantagdo do SUAS, subsidiou a pactuagdo com o0s gestores das
outras politicas, bem como junto ao executivo municipal, possibilitando iniciar
mudancas na cultura politica que atribui a assisténcia social uma funcao
complementar e focalizada, em direcdo a construcdo do seu campo especifico de

intervencao.

A visdo das necessidades sociais no campo da politica de assisténcia social precisa
estar referida as condi¢cdes de sobrevivéncia, mas ao mesmo tempo ser maximizada
para abranger uma gama de servi¢os socioassistenciais voltados aos atendimentos
de vulnerabilidades decorrentes dos ciclos de vida, de desvantagem pessoal, que
apontam para a perspectiva de desenvolvimento de autonomia e convivio familiar e
social, pouco mencionado nos depoimentos. Percebe-se que a centralidade das
acOes da politica de assisténcia social, a partir dos depoimentos colhidos, reside na

concessao de recursos materiais, 0 que contribui para a continuidade de sua
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condicao processante e transversal as outras politicas, como foi possivel verificar no

municipio de Vinhedo.

Embora a PNAS/2004 estabeleca quais sao as segurangas sociais a ela atinentes e
o conjunto de necessidades basicas, cuja provisdo € de sua responsabilidade, a
reflexdo sobre a diferenca entre minimo e basico, e a conseqiente correspondéncia
entre provisdo e atencdo, dara consisténcia ao que se define como protecéo basica,
subsidiando a discusséao igualmente urgente acerca do campo especifico de atuacao
da politica de assisténcia social. O que pudemos constatar € que 0s conceitos de
minimo e basico tém sido adotados como equivalentes relacionados a concessao de
bens materiais, descolada do trabalho social continuado e de ofertas de inclus&o nos
programas e servicos socioassistenciais a serem criados a partir do CRAS,
demandando qualificacdo no que se refere as necessidades basicas e ao seu
atendimento em padrdes aceitaveis diante das conquistas civilizatérias da sociedade

em que se realiza.

3.2.0 CRAS e a Protecao Social Basica —uma relagcdo a ser construida

A protecdo social basica, como definida pela PNAS/04, € o conjunto de a¢bes que
se realizam no territério - e a partir dele - na direcdo da garantia das condi¢cfes para
a reproducdo social. E relacionada as condicdes objetivas de vida e de
sobrevivéncia, incide no ambito das relacées familiares, comunitarias e sociais na
perspectiva de assegurar o exercicio do papel protetivo da familia na qualidade de
direito de cidadania, ou seja, através do “reconhecimento de acesso a um conjunto
de condicbes basicas para que a identidade de morador de um lugar se construa
pela dignidade, solidariedade e ndo s6 pela propriedade. Esta dignidade supde nao
s6 o usufruto de um padrdo bésico de vida como a condicdo de presenca,

interferéncia e decisdo na esfera publica da vida coletiva.” %*

Como vimos no capitulo 1, a protecdo social basica pode ser considerada também

como uma diretriz para a organizacgao racional da oferta de servicos, objetivada a luz

* Artigo da Proff Dr®2 Aldaiza Sposati publicado em  10/02/2002 no site
http://www.comciencia.br/reportagens/ppublicas/ppll.htm intitulado “Mapa da exclusdo/inclusédo
social” acessado em 04/03/2009
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dos principios da matricialidade sociofamiliar, territorializacdo, protecdo proé-ativa,
integracdo a seguridade social e integracdo as politicas sociais e econdmicas
(NOB/SUAS, 2005:90). A perspectiva socioterritorial de sua acao coloca-a na
precedéncia de todas as outras, identificando demandas para a protecdo social
especial conforme o nivel de complexidade, tornado-se uma estratégia de

organizacdo do conjunto de servigos a serem ofertados no ambito da politica.

Realizada através dos CRASs, cuja relacdo imediata foi recorrente nos
depoimentos, corresponde concomitantemente a um nivel de protecdo social, uma
estratégia de organizacdo do SUAS e um conjunto de atividades que garantam
cobertura dos servigos socioassistenciais em um determinado territorio.
“O CRAS é a materializacao da protecao social basica, entdo vocé tem a protecdo social
basica e vocé tem o CRAS efetivando as acdes no territério, ndo sé articulando acles
intersetoriais mas também desenvolvendo acdes na comunidade:[...] Ai a gente considera o
CRAS dentro do territério entendendo [...] como é a organizacao daquele territério em todos
0s seus aspectos e demandas [..Jndo sé a vulnerabilidade da cesta que eu digo da

alimentacdo mas e as outras vulnerabilidades do territério?[...] Inclusive relacionando essas

vulnerabilidades a protecao social especiall...]” (CMAS/SC/1)

O CRAS caracteriza-se como unidade publico-estatal de base territorial, localizado
em areas com maiores indices de vulnerabilidade e risco social, responsavel pelo
desenvolvimento dos servigos socioassistenciais de protecdo social basica junto a
grupos familiares, tendo sua abrangéncia a partir de critério estabelecido de acordo

com o porte dos municipios.

Observa-se nesse depoimento do conselheiro municipal que a protecdo social
basica é entendida como um nivel de protecdo social que realizada pelo CRAS,
precede todas as outras acdes no sentido de conhecer as caracteristicas
socioterritoriais, agregando informag¢des que subsidiam a execucdo e organizagao
dos servicos socioassistenciais de protecdo social basica e especial no ambito do

territorio.

Na otica da gestdo, os depoimentos demonstram a idéia da protecdo social basica
vinculada as necessidades sociais, ora referidas como minimas ora como primarias,
demonstrando novamente a importancia do debate sobre o que sdo condi¢des
basicas de reproducéo social e a delimitacdo do correspondente atendimento sob

responsabilidade da politica de assisténcia social.
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“Eu acho que a protecdo social basica é vocé ter um olhar das necessidades minimas que o
cidaddo tem, é vocé ter o olhar preventivo. [...] atender aquele territério como um todo,
independente da situacdo que a familia esta, porque se vocé colocar que é sé aquela que
esta referenciada no nosso servico (CRAS) nés nao atenderiamos todos daquele territério.”
(CPSB1)

“[...]a protecdo social basica deve garantir condigbes basicas de convivio familiar, das
condi¢bes dos direitos, enfim ... sdo condicdes bem primérias de sobrevivéncia e quando a
gente fala de sobrevivéncia € dentro do ambito familiar, no territério, na familia[...] o publico
da assisténcia pode ser alguém que tenha condicdo financeira mas necessita de um
acompanhamento do CRAS.” (G2)

A identificacdo e atendimento de necessidades sociais sdo apontados como
constitutivos do campo de atuacdo desse nivel de protecdo, configurando-se
inclusive como medidas de prevencdo. Embora ndo explicitem se esse atendimento
se realiza através da provisdo material e/ou através de servicos, programas e
projetos que fortalecam a capacidade protetiva da familia, os depoimentos, em uma
primeira aproximacédo, afirmam que os servicos do CRAS destinam-se a todas as
familias do territorio, ndo necessariamente aquelas em situagcdo de pobreza,
podendo indicar a incorporacdo do conceito mais amplo de vulnerabilidades sociais,
atreladas a fragilidade de vinculos familiares e comunitarios que precarizam as

condicOes de vida da populacao.

A definicdo da capacidade de atendimento dos CRASs em determinado territério
decorre da conjugacao entre ocorréncia de vulnerabilidades e riscos sociais e 0
porte dos municipios, sendo parametrizada por uma unidade de medida denominada
familia referenciada, ou seja “aquela que vive em areas caracterizadas como de
vulnerabilidade, definida a partir de indicadores estabelecidos por érgédo federal,
pactuados e deliberados”. (2005:95).

Isto posto, entendemos que se a instalagdo do CRAS ocorreu de acordo com as
orientacdes apresentadas na NOB/SUAS, todas as familias residentes no seu
territdrio de abrangéncia sao referenciadas, ndo sendo pertinente portanto qualquer
diferenciacdo para o acesso aos servicos ofertados (salvo para beneficios de
transferéncia monetaria que se utilizam de cortes de renda como critérios de
elegibilidade). Desse modo, a énfase dada nos depoimentos em relacdo a

abrangéncia da protecdo social basica pode demonstrar uma tentativa de



127

deslocamento da acao tradicionalmente focalizada nos pobres e na pobreza, para a

incorporagcao de uma perspectiva universalizante.

Os depoimentos dos assistentes sociais, a partir da compreensédo de que o objetivo
da protecdo social basica € ofertar e garantir 0 acesso aos servicos, assegurar a
articulacdo entre a protecdo social basica e a especial, bem como com outras
politicas setoriais, revelam a preocupacdo com a equalizacdo de conceitos sobre a
protecdo social basica e sua objetivacdo no ambito dos CRASS.
“Eu falo que tem que existir os CRASSs, esse atendimento descentralizado nos territérios [...]
de acompanhamento [...] tem que articular melhor o que tem que ser um CRAS ou CREAS,
tudo o que esta na lei e comecar a fazer daquela forma e colher resultados positivos. Eu acho

gue a gente ndo se organizou ainda, a gente ta se organizando [...] Entdo eu acho que vai um
bom tempo” (AS1)

“Eu acho que a implantacdo do CRAS contribuiu e muito para que o municipio comecasse a
compreender melhor a politica de assisténcia como uma politica de direitos e ndo s6 de
liberacdo de recursos, inclusive de cesta basica [...] para a propria politica conhecer a sua
demanda para em cima disso estabelecer as suas ac6es [...] Eu acho que a equipe técnica,
ndo s6 do CRAS mas 0s outros técnicos tiveram que se aprofundar um pouco mais... tem
sido uma construcdo em cima do debate, da discussdo, aonde que em cada periodo temos
que ceder em alguma coisa, se abrir ao que o outro trouxe [...] a equipe tem contribuido em
como fazer [...]" (AS2)

Podemos observar que a incorporacdo das mudancas propostas pela NOB/SUAS, a
comecar pela definicho do conteudo das prote¢cdes sociais e estratégias de
articulagédo, depende de um processo de discussdo que envolve os diferentes
sujeitos responsaveis pela operacionalizacdo da politica de assisténcia social. Os
depoimentos demonstram que a instalacao fisica do CRAS né&o é suficiente para que
ocorra 0 necessario reposicionamento da politica de assisténcia social no campo
dos direitos, sinalizando que a reconstrugcdo de referéncias e préaticas depende do
compromisso profissional dos técnicos, do direcionamento politico no sentido de
criar e viabilizar espacos democraticos de discussdo para a construcdo das bases
politico-ideolodgicas e tedrico-metodoldgicas do novo modelo de gestdo e de atencao
da assisténcia social.

Na visdo dos conselheiros municipais, a protecdo social basica é concretizada pelo

CRAS, que cumpre o objetivo de descentralizar o atendimento social, mas também
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como um lugar onde, de acordo com a realidade e demanda apresentadas sé&o
realizados os encaminhamentos para a rede socioassistencial.
“O CRAS é um espaco de atendimento nas regifes, descentralizado, mais adequado a

realidade de cada regido. Ele veio para acolher a populacdo daquela regido, da atendimento

para aquela gama da populagédo” (CMAS/PP/1)

“[...] Ele encaminha os casos de violéncia domestica para a protecdo social especial, porque
ndo é papel do CRAS, a especial é uma outra divisdo especifica para essa parte.[...]”
(CMAS/SC/2)

Os depoimentos indicam que os CRASs tém sido compreendidos como unidades
territorializadas responsaveis pela “recepcao e acolhida de familias, seus membros e
individuos em situacdo de vulnerabilidade social” e pela “oferta de procedimentos
profissionais em defesa dos direitos humanos e sociais e dos relacionados as
demandas de protecdo social de Assisténcia Social’, conforme definido no
documento “Orientacdes Técnicas para o CRAS” (MDS,2006:31).

Importante observar a compreensdo da responsabilidade do CRAS na identificagao
e encaminhamento de demandas a protecdo social especial, ainda que sem
explicitar as estratégias metodoldgicas dessa articulacdo, demonstra avancos no
sentido de construir o CRAS como uma unidade de referencia no territério para o

acesso a outros niveis de protegéo social.

Viana e Fausto (2005:14), em sua discussdo sobre atencdo béasica na area da
saude, recorrem as reflexdes de Tarimo e Webster (1997) acerca do cuidado
primario na Saude, trazendo alguns elementos que nos sdo familiares e podem
iluminar a reflexdo sobre a protecdo social basica na assisténcia social e sua
concretizacdo no ambito do CRAS. As autoras afirmam que a inexisténcia de
unicidade na compreensédo acerca do assunto possibilita que a atencdo basica na
saude apresente compreensdes diversas, 0 que, devidamente balizadas,
depreendemos que ocorra também para a protecdo social basica na assisténcia

social, como as que seguem:

* “Um cuidado basico sem a perspectiva de alteracdo dos outros niveis de

atencdo”, no qual a acdo € um fim em si mesmo;

* “Primeiro nivel de contato da populacédo com o sistema”, onde a precedéncia

da acédo fica circunscrita a um atendimento pontual, sem relacdo com o0s
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principios adjacentes relativos a protecao social, prevencdo de riscos e

desenvolvimento humano e social;

* Voltado para os pobres que ndo tem recursos para garantir a provisao de
suas necessidades de sobrevivéncia o que, dando centralidade a auséncia ou

insuficiéncia de renda, seria mediado pelos testes de meios;

« Como um “nucleo” integrante da rede socioassistencial no territério, no qual
sdo ofertados servicos considerados elementares para a provisao das
segurancas sociais no ambito da protecdo social basica, cuja perspectiva
corresponde ao prescrito na PNAS/2004.

Ainda que os depoimentos colhidos nas entrevistas revelem que a protecéo social
basica esteja sendo incorporada, tanto como oferta continua de um conjunto de
servigos, programas e beneficios voltados as necessidades bésicas da populacéo,
como uma estratégia de articulagdo para outros niveis de protecdo social, o padréo
emergencial, discricionario e subsidiario cristalizado nas acfes desenvolvidas
historicamente se coloca como um paradoxo a ser enfrentado na implantacdo dos
CRASs.

A analise dos depoimentos indica que, embora o CRAS esteja sendo compreendido
como uma referéncia para atendimento da populacéo e “porta de entrada” do SUAS,
no sentido da articulagdo com outros niveis de prote¢cdo, o que tem caracterizado a
sua presenca no territorio é preponderantemente 0 acesso a provisao material, como
observamos nos depoimentos dos assistentes sociais.

“Acho que a populacdo ainda tem como expectativa a cesta basica, mas procura outros

beneficios e servigos” (AS2)

“Entdo, por exemplo, cesta emergencial, passe para consulta e outras coisas, fotos, entéo
sdo esses recursos. Entao as pessoas que procuram o CRAS, fora as que ja estdo em algum
programa, sao pra situagfes assim, de recursos [...] até mesmo porque a imagem hoje ainda

é de plantédo de recursos.” (AS1)

Constatou-se que os CRASs dos dois municipios absorveram as atividades de
competéncia do plantdo social através do servico, denominado em Vinhedo como

“plantdo de acolhida”, e em Louveira como “atendimento social”.

Brito (2006), em sua reflexdo acerca do plantdo social na perspectiva do SUAS,

afirma que “os plantbes sociais e 0s seus respectivos fluxos de atendimento devem
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ser considerados como espacos privilegiados, para realizar e articular as
necessidades dos usuarios e as caracteristicas dos servicos mediados pelos
gestores sociais num determinado espaco e tempo” (2006:80). Nesse sentido,
podem ser absorvidos pelos CRAS, desde que ressignificados como espaco de
acolhida e posicionados no campo dos direitos socioassistenciais, o que significa no

ambito da protecao social basica desconstruir o paradigma da “urgéncia social”.

O servico “plantdo de acolhida” do CRAS de Vinhedo realiza o atendimento da
demanda espontanea, quatro vezes na semana, através do qual ocorre a liberacéo
de recursos materiais e encaminhamento para programas de transferéncia de renda.
“Mas nos duas atendemos plantdo.[...] fazemos acolhida quatro vezes na semana [...] Tem
cesta emergencial que é uma cesta menor. Tem passe para Jundiai, porque como a gente ta
perto da Anhanguera tem muito “itinerante”’querendo ir pra Sdo Paulo. Tem fralda geriatrica e
infantil, sempre associado a uma situacdo de saude, tem leite especial, e agora tem o gas.
Comecou em junho, era pra ser emergencial mas a gente percebe que tem familia que ta
vindo buscar todo més, acabou é aqui o primeiro lugar que a familia vem, ja virou uma
rotina[...] Entdo ainda é o plantdozéao, a gente fala que € o plantdozé&o de recursos [...]JQuando
a gente percebe que ela tem o perfil para inclusdo no beneficio, algum programa como Bolsa-
Familia ou Renda Cidada [...]. O Renda Cidada depende se tem vagas mas o0 bolsa familia a

gente encaminha |a para o Centro de Convivéncia”. (AS1)

O depoimento do assistente social de Vinhedo nos revela que, embora absorvido
como um servico da protecdo social bésica, cuja denominagdo incorporou a
expressao “acolhida”, apresenta caracteristicas do tradicional plantdo social, as
quais o entrevistado se referiu como “plantdozéo”. Exceto pelos encaminhamentos a
programas de transferéncia de renda, atividade pertinente a acolhida, as idéias da
“urgéncia social” e do “grande guarda-chuva, onde tudo cabe” (Brito, 2006),
adquirem materialidade através da concessdo da “cesta emergencial” e de outros
beneficios relativos & area da salde, como fraldas e leites®™®. A cesta basica
fornecida emergencialmente foi descrita como menor, 0 que supde a existéncia de
padrdes diferenciados conforme a forma de acesso?®, o que dificulta a aderéncia de
gue sua concessao se da na qualidade de direito.

> Como abordado no primeiro item deste capitulo, recursos que correspondem & outras politicas
publicas estdo sendo paulatinamente transferidos nos dois municipios, ainda que através de
dindmicas diversas.

%0 municipio de Vinhedo criou o programa “Seguranc¢a Alimentar Emergencial” através do qual faz a
concessdo de cesta basica a partir de testes de meios
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O servico “atendimento social” do CRAS em Louveira realiza o atendimento uma vez
por semana mediante agendamento prévio, através do qual ocorre a concessao de
bens materiais.
“[...]nés fazemos atendimento individual uma vez por semana com agendamento, sendo que
a populacéo estava acostumada a ter atendimento todo dia[...] O plantéo existe ainda, mas o
CRAS nao responde a esse tipo de urgéncias [...] nés atendemos s6 as familias beneficiarias
dos programas de transferéncia de renda e aquelas que tem revelado uma situagdo de
vulnerabilidade que demande uma agdo mais intensa. [...JFicamos mesmo com a cesta basica

e outros beneficios eventuais que sdo da competéncia da assisténcia social como auxilio
funeral, fotos.[...] " (AS2)

Embora o CRAS de Louveira tenha também absorvido a concessdo de recursos
materiais como um servico da protecdo social basica, a sua organizacado tem
caracteristicas diversas daquelas identificadas em Vinhedo. Um primeiro aspecto € a
delimitacdo de que o atendimento de urgéncias ndo é competéncia do CRAS, sendo
realizado por um servico especifico de plantdo social sob a responsabilidade da

protecdo social especial.

Em Louveira, a discussdo acerca da concessdo de recursos tem sido direcionada
para a sua incorporagdo no ambito e na perspectiva do SUAS, enfatizando o carater
nao emergencial da protecdo social basica.
“Quem esta fazendo é a protecdo social especial,.(...)Ele esta vinculado a protecdo social
especial mas também existe atendimento de plantdo no 6rgdo gestor. A nossa luta é que
acabe isso definitivamente. Ai sim a politica de assisténcia vai ser compreendida como uma
politica de acesso a direitos e ndo como um favorecimento politico. Porque toda vez que

algum beneficio é liberado fora da propria organizagdo que se propde o SUAS, ela é

entendida como um favorecimento politico.(AS2)”

A compreensdo de que a necessidade de alimentacdo (central na concessdo de
recursos materiais pela politica de assisténcia social) configurava-se como uma
violacdo de direito, e devido a inexisténcia de uma politica de seguranca alimentar
no municipio, fez com que Louveira colocasse o0 plantdo social como
responsabilidade do servigo de protecdo social especial. A partir do aprofundamento
das responsabilidades da protecéo social basica, essa organizacao sofreu alteracao,
sendo o CRAS a unica unidade publica no seu territorio de abrangéncia que realiza

o fornecimento de recursos materiais.
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Contudo, o conflito explicitado no depoimento do assistente social do CRAS de
Louveira refere-se a existéncia de um plantdo social no espaco fisico do 6rgéo
gestor, portanto suscetivel a arbitrariedades e personalismos, dificultando a
construcdo da politica de assisténcia social no campo dos direitos. Esta situacéo
revela que o processo de implantacdo do SUAS naquele municipio apresenta como
ponto de estrangulamento a resisténcia a superacdo da logica emergencial e
clientelista, fazendo com que a assisténcia social seja realizada sob “dois modelos”

paradoxais.

Outro aspecto da organizacao do atendimento social em Louveira é que 0S recursos
materiais ou em pecunia disponiveis sdo aqueles de competéncia da politica de
assisténcia social, contribuindo para a superacdo da idéia do “grande guarda-chuva,

onde tudo cabe”.

O processo de instalacdo do CRAS, sustentado no conceito de protecdo social
basica e enquanto I6cus de garantia de direitos, deve necessariamente ser
precedido pela qualificacdo de seu significado enquanto “porta de entrada” do
SUAS, que garante o acesso ao sistema de protecdo social, conectando protecéo
social basica e especial, e garantindo o acesso a beneficios, servicos e programas
bem como acdes intersetoriais. A andlise dos depoimentos possibilita afirmar que,
embora essa discussdo ndo tenha ocorrido em momento anterior a instalagdo dos
CRASSs, estd em processo de construcdo presente na agenda de organizacdo dos
servicos no decorrer de sua realizacdo. Contudo, a clareza da sua dimenséao politica
€ preponderante para a definicho do direcionamento das acbBes a serem
implantadas. (VIANA e FAUSTO, 2005:155-156)

Muito tem se discutido sobre a assisténcia social no campo da Seguridade Social e
na configuracdo do sistema de protecdo social brasileiro, porém, devido a sua
“juventude” no ambito da politica de assisténcia social, 0 acumulo tedrico acerca do
assunto ndo tem sido suficiente para sua completa acepg¢ao. Associa-se a isso a
heranca do carater eventual e emergencial sob o qual acdes se desenvolveram,
dificultando a compreenséo da responsabilidade estatal na provisédo publica que, sob
a matriz da cidadania, se realiza na perspectiva da processualidade da atencédo. Tal
processualidade caracteriza-se como contraponto do imediatismo, configurando o

campo da protecdo e da prevencdo na assisténcia social, que através da oferta
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continua e permanente de servicos e beneficios garantira as pré-condicoes

necessarias a sustentabilidade necessaria a nogéo de seguridade social.

Como vimos “os sistemas de protecao social tém origem na necessidade imperativa
de neutralizar ou reduzir o impacto de determinados riscos sobre o individuo e a
sociedade” (VIANA e LEVCOVITZ, 2005:17). O sistema de protecao social brasileiro,
fundado no trabalho formal, tem como marco paradigmatico a Constituicdo Federal
de 1988, que sustentada nos principios de direito e justica social, introduz a idéia de
seguridade social, incorporando beneficios ndo contributivos para os segmentos
excluidos ou que sequer foram incorporados pelo mercado formal de trabalho e aos
direitos dai decorrentes, o que nédo significa que ndo sejam ou nao tenham sido

trabalhadores ao longo de sua vida.

Considerando o cenéario de profundas desigualdades sociais, a protecdo social
brasileira cumpre (ou devera cumprir) um duplo papel: garantir cobertura através da
provisdo monetaria temporaria ou permanentemente aos individuos e suas familias
gue ndo o0 garantam por seus préprios meios em virtude dos riscos “classicos” como
a doenca, a velhice, invalidez, desemprego e exclusdo e organizar-se “para a
equalizacdo de oportunidades, o enfrentamento das situacbes de destituicdo e
pobreza, o combate as desigualdades sociais e a melhoria das condi¢des sociais da
populacdo.” (JACCOUD:2007:3).

Aos riscos “classicos” agregam-se riscos decorrentes de processos sociais
excludentes e discriminatorios relativos a etnia, a raca, a orientacdo sexual, além
daqueles que decorrem do desenvolvimento do capitalismo globalizado e
excludente, que aprofunda “distancias sociais” na realidade nacional e mundial,
assolada pela violéncia, pela quimiodependéncia e pela destruicio do meio

ambiente, entre outros na esteira das manifesta¢cfes atuais da questao social.

Como afirma Sposati (2007,5-6), é a “seguridade-cidadd” que, com base em
parametros éticos, humanistas e cientificos, deve assegurar a todos os cidadaos
instrumentos que garantam sustentabilidade em padrées dignos de vida e
sobrevivéncia.

A protecéo social de assisténcia social tem por direcdo o desenvolvimento humano e
social. Desse modo, ao estabelecer as segurancas sociais como direitos de

cidadania e delimitar o seu campo de provisao traz como um dos seus pilares o
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reconhecimento da multidimensionalidade das vulnerabilidades sociais, colocando a
auséncia ou insuficiéncia de renda como uma delas, mas ndo a Unica. Recorrendo
novamente a reflexdo de Oliveira(1995) “a definicAo econdmica da vulnerabilidade,
ainda que deva ser a base material para seu mais amplo enguadramento, é
insuficiente e incompleta, porque n&o especifica as condicbes pelas quais se
ingressa no campo dos vulneraveis®.

Desta forma, o conjunto de provisdes sob responsabilidade da politica de assisténcia
social inclui as segurancas de acolhida, de convivio e de autonomia, além da
seguranca de renda que configurardo os servi¢os hierarquicamente organizados por
niveis de protecdo social a serem ofertados no ambito do SUAS.

A seguranca de acolhida € definida como primordial na politica de assisténcia
social, tendo por objetivo conhecer, identificar as demandas e desencadear o
processo de atendimento dos cidaddos, seja na provisdo de suas necessidades
bésicas (alimentagdo, vestuario, abrigo), bem como para viabilizar o acesso ao
conjunto de servigos, programas, projetos e beneficios que compdem a rede de

protecao social.

A acolhida, em uma perspectiva pragmatica, € tradicionalmente identificada como
um espago de recepgao, triagem e encaminhamento que realiza o atendimento de
demandas em um espaco confortavel e ambiente cordial. Mas “acolher”, “escutar” e
“dar respostas” no ambito de uma politica publica pressupbe compromisso ético-
politico em direcdo a realizacdo do direito, isto €, o reconhecimento do outro “na
atitude de acolhé-lo em suas diferencas, suas dores, suas alegrias, seus modos de
viver, sentir e estar na vida” (MINISTERIO DA SAUDE, 2006:6), mas também como

sujeito em busca de seu protagonismo e autonomia.

Na protecdo social basica?’, a acolhida enquanto acdo técnico-assistencial que
envolve os diferentes sujeitos - trabalhadores e usuérios — a luz dos principios de
responsabilidade territorial e a gestdo participativa, coloca-os como co-responsaveis
pela identificagcdo das demandas e organizacdo dos servigos, na perspectiva da

integralidade das a¢des no ambito do territorio, objetivando desse modo a realizacao

2" A protecdo social especial abrange também os locais para abrigamento de curta, média e longa
permanéncia a individuos e familias, na perspectiva de proteger e recuperar as condi¢cdes de convivio
e pertencimento.
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da protecdo social e da vigilancia social. Concretizada no ambito dos CRASSs,
implica na garantia do acesso a “recepgdo, escuta qualificada, informacao,
referéncia, concessdo de beneficios, aquisicbes materiais, sociais e
socioeducativas” (MDS, 2004:91) e que, portanto, implica combinar a abordagem

individualizada com um processo de dimensao coletiva.

O texto da PNAS/04 é enfético ao sublinhar a acolhida como uma das segurancas
primordiais da politica de assisténcia social, como a garantia de “provisdo de
necessidades humanas que comeca com os direitos a alimentacédo, ao vestuario e
ao abrigo” (PNAS, 2005:31).

A acolhida em Louveira tem sido considerada uma estratégia para a mudanca do
paradigma do "favor”:
“[...] O direito a acolhida... no sentido de que as pessoas pouco compreendem que a
assisténcia € um direito e ndo um favor. Entdo isso € um dos direitos e acho que esta sendo

importante porque tira das pessoas aquela idéia de favor, agradecem pelo que receberam...

entdo eu acho que isso é importantissimo” (AS2)

Em Vinhedo, a acolhida é vista como uma estratégia de humanizacdo no processo
de prestacao do servigo:
“Acho que avancamos na acolhida. Eu falo sempre essa palavra “acolhida” na equipe, é
acolher mesmo, é ouvir e escutar as pessoas, ndo € aquela coisa com pressa. Nao € soé ter o

espaco, € ter a escuta, isso também foi um avanco e beneficiou o usuario ali do servico]...]”
(G1)

Pudemos também identificar nos dois municipios que a acolhida é realizada pelos
CRASSs na perspectiva de garantir o acesso a informagéo e aos beneficios ofertados
pela politica de assisténcia social, bem como de outras politicas ainda que atraves
de abordagem individual.
“O que nos podemos garantir a populagdo € o0 acesso a informacgdo, organizando uma
recepcdo, uma acolhida muito mais bem elaborada do que simplesmente ter uma pessoa
atendendo quem chega. Que a nossa acolhida em todos os niveis possa ser compreendida,

ela possa ser utilizada como um conhecimento a todos os direitos, ndo s6 o direito a

assisténcia.” (AS2)

O que se percebe € que acolhida tem sido adotada como diretriz de acdo, sendo

realizada em Louveira, tanto pela recep¢do como pelos técnicos, nos atendimentos
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individuais. Apesar de Vinhedo indicar que a acolhida é realizada no plantdo social,

nao se pode inferir que somente seja realizada no ambito deste servico.

A acolhida, na concepcdo da PNAS/2004, é realizada nos Vvarios niveis de protecéo
social e concretiza 0 compromisso com a realizagcdo do direito através da escuta
qualificada, atendimento da demanda em relacdo a qual o servico tem resolutividade

e a decorrente articulagcdo da rede de servigos no ambito do territorio.

O que se pretende destacar é que a acolhida, e a sua garantia, € uma estratégia
importante para a qualificacdo da atencdo e dos direitos no SUAS, na medida em
que, antecedendo a todas as outras acles, independente do nivel de atencéo,
consiga imprimir como mediacdo o exercicio da cidadania. Observa-se através da
analise dos depoimentos, que tanto em Louveira como em Vinhedo, a acolhida,
ainda que realizada através de abordagens individuais, tem significado garantia de
acesso e atendimento constitutivos do processo de reconhecimento de direitos de
cidadania. Beneficios e servicos sdo objetivados no ambito do CRAS, dos
encaminhamentos a protecdo social especial, bem como através da interlocucéo
com as entidades assistenciais e demais politicas publicas. E a partir da acolhida
que é desencadeado o processo de referéncia e contra-referéncia que podera

viabilizar o acesso da populacéo a rede de protecdo social de assisténcia social.

Ainda na direcdo da garantia de direitos de cidadania, a protecdo social de
assisténcia social refere-se também a construcao, restauracao e fortalecimentos dos
lacos de pertencimento e vinculos sociais geracionais, intergeracionais, familiares e
comunitarios - seguranga de convivio - e o desenvolvimento de capacidades e
habilidades que garantam maior grau de independéncia pessoal - seguranga de

desenvolvimento da autonomia

hY

O conceito de autonomia, como ja vimos, refere-se a “capacidade e a possibilidade
do cidaddo em suprir suas necessidades vitais, especiais, culturais, politicas e
sociais, sob as condi¢cfes de respeito as idéias individuais e coletivas, supondo uma
relacdo com o mercado, onde parte das necessidades deve ser adquirida, e com o
Estado, responsavel por assegurar outra parte das necessidades; a possibilidade de
exercicio de sua liberdade, tendo reconhecida a sua dignidade, e a possibilidade de
representar publica e partidariamente os seus interesses sem ser obstaculizado por

acOes de violacdo dos direitos humanos e politicos ou pelo cerceamento a sua
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expressdo. Sob esta concepgdo o campo da autonomia inclui ndo sé a capacidade
do cidadao se autosuprir, desde o minimo de sobrevivéncia até necessidades mais
especificas, como a de usufruir de seguranca social pessoal mesmo quando na
situacdo de recluso ou apenado. E esse o campo dos direitos humanos

fundamentais.” 2

No ambito da politica de assisténcia social, autonomia e sobrevivéncia s&o
dimensfes indissocidveis das necessidades humanas basicas, como analisa
Pereira(2008), e configuram-se como um conjunto de condi¢cdes objetivas em que se
realiza a reproducdo social, devendo ser viabilizada, embora ndo exclusivamente,
através das segurancgas sociais, tal como proposto pela PNAS/04. A assisténcia
social deve ser compreendida, inserida e articulada a outras politicas sociais que, na
perspectiva da complementaridade, podera prover patamares dignos de vida e

sobrevivéncia para todos os cidadaos.

Nessa medida, as segurancas sociais da politica de assisténcia social voltam-se
para o fortalecimento da capacidade protetiva da familia, ndo s6é através de
provisbes materiais, como também atraveés de acbes voltadas para o
desenvolvimento de capacidades, talentos ou aquisicdes direcionadas ao convivio
social, ao alcance da autonomia e da sustentabilidade, na perspectiva de romper
com processos de subalternizagcdo.Certamente, a concretizacdo de direitos de
cidadania social ndo esta circunscrita a politica de assisténcia social mas depende
da convergéncia ético-politica do conjunto de politicas sociais em direcdo a

democracia e justi¢a social.

O depoimento do assistente social acerca do conteado da abordagem realizada no
atendimento social explicita as bases politico-ideologicas que devem sustentar o
trabalho com familias, pois sublinha a compreenséao de que “as circunstancias que
levam a necessidade de atendimento ndo estdo vinculadas a questdes individuais e

de responsabilidade dos individuos e suas familias. S&o, antes de tudo, produtos de

28 Artigo da Prof2 Dr* Aldaiza Sposati publicado em  10/02/2002 no site

http://www.comciencia.br/reportagens/ppublicas/ppll.htm intitulado “Mapa da exclusdo/inclusédo

social” acessado em 04/03/2009
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uma sociedade desigual que impbe a uma parcela importante da populacdo
condicOes de vida perversas” (COUTO, 2007:23).

“No6s focamos muito a atencdo a familia, entdo ndo é simplesmente atender a pessoa que
vem, mas tem que ter uma visdo de como se da a dinamica familiar, as relagées da familia
em todos os niveis e de que forma nés podemos contribuir.[...]. mas ai tem uma outra questao
porgue se a gente ndo conseguir compreender bem isso a gente inclusive culpabiliza a
familia, colocando responsabilidades demais em cima dela para que ela possa resolver sua
prépria situacao. Nao é simplesmente conhecendo direitos, participando nisso ou naquilo que
por si sO a situacdo dela vai mudar. Tem um problema social, econdmico muito maior que

isso e que ndo podemos perder de vista em trabalhar também, porque senéo [...]" (AS2)

Sendo assim, o trabalho com familias em direcdo ao desenvolvimento da autonomia
deve trabalhar com os individuos, familias, grupos, a analise das determinacdes
econdmicas, politicas, culturais que incidem sobre eles e cada um dos membros das
familias e das classes sociais, por meio de metodologias de trabalho socioeducativo
que ampliem a informacdo e a apropriacdo critica da realidade social na qual se

inserem como sujeitos sociais..

3.3. Tracos e marcas do processo de implantacao dos CRAS

Uma das inovagfes da protecdo social basica é a sua atuagdo numa perspectiva
pro-ativa, definida pela PNAS/04 “conjunto de acdes capazes de reduzir a ocorréncia
de riscos e a ocorréncia de danos sociais.” (NOB/SUAS, 2005:91) para a qual a
dimensdo territorial adquire centralidade na identificacdo dos aspectos que
determinam as desigualdades sociais e, portanto, das vulnerabilidades sociais,
tornando-se importante ferramenta para o planejamento e gestdao da politica de
assisténcia social e, especificamente, para a implantacdo dos CRASs e definicdo
das suas propostas de trabalho com a populacdo que vive nos territorios onde se

inserem.

“A territorializacdo é uma condicdo para a construcdo da percepcdo sobre os fendbmenos
baseada tanto nas macroinforma¢cdes produzidas por meio de indicadores quantitativos
focados na populacdo e na condicdo ambiental, como nas informacdes oriundas das
evidéncias sociais”. (PBH/SMAAS, 2008:12)
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Desse modo, no ambito da protecdo social basica, o diagnéstico socioterritorial,
ferramenta fundamental da gestdo da politica de assisténcia social, assume papel
preponderante para configurar as bases para o planejamento e tomada de decistes
relativas a gestao e organizacdo dos servigos socioassistenciais na perspectiva pro-
ativa. No entanto, € importante destacar que a realizacdo do diagnostico
socioterritorial responde a um dos elementos que constituem o processo de gestao,
subsidiando a etapa de planejamento, mas que retroalimenta 0 processo
planejamento-monitoramento-avaliacdo, imprescindivel para acompanhar a dinamica

da realidade social e caracterizado pelo que a PNAS denomina “vigilancia social”.

Estabelecida como uma das fungcbes da politica de assisténcia social de
competéncia das trés esferas de governo a vigilancia social deve “buscar conhecer o
cotidiano da vida das familias, a partir das condi¢ées concretas do lugar onde elas
vivem e ndo s6 as médias estatisticas ou nimeros gerais, responsabilizando-se pela
identificacdo dos territérios de incidéncia de riscos|...] para que a Assisténcia Social
desenvolva politica de prevencdo e monitoramento de riscos” (NOB/SUAS, 2005:
93). Desse modo, a vigilancia social deve ser entendida como uma ferramenta que
possibilita o aprimoramento dos servicos, a partir de dois eixos: caracterizacao e
manutencdo do perfil socioterritorial, € monitoramento e avaliagdo dos servigos
prestados em diregédo ao enfrentamento das vulnerabilidades e riscos sociais que se

apresentam no territério.

Em Louveira, a realizacdo do diagndstico foi considerada uma atividade primordial
para a escolha do territorio no qual o primeiro CRAS seria instalado. A preocupacao
em conhecer a realidade local esteve presente no processo de planejamento a
implantacdo do CRAS para que a definicho das acdes ocorresse a partir das
caracteristicas do territério e de seus moradores.
“Para comecar o CRAS foi exigido da assisténcia social de Louveira um conhecimento da sua
prépria realidade. Quem sdo seus usuarios? O que eles buscam? Onde estéo situados? E
acho que isso foi um ganho porque senédo se propdem acdes “de cima para baixo”, jogadas
no ar, sem ter condi¢cbes até de medir resultados. Entdo o proprio trabalho se torna acdes

pontuais, que ndo podem ser medidas, que ndo podem ser avaliadas e uma demanda que

parece um universo incontrolavel.” (AS2)

O depoimento demonstra que a adocdo de ferramentas de planejamento e gestéao
da assisténcia social pode significar avancos para a superacdo do carater
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emergencial e circunstancial das acdes, na medida em que as informacgdes oriundas
do diagnostico socioterritorial  subsidiam a organizacdo dos  servigos
socioassistenciais, que por sua vez devem se realizar a partir das demandas e
caracteristicas da populacdo, expressando 0 compromisso com objetivos e

resultados.

Para a elaboracdo do diagndéstico socioterritorial, Louveira utilizou inicialmente
indicadores sociais produzidos pelos 6rgaos federal (IBGE) e estadual (SEADE),
agregando informacfGes obtidas através do sistema proprio de registro de
informacdes acerca dos usuarios da assisténcia social. A coleta e registro de dados
através de instrumento desenvolvido pelos trabalhadores do CRAS, tem
possibilitado a incorporacdo do acompanhamento da dindamica da realidade social no
processo de trabalho do CRAS.
“Nés fizemos o diagnostico em cima dos dados contidos nos proprios registros do sistema,
indo ao territério, fazendo muitas visitas, priorizando algumas, e isso nos trouxe dados da
realidade com certeza... e ndo soO fizemos, fazemos continuamente[...] Hoje se vocé pedir
qguantas familias monoparentais existem no territério possivelmente a gente tem essa
informacdo porque a partir do momento que novas pessoas vdo entrando e conforme a

realidade delas vai mudando nés mantemos esse levantamento atualizado no nosso sistema.”
(AS2)

Em Vinhedo a instalacdo do CRAS Capela € uma “repaginacdo” de uma unidade
descentralizada desde 2001, escolhido em 2008 pela gestdo como “experiéncia-
piloto” na perspectiva do SUAS, uma vez que se trata de territério com alta
densidade demografica, geograficamente localizado na periferia do municipio no
qual foi identificado, conforme apresentado no depoimento, um processo social de
“exclusdo” em relacdo a dindmica do municipio. Essa escolha ndo considerou os
indicadores sociais formulados pelo IBGE e pelo SEADE e acompanhou uma diviséo
geografica criada em funcédo do orcamento participativo realizado em 2001.
“Tem sempre nos grupos associada a fala que a Capela é excluida, ndo se sente parte do
municipio. Referem-se a Vinhedo como outro lugar ao qual ndo pertencem. Como ponto
mesmo de vulnerabilidade social sera o CRAS da Capela]...]. embora aqui o IPVS néo seja
maior, mas a realidade aponta para um caminho diferenciado ndo pelo que eles colocam

como indice de vulnerabilidades deles, mas nds temos outros, entdo é toda uma construcao

qgue nos vamos fazer” (CPSB1)
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A auséncia de diagnadstico social em Vinhedo tem sido considerada um entrave para
o desempenho do papel do CRAS no territério, pois incide diretamente no
planejamento das acdes a serem desenvolvidas, como ficou demonstrado no
depoimento do assistente social.
“[...] a gente ndo tem diagndstico. A gente tem mesmo essa leitura de cada profissional, dos
atendimentos que a gente realiza aqui. [...] entdo a gente ndo tem nada pra falar “a Capela é
uma regido assim, assim e assim”[...] Hoje é assim [...]a gente ndo tem muito pra oferecer

ainda. A gente ta comecando a articular, até mesmo porque essas informacdes do territdrio,

de vulnerabilidades a gente nao tem, até pra saber o que a gente pode oferecer”. (AS1)

E com base nas caracteristicas sdcioterritoriais que ocorrerd a organizagdo dos
servicos socioassistenciais que abrangem o acompanhamento integral as familias,
servicos soOcio-educativos para criangas, adolescentes e jovens de 6 a 24 anos,
centros de convivéncia para idosos, servicos de promocdo da integracdo ao
mercado de trabalho e inclusdo produtiva. (PNAS, 2004:36). Nessa perspectiva é
responsabilidade dos CRASs manter informacfes atualizadas relativas as
caracteristicas socio-demogréficas (faixa etaria, renda, escolaridade, composicéo
familiar, moradia, etc.), a presenca e incidéncia das varias formas de violéncia, maus
tratos, exploracdo, quimiodependéncia, abandono, formas de apartagédo social e
pessoas em situacdo de desvantagem pessoal, fisica, mental ou em decorréncia da
idade.

A realizacdo do diagnéstico social e a manutencdo de informacdes atualizadas
compdem o conjunto de instrumentos necessarios para a realizacdo da protecao
social e da vigilancia social no ambito do territério, possibilitando “detectar e informar
as caracteristicas e dimensfes das situacfes de precarizacdo, que vulnerabilizam e
trazem riscos e danos aos cidadaos, a sua autonomia, a socializacdo e ao convivio
familiar” (NOB/SUAS, 2005:93).

Por outro lado, a sua n&o realizacdo implica em acbes pontuais, de relativo
voluntarismo, sem bases cientificas, circunscritas a alguns programas, o que nao
contribui para a mudanca do modelo assistencial proposto pelo SUAS. Ao preservar
caracteristicas historicas da assisténcia social, ou seja organizada “a partir de
inUmeros requerimentos pessoais e privados” (PAIVA, 2006:7), dificulta a passagem
da dimensédo individual do atendimento para a dimensdo coletiva de atencéo,

imprescindivel para sua realizagdo como politica publica.
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Dessa forma, quanto maior o conhecimento dos CRASs acerca da realidade
socioterritorial melhores serdo os subsidios para a definicho do conjunto de
beneficios e servi¢cos socioassistenciais a serem ofertados que, em ultima instancia,
concretizardo as segurancas de acolhida, convivio, renda e de desenvolvimento da

autonomia para a populacdo do seu territorio de abrangéncia.

Um exemplo disso encontramos em Louveira que, a partir das informacgdes obtidas
no diagnostico social, foram acrescentadas outras, como exemplo a migracdo, que
se apresenta como particularidade do territério, passando a ser considerada como
situacdo de vulnerabilidade social, para a qual o CRAS deve organizar acdes
voltadas as demandas especificas.
“Identificamos também a questdo do migrante que nesse territério € muito presente... isso tem
um impacto na vida das pessoas, na vida das comunidades... identificamos, por exemplo, a
dificuldade que as pessoas tem nas organizagdes sociais e comunitarias locais, justamente a
maioria vive de aluguel, elas ndo estabelecem vinculos onde elas residem, nem tem
expressamente essa intencdo, é pontualmente elas estdo ai. Uma dificuldade na questao
dessa aceitacdo de migrantes, grande nimero de pessoas que vem de fora com as pessoas
gue estdo aqui, até para construir essas relacdes sociais nos territérios, tudo isso foi possivel
a gente descobrir com a avaliagdo de todos esses dados que chegam até nds. Estou citando

alguns dos exemplos de situagcdes que nos identificamos nesse territério e que esta

demandando uma acéo.” (AS2)

Uma questdo a ser observada refere-se a leitura critica, andlise e interpretacdo dos
dados numa perspectiva de totalidade, uma vez que muitas questdes que se
expressam em ambito local ndo tém origem, ndo podem ser explicadas e muito
menos equacionadas nesse nivel, pois sdo questdes que remetem a relacbes
estruturais mais amplas que caracterizam o tecido social, com incidéncias regionais,
nacionais e até mesmo internacionais. Também é preciso problematizar como esses
dados estdo sendo utilizados, pois muitas vezes evidenciam fatos que ocorrem na
realidade, mas que se nao forem problematizados e explicados com base em
referéncias teorico-metodolégicas e ideo-politicas, ndo chegam a constituir
referéncia para a formulagcdo de propostas e nem ter incidéncia nas acgbes

concretas.

A implantacdo da protecdo social basica é permeada por fatores econdémicos,
politicos, culturais constitutivos da trajetéria historica da assisténcia social, sendo

necessario dota-la de significado o que “exige o resgate historico e politico de sua
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conformacao para captar a sua representacdo a luz dos diferentes atores sociais,
interesses e objetivos [...]” (VIANA e FAUSTO, 2005:153).

Nesses termos, ainda que os depoimentos demonstrem alguma clareza informativa,
a compreensdo da protecdo social basica requer maior qualificacdo para a
organizacdo dos servicos socioassistenciais em direcdo a concretizacdo das

segurancas sociais de assisténcia social.

Os servicos socioassistenciais sao definidos pelo seu caréater continuado através de
atencdes sistematicas, com conteudos préprios e qualificados que atuam sobre as
condicbes de vida da populacdo na perspectiva de produzir mudancas duradouras.
Como nos alerta Sposati (CNAS, 2007:104), enxergar o usuario da assisténcia social
pela sua incapacidade ou pelas caréncias que apresenta limita a compreenséao da
dimensdo socio-educativa das acdes socioassistenciais, reduzindo a assisténcia
social ao acesso a bens materiais, 0 que de certa forma significa negar o direito. E
ainda, conferir centralidade aos beneficios sem organizar uma rede socioassistencial
que disponibilize um conjunto diversificado de servicos ndo responde a amplitude da
protecdo social na assisténcia social, cujo direcionamento politico € o
desenvolvimento humano e social e supde uma oferta regular e continua de servigos

em direcao da sua completude e abrangéncia.

O SUAS estabelece que a “rede socioassistencial € um conjunto integrado de acdes
de iniciativa publica e da sociedade, que ofertam e operam beneficios, servigos,
programas e projetos, o que supbe a articulacdo entre todas estas unidade de
provisdo de protecado social, sob hierarquia de basica e especial e ainda por niveis
de complexidade” (NOB/SUAS, 2005:94).

A rede socioassistencial da protec&o social basica é composta pelos CRAS, servi¢os
sécio-educativos geracionais, intergeracionais, de capacitacdo e inclusdo produtiva

para jovens e adultos a serem ofertados enquanto servicos publicos®.

? A tipificacdo dos servicos socioassistenciais de protecdo social basica e especial estd sendo
desenvolvida pelo MDS, bem como por alguns municipios e estados, inclusive Sao Paulo, e tem por
objetivo estabelecer sua natureza, objetivos, padrdes de atendimento , custo e financiamento de

modo a garantir os parametros em que serao efetivados nas varias esferas de governo.
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Para a construcao da rede de servigos socioassistenciais € necessario aprofundar a
reflexdo do que significa propriamente uma rede. Kern (2006:62) ao tratar sobre
adocao do trabalho em rede como estratégia metodoldgica de operacionalizagdo do
SUAS, parte do pressuposto de que o pertencimento social, inerente a natureza
humana, € um processo construido nas relacdes sociais, portanto marcado por
contradicOes e que tem como contraponto a negacgéo do pertencimento, a excluséo,
a rejeicdo. Prossegue Kern (op. cit) afirmando que “o pertencimento social s6 se
efetiva na medida em que temos a possibilidade concreta de nos inter-relacionarmos
com a rede social a qual queremos ser pertencentes” demonstrando que as redes,
sejam elas primarias, sociais ou de servicos refletem a forma como o sujeito
constrdi os sentidos e significados de pertencimento, expressando “0 movimento de
exclusdo/inclusdo desse sujeitos para garantia de acesso a direitos, ou a sua

violacao, pelo nédo acesso”.(KERN,2006:63)

Desse modo, a rede de servigos socioassistenciais deve instituir-se na perspectiva
de garantir acessos e direitos que efetivem o pertencimento social, a inclusao social.
Sua configuracdo é determinada pelas relacbes que se estabelecem entre os
sujeitos que a compde e que devem estar sustentadas em objetivos comuns, clareza
de responsabilidades e atribuicbes, interdependéncia, complementariedade e
horizontalidade.
“Num sentido figurado, uma rede é feita de linhas, pontos e conexdes. Considerando que uma
rede também é feita de espacos vazios, linhas, pontos e conexdes, entdo as partes que
formam o seu todo representam: 0s espacos vazios constituem-se nos espacos ocupados
pelas pessoas e pelas instituicdes sociais; as linhas representam as teias, ou seja, as

relacdes sociais que séo estabelecidas com as instancias sociais; 0s pontos representam as

conexdes e também os vinculos que sao estabelecidos” (KERN, 2006:67)

Desse modo, a organizacdo da rede socioassistencial proposta pelo SUAS incide
diretamente sobre todos o0s servigos, programas e projetos tanto de natureza
publico-estatal como de natureza privada, abrangendo as entidades de assisténcia
social, que tradicionalmente tem desenvolvido ac¢des orientadas por um valor
religioso no qual “qualquer ajuda como um bem em si” (SPOSATI, op. cit) No Brasil,
a relacdo entre filantropia e assisténcia social tem sido marcada por uma acao
estatal subsidiaria e “supletiva as iniciativas privadas, instalando uma politica de

reconhecimento e reforco as instituicbes sociais ja existentes, referendando uma
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atencdo sO emergencial e transitoria, em detrimento de uma politica social publica
garantidora de direitos de cidadania” (MESTRINER, 2008:287).

A partir do SUAS as entidades de assisténcia social - formas histéricas de
associacdo que atuam na esfera publica em nome da filantropia e da benemeréncia
— tem sido incorporadas a partir dos parametros estabelecidos pela
NOB/SUAS/2005 como servi¢os socioassistenciais complementares devendo operar
sob o novo paradigma da protecdo social, em defesa do carater publico e da

garantia de direitos socioassistenciais.

A trajetdria historica da assisténcia social em Vinhedo, diferente do ocorrido em
Louveira, traz expressiva participacdo das entidades socioassistenciais que, através
da concessédo de subvencdes, tem desenvolvido agbes no campo da assisténcia
social. Essa caracteristica tem se configurado um dos maiores desafios para aquele
municipio, no sentido de organizar e articular a rede socioassistencial na perspectiva
territorial. Em que pese o esforco do CMAS de Vinhedo na normatizacdo e
regulacéo do repasse de recursos financeiros a entidades sem fins lucrativos e da
correspondente prestagcdao de contas, o co-financiamento em tempo de SUAS

permanece objetivado através da concessado de subvencées naquele municipio®.

Como analisa Mestriner (2008:288), a subvencgédo social, principal mediagcdo da
relacdo entre o Estado e a filantropia, funciona como estratégia de negacdo de
direitos uma vez que o reconhecimento da cidadania e realizacdo do direito s6 se
efetiva através do Estado, exemplo disso fica claro no depoimento do conselheiro
municipal de Vinhedo.
“Eu entendo que as entidades oferecem um trabalho de parceria quando supre para o
cidaddo algo que o governo ndo consegue absorver como um todo, porém fica meio
camuflado quando ela recebe a subvencdo... por exemplo, quando o cidaddo procura uma

entidade ele acredita que a entidade esta fazendo um favor, mas ndo sabe que aquela

entidade recebe uma subvenc¢édo, elatem um vinculo com o poder publico.” (CMAS/PP/1)

% A lei municipal n° 3199/2008 de 18/12/2008 aprova para 2009 o repasse de recursos financeiros no
valor de R$1.038.000,00 a entidades sem fins lucrativos de Vinhedo conforme resolugdo do CMAS
n°19/08 daquele municipio. Interessante observar que esse valor equivale a 25% da previsao
orcamentaria para 2009 na funcéo de governo “08” que corresponde a Assisténcia Social. Informacao
obtida no site da Camara Municipal de Vinhedo — www.camaravinhedo.sp.gov.br acessado em 26 de
fevereiro de 2009.
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Analisando o0s depoimentos dos conselheiros municipais, representantes de
entidades de assisténcia social dos dois municipios, observa-se que a organizacao
da rede socioassistencial e a objetivagcdo do pacto em torno de compromissos e
responsabilidades na prestacdo dos servigcos na perspectiva da realizacao do direito
social, com base em objetivos claros, padrées comuns e definicdo de atribuicbes
para sua completude e abrangéncia tem sido um processo lento.

“Ndo mudou, é engracado... nem a subvencao houve mudanca. Principalmente quando a

gente pensa na territorializacéo e nos servigcos que séo oferecidos, qual o alcance deles? Que

segmentos estdo sendo atendidos ou ndo? N&o houve uma reflexdo nesse sentido, ndo

houve uma articulagdo desses servigos, do que cobre e ndo cobre e aonde cobrel...]”
(CMAS/SC/1)

“A gente ndo usa 0 mesmo critério que no CRAS. O que a gente esta pensando para esse

ano é utilizar o mesmo critério para ter um padréo de atendimento [...]" (CMAS/SC/2)

A organizagdo da rede socioassistencial nos municipios de Vinhedo e Louveira tem
percorrido trajetorias diversas decorrentes da prOpria natureza dos servicos
existentes. Contudo, a pactuacdo em torno da organizacdo e articulagdo dos
servicos é um processo de discussdo que deve envolver poder publico, entidades
assistenciais, trabalhadores da politica, usuarios e instancias de controle social para
a definicdo de normatizacdes e regulacdes préprias do municipio, de acordo com as
particularidades locais, a luz dos principios de igualdade e equidade de acesso que

0s caracterizem como servigos publicos realizando direitos.

Em Vinhedo, as discussfes tém sido feitas no ambito da equipe técnica e do CMAS,
cuja participacdo é destacada no depoimento do gestor da politica de assisténcia
social, devido ao numero expressivo de entidades de assisténcia social atuantes no

municipio e representadas junto ao conselho.

“[...]JO CMAS foi um parceiro nessa questdo porque até mesmo como o SUAS coloca a
importancia dessa ... desse vinculo, dessa unido com as entidades, desse “trabalhar junto”,
dessa rede com entidades que sdo os atores da politica publica também na cidade]...] O que
acontece € que cada entidade era muito fechada no seu segmento. Mesmo vindo nas
reunides do conselho o representante da entidade vinha com a idéia de defender sua prépria
entidade e pleitear recursos exclusivamente para ela. [...] Hoje as entidades entendem que
sdo representantes do conjunto de entidades e que fazem parte da rede social, junto com o
poder publico [...]" (G1)
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Em Louveira, que se caracteriza pela execucdo direta dos servigcos
socioassistenciais, essa discussdao tem sido conduzida pela gestdo municipal e
circunscreve-se a equipe técnica.
“[...] No caso aqui a gente tem a coordenacado de protecdo social basica que esta articulando
isso, para ele (servico) sair desse isolamento e compor esse que procura ser articulado, ele
precisa de acdes e que facilitem, porque, por exemplo, ndo tem como chegar e impor porque
atras das agles existem pessoas, técnicos com as suas concepgfes, com sua experiéncia

historica e tudo o mais. Entdo para que as agbes possam mudar tem que ter esse momento

historico dos préprios técnicos. [...]" (AS2)

O que esses depoimentos revelam é que a organizacdo da rede de servicos
socioassistenciais, articulada, com padrdes de atendimento e qualidade que garanta
a cobertura das demandas apresentadas pelos territorios, implica a ado¢do de uma
estratégia metodoldégica de construcdo de consensos, de encontros de
intencionalidades supondo também o enfrentamento de resisténcias dos diversos
sujeitos, o que demonstra a dimensdo politica das mudancas desencadeadas a
partir da PNAS/04. Como analisa Yazbek, o processo de construcdo de direitos na
perspectiva da hegemonia dos interesses ndo é apenas uma questao técnica, mas
uma questdo essencialmente politica, a partir da qual ¢é “possivel construir e
modificar lugares de poder demarcados tradicionalmente e ndo apenas realizar
gestdes bem sucedidas de necessidades”. (YAZBEK 2007:47).

Ainda problematizando o processo de organizacdo da rede de servigcos
socioassistenciais de protecdo social basica, os depoimentos revelam que a
mudanca do “modelo assistencial” da I6gica de programas e projetos, desenvolvidos
dentro de um padrdo segmentado, para a légica dos servicos e de cobertura de
protecdo social, mesmo em se tratando de servicos ofertados diretamente pelo

poder publico, é permeado por duvidas e tensdes.

No caso de Vinhedo, o servico socioeducativo denominado “Programa Clube da
Crianca”, embora localizado no territério de abrangéncia do CRAS Capela, funciona
com certa de independéncia, o que dificulta a sua articulagdo enquanto rede de
servicos socioassistenciais.

“[...] Acredito que eles (familias do “programa Clube da Crian¢a”) sdo também referenciados

aqui pra nés, mas a gente ndo tem nada organizado para recebé-los. Até pelo nimero de

profissionais, teria que planejar.”(AS1)”
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Ainda em Vinhedo a mesma dificuldade € observada com relacdo ao grupo de
convivéncia de idosos, que termina por ser alvo de um duplo comando devido ao
protagonismo do Fundo Social de Solidariedade do Estado de S&o Paulo na
conducdo das acdes de sociabilidade do idoso independente no ambito do Estado
de S&o Paulo, que tem sido reproduzido na esfera municipal.
“[...] Foi o que aconteceu com a terceira idade que foi para o Fundo Social de Solidariedade e
nosso relacionamento com a terceira idade acabou. E ele é um trabalho s6cio-educativo, teria
que ter um relacionamento muito estreito com o CRAS]...] Isso € uma grande divida, a

terceira idade entra como integrante da rede socioassistencial 14 no territério ou ela vai ser
uma acao desenvolvida pelo CRAS? “ (CPSB1)

Como analisa Gomes (2008:192), a adesdo dos municipios paulistas na implantacao
dos Fundos Sociais de Solidariedade nos anos 1980, deveu-se a definicdo do lugar
institucional e publico para atuacdo politica das primeiras-damas “em moldes
diversos dos Orgaos gestores municipais responsaveis pelo campo da assisténcia
social publica”, imprimindo o duplo comando e o paralelismo de a¢cées no campo da

assisténcia social,

Desse modo, o legado clientelista e patrimonialista, resultante da forte presenca das
primeiras-damas, inclusive como gestoras da politica de assisténcia social, em
especial no Estado de Sao Paulo, configura-se como uma forca de resisténcia para

a consolidacao da assisténcia social como politica publica.

A tensdo presente em Vinhedo com relacdo ao grupo de convivéncia de idosos
também é percebida em Louveira, na medida em que, na perspectiva do SUAS,
corresponde a um servico da protecdo social basica e, portanto, também deve
compor a rede socioassistencial. Em Louveira a situacdo é ainda mais paradoxal,
uma vez que politicamente € vinculado ao Fundo Social de Solidariedade do
municipio e administrativamente compde o0 conjunto de programas desenvolvidos
pelo 6rgdo gestor, sofrendo diretamente o duplo comando. O que se observa,
portanto, € que por serem vinculados aos Fundos Sociais de Solidariedade e
dotados de autonomia e independéncia, cumprindo com outros objetivos, tém
permanecido ao largo do processo de reorganizagcdo dos servigos, resultando em
implicagbes importantes para a mudanca de patamar da politica de assisténcia

social.
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Os depoimentos demonstram que as dificuldades de organizacdo da rede de
servicos e do processo de referencia e contra-referencia de responsabilidade do
CRAS, dizem respeito as condi¢cdes estruturais através das quais o CRAS tem
desenvolvido suas acdes, como também as condicdes politicas para o
enfrentamento de superposicdo de acdes, visando a otimizacdo de recursos e a
integralidade dos servigos. Nesse sentido, trata-se de um enfrentamento politico-
ideoldgico também dos operadores da politica de assisténcia social responsaveis

pela sua implantacao.

Em Louveira foi apontado que a mudanca da concepcdo tem sido um processo
gradativo, dificil e com resisténcias, embora o direcionamento politico da
implantacdo do SUAS va ao encontro da configuracdo de uma rede socioassistencial
territorializada, direcionada as vulnerabilidades proprias do ciclo de vida (criancas,
adolescentes, jovens e idosos) bem como para o enfrentamento de desigualdades
sociais.

“Essa mudanca de concepcao e de forma como se da esse trabalho articulado esta sendo

dificil, porque ainda os projetos estdo meio isolados. As vezes a grande demanda absorve os

técnicos no seu dia-a-dia, ndo digo que eles ndo tenham consciéncia disso [...]"(AS2)

Os programas e projetos de execucdo direta ainda trabalham com o segmento. Isso é um
grande né. [...] Esses servigcos atendem o municipio como um todo, embora se localizem em
um territério especifico. Entdo o que acontece... quando a gente fala da organizacéo do érgao
gestor € esse momento, “de abrir as gavetinhas”, ver o que cada um faz dentro dos seus

servigos e como cada um vai se comunicar com o outro [...] sendo também n&o vai dar. (G2)

A implantacdo do SUAS em Louveira tem sido caracterizada como uma construgéao
coletiva da equipe de técnicos, atraves de discussfes conjuntas acerca da
reorganizacdo dos servicos, contemplando aspectos conceituais e tedrico-
metodologicos. Por meio de reunides sisteméticas e tematicas, cada aspecto do
SUAS tem sido amplamente debatido para definicdo de objetivos, responsabilidades,
fluxos e procedimentos comuns, demonstrando o esforco para construir uma
unidade ideopolitica que sustente a integralidade e complementaridade das acbes
para sua adequada concretizacdo. Naturalmente, esse processo nao € linear e
supde o enfrentamento das resisténcias face a amplitude das mudancas que devem
ser operadas. Contudo, ha evidéncias que em Louveira a implantagdo do SUAS tem

ocorrido democraticamente, sendo necessario contudo envolver ainda outros
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sujeitos politicos como os conselheiros municipais, entidades assistenciais e outras

politicas setoriais.

A organizacdo dos servicos socioassistenciais, ao contrario dos beneficios
instituidos pela politica de assisténcia social, ndo encontra ainda no conjunto das
regulacdes em vigor, subsidios suficientes no que diz respeito a objetivos, formas de
acesso, conteudo e padrbes de oferta. No entanto o artigo 23° da LOAS define
servicos assistenciais como “as atividades continuadas que visem a melhoria de vida
da populagéo e cujas acdes, voltadas para as necessidades basicas, observem o0s
objetivos, principios e diretrizes estabelecidas nesta lei”.

Nesse sentido os servi¢cos configuram-se através do carater continuado da oferta de
atencdes sistematicas, por tempo indeterminado, contelddo e denominacao
padronizada para todo o territorio nacional, tendo por direcdo a universalidade das

atencdes e a garantia das segurancas sociais.

Nota-se um equivoco de entendimento acerca de cada tipo de atividade observado
nos municipios, ao denominarem como projetos as a¢des que se caracterizam como
servicos socioassistenciais. Exemplo disso € que o “Clube da Crian¢a” em Vinhedo,
embora de oferta continua ha mais de cinco anos, é qualificado como um projeto . O
mesmo ocorre em Louveira que define também como projeto 0 servigo
socioeducativo denominado “Juventude e Arte” voltado para adolescentes, também

ofertado ha mais de cinco anos no municipio.

Os programas (artigo 24° da LOAS) sao estabelecidos como atividades de carater
complementar com objetivos, duragcdo e abrangéncia definidos e podendo

configurar-se como uma estratégia de articulacédo entre servigos e beneficios.

Ja os projetos, conforme artigo 25° da LOAS, referem-se ao investimento
econdmico-social também com objetivos e prazos determinados estabelecidos para
o enfrentamento circunstancial de necessidades apresentadas no territorio,
demonstrando a necessidade de adequacdo e ressignificacdo das atividades
denominadas como projetos para a sua institucionalizacdo como servigcos de oferta
continua e permanente, a fim de garantir o ingresso e permanéncia da populacdo na

rede de protecéo social.

A padronizagcdo da oferta dos servicos ndo se limita a um nivelamento de

nomenclatura, mas significa dar unidade as diferentes acdes desenvolvidas, tanto
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governamentais como da iniciativa privada, configurando um conjunto de servi¢os
socioassistenciais que cumpram com 0s principios de igualdade e equidade, através
da oferta de um padrédo basico de qualidade em direcéo a construcdo de uma efetiva
rede de protecdo social que tenha pactuado o compromisso com a concretizacdo do
direito social. “Com isso, de fato, se rompe com a pratica das ajudas parciais,
fragmentadas e se caminha para direitos a serem assegurados com padrdes de
qualidade” (SPOSATI apud COLIN e FOWLER, 1999:105)

Referir-se a um padréo basico de qualidade implica em munir de recursos humanos,
fisicos, materiais e de infra-estrutura que garantam a realizacdo do trabalho. No
caso dos CRASSs, a unidade em Louveira ocupa um imovel alugado e conta com
dois assistentes sociais estatutarios, dois estagiarios de Servico Social e um
escriturario, sendo que um dos assistentes sociais acumula informalmente a funcéo
de coordenador. Um aspecto a ser assinalado refere-se a necessidade de
ampliagdo do quadro de profissionais, em funcéo da jornada de 30hs de trabalho.
Mas, ao invés disso, o que tem ocorrido é a extensao da jornada de trabalho dos
profissionais, que extrapolam seu horario de forma a garantir o funcionamento e
realizacdo de todas as atividades previstas. Com relacéo a infra-estrutura, Louveira
conta com equipamentos de informatica e acesso a internet mas ndo tem veiculo
exclusivo. Para os deslocamentos da equipe, existe um cronograma de utilizacao de

um veiculo do 6rgéo gestor.

Em Vinhedo, o CRAS esta instalado em imovel proprio e conta com dois assistentes
sociais estatutarios, um psicologo também estatutario e um escriturario.
Diferentemente de Louveira, nenhum profissional desempenha a funcdo de
coordenador e a jornada dos técnicos é de 40 horas semanais®’. Durante a
entrevista, o assistente social de Vinhedo revelou algumas limitacbes em relacao a
infra-estrutura: ndo possuem equipamentos de informatica, acesso a internet e
veiculo para o deslocamento da equipe.

“A gente também solicitou a compra de varias coisas, até mesmo de um carro porque tem

muitos lugares que a gente vai a pé. Mas tem fazendas que ndo tem como ir a pé. Mas por

razBes financeiras ndo conseguimos” (AS1)

%1 Esta em discussdo no Senado Federal o PL 152/2008, que propde a reducdo da jornada de
trabalho do assistente social para 30 horas semanais sem prejuizo salarial, impactando na melhoria
das condicbes de trabalho profissional. Conforme consta na manifestacdo do conjunto
CFESS/CRESS divulgado eletronicamente em 15/04/2009, somente 28% da categoria cumpre essa
jornada de trabalho.
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Nota-se no depoimento a existéncia de area rural no territério de abrangéncia do
CRAS, que pode nado estar sendo absorvida pelo trabalho realizado. Em Louveira,
também existe area e atividade rural no territério de abrangéncia do CRAS para a
qual tém sido discutidas acdes que correspondam as particularidades dessa

realidade.

Um aspecto importante para andlise do trabalho com familias realizado pelo CRAS é
a adocdo da matricialidade socio-familiar como eixo estruturante da politica de
assisténcia social. .A PNAS/04 atribui a familia centralidade na construcdo e
consolidacdo da politica de assisténcia social, reconhecendo-a como importante
espaco de interlocucdo social e politica, superando a sua identificagdo como mera
unidade econdémica (MUNIZ, MARTINELLI, EGGER-MOELLWALD e CHIACHIO,
2007:37). E na perspectiva da matricialidade sociofamiliar, que deve ofertar servicos
continuados e de trabalho soécio-educativos viabilizando a criacdo de vinculos que
priorizam o convivio social e comunitario as solugdes institucionalizadas. Para isso, é
necessario enfrentar um paradoxo presente na assisténcia social que se traduz na
énfase dada as auséncias e as insuficiéncias e que sustentam a existéncia de
programas e projetos paliativos e focalizados voltados para segmentos

populacionais especificos.

Observa-se que a perspectiva da matricialidade sécio-familiar em Louveira e
Vinhedo tem sido operacionalizada na acolhida, através de uma abordagem
individual no ambito do atendimento social realizado pelos CRASs que, ainda em
funcdo do acesso a beneficios, tem também como objetivo conhecer a dindmica
familiar e identificar situagbes de vulnerabilidade ou risco social. Desta forma,
possibilita o atendimento da demanda imediata apresentada pela familia através do
membro que a representa no atendimento social, como também busca conhecer as
condicdes de vida e de convivio, identificando situagBes passiveis de outras
intervencdes, sejam encaminhamentos para a rede de servigos socioassistenciais no
ambito da assisténcia social, sejam ag¢des intersetoriais.

“ [...] Olha, alimentacdo, por exemplo, eu nao falo de entregar cesta basica, mas se esta

faltando isso na familia, alimentacdo, entdo o que leva isso acontecer na familia: “ah, é a falta

de estudo” entdo essa articulac@o dessas informacg@es pra gente ver mesmo se no bairro isso

€ uma problematica que leva as pessoas a precisarem disso mesmo. Vamos supor, a familia

“x” tem dois casos de desemprego na familia, mas ai a gente vai procurar entender porque o
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desemprego? Porque ndo tem emprego ou porque a familia também néo tem esse perfil para

conseguir o que o municipio oferece]...]” (AS1)

(...) A familia vem... a primeira demanda que ela traz € um beneficio. E 16gico que 0 nosso
foco ndo é so liberar ou ndo liberar o beneficio [...] a gente tenta entender o que esta
acontecendo na totalidade da vida dela. Atras da demanda da cesta bésica existe um
universo que tem que ser conhecido para poder minimamente ser trabalhado. Entdo no nosso
atendimento nés tentamos compreender toda essa dinamica familiar e de vida dela em todos
os aspectos. O que se relaciona, por exemplo, a questdo do acesso das préprias criangas e
adolescentes [...] pode identificar uma situacdo de violéncia, ou a busca de uma qualificacédo.
Entdo diversas situacdes que vocé se depara no atendimento. Ela vem buscar o

beneficio,mas a vida dela inteira pode ter relacdo com aquela situacao que ela traz.” (AS2)

O que os depoimentos revelam € a necessidade de problematizar a visdo adotada
de familia no sentido de compreendé-la, a luz das transformacdes sociais e 0 seu
impacto nos arranjos familiares, sob a ética da cidadania que ilumina as
causalidades e responsabilidades publicas face a individuos e grupos em situacao
de negacdo do direito. Em outras palavras, o que se observa na andlise das
entrevistas, € a necessidade do deslocamento do paradigma do pobre responsavel
pela propria pobreza para o paradigma do cidadao, cujas necessidades resultam das

relacdes sociais que caracterizam a realidade em que vivem e que se inserem.

Oportuno também analisar que, apreender a familia na sua totalidade significa
extrapolar a visdo enddgena, que reduz a avaliacdo da dinamica familiar a relacéo
entre seus membros e situa-los no contexto das relagdes sociais considerando-os
como sujeitos potencialmente capazes de provocar mudancas na realidade

socioterritorial.

Observamos que a implantacdo dos CRAS nos dois municipios e as atividades
desenvolvidas nao tém sido suficientes para alcancar outro significado, além de ser
uma unidade de atendimento da assisténcia social a qual recorrem em busca de
recursos materiais. A sua identificacdo como l6cus de garantia de direitos esta
circunscrita aos beneficios materiais ou em pecunia.
“Entdo por exemplo, cesta emergencial, passe para consulta e outras coisas, fotos, entao
S80 esses recursos, entao as pessoas que procuram fora as que ja estdo em algum programa

sdo pra situacdes assim, de recursos|...] até mesmo porque a imagem hoje ainda é de

plantdo de recursos “(AS1)
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“[...]Bolsa-Familia, vem fazer cadastro Unico, ou alguns que conhecem o Renda Cidada, o
PAD que é o Programa Auxilio-Desemprego do municipio e principalmente atras da cesta

basica, que ainda é liberada” (AS2)

A ampliacdo do campo de provisdo da politica de assisténcia social em direcao as
outras segurancas consiste em desafio. A presenca historica da assisténcia social
numa perspectiva pragméatica e emergencial depende para sua reversao de
mudancas de concepc¢do e das respostas criticas que os profissionais coletivamente
sejam capazes de formular. Dessa forma, ndo é possivel imaginar que a mudanca
da expectativa da populacdo com relacéo a assisténcia social se dara de maneira
espontaneista, mas dependerd das acdes concretas em que se objetivara a
realizacdo do direito. Isto significa que, ainda que as acbes sejam mediadas pelo
conceito de sobrevivéncia (mesmo que pouco qualificado), devem responder as
situacdes de risco mediante medidas protetivas como também “criar prevencdes
para que este se reduza de forma significativa ou deixe de existir’ (2004:44), através
de acdes concretas que efetivamente possam demonstrar que a assisténcia social
ndo €é mero assistencialismo. Ao mudar a loégica, mudam o0s instrumentos
metodoldgicos possibilitando maior visibilidade do seu campo de atuacdo. Mas
também é importante considerar as questbes que extrapolam o campo da
assisténcia social, para o seu devido equacionamento, sob pena de se reforcar

visOes idealistas que ndo tem correspondéncia com o real.

Em um processo gradativo de universalizacdo, o atendimento do conjunto de
familias referenciadas deve a principio contemplar as familias beneficiarias de
programas de transferéncia de renda e do Beneficio de Prestacdo Continuada da
esfera federal, abrangendo também as de programas de transferéncia de renda da
esfera municipal, no caso de existirem e, no caso do Estado de Sdo Paulo, as

familias do Programa Renda Cidada e A¢ao Jovem.

No CRAS de Louveira, o referenciamento das familias ocorreu progressivamente a
partir das beneficiarias do Programa Bolsa Familia e da concessao de recursos
materiais, sendo agregadas posteriormente as familias do Programa Renda Cidada
e as incluidas no Cadastro Unico que correspondiam aos critérios de elegibilidade

no programa federal.
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No CRAS de Vinhedo o universo de familias referenciadas foi constituido pelas
beneficidrias do BPC, Programa Renda Cidadd, Acdo Jovem e do programa

municipal “Seguranca Alimentar Emergencial™?.

Considerado como ferramenta importante para o atendimento das familias e para
planejamento dos servicos a serem ofertados no ambito do CRAS, o Cadastro Unico
pode fornecer um conjunto de informacdes que subsidiem o conhecimento das
familias potencialmente referenciadas direcionando inclusive quais as articulacdes
necessarias para o seu atendimento integral. Nesse sentido, 0 acesso a listagem do
CadUnico e o recebimento de informacdes sobre as familias do programa Bolsa
Familia comp8em os indicadores de monitoramento dos CRAS estabelecidos pela
esfera federal. (MDS, ,2008:41)

Pudemos constatar na pesquisa realizada que esse procedimento nao tem sido
adotado de maneira similar nos municipios em estudo. Enquanto os entrevistados de
Louveira relatam que realizam a gestdo do cadastro Unico no CRAS, em Vinhedo o
preenchimento do CadUnico foi centralizado em outro setor do 6rgédo gestor,

conforme depoimentos a seguir.

“O Bolsa-Familia ja fazemos o gerenciamento do cadastro Unico aqui. Apés a familia fazer o
cadastro Unico fazemos uma visita ndo s6 com o objetivo de confirmar informacdes, mas
identificar qual é a situacdo daquela familia, porque muitas nunca demandaram a assisténcia.

Entdo é para identificar se tem situag6es de maior vulnerabilidade ou ndo.” (AS2)

“No Bolsa-Familia a gente ndo preenche mais o cadastro aqui, a gente centralizou o
preenchimento do cadastro Unico. A gente fala os documentos que ela tem que apresentar e
encaminha, até fornece o passe [...]JA gente encaminha para o cadastro Unico, sabe que ela
foi porque ela retorna aqui pra retirar algum recurso ou participar de algum grupo, mas nao
tem muita articulagdo com o setor do Bolsa Familia. Eles mandam uma listagem quando tem
familias que ndo estdo respeitando as condicionalidades.[...] Para o Bolsa Familia a gente

ainda ndo tem nenhum acompanhamento especifico, (AS1)

Observamos em Vinhedo fragilidade na articulagéo entre beneficios e servigos, uma

vez que as familias beneficiarias do PBF ndo compdem o universo abrangido pelas

%2 programa municipal da politica de assisténcia social de fornecimento temporario de cesta basica e
acompanhamento das familias beneficiarias através de atividades so6cio-educativas regulamentado
através da lei municipal n°® 2960/2006. O municipio ndo conta com politica municipal de seguranca

alimentar.
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atividades desenvolvidas no CRAS. Conforme depoimento, a intervencdo do CRAS

ocorre nas situacdes de descumprimento das condicionalidades.

A integracdo entre PAIF e PBF significa uma estratégia metodolégica para a
conexdo entre transferéncia de renda e servicos soOcio-educativos, garantindo
acesso a rede de protecdo social na perspectiva de oportunizar maior grau de
autonomia das familias e, como afirma Jaccoud (2007), possibilitar que a politica de
assisténcia social cumpra com objetivos mais amplos “podendo organizar-se néo
apenas para a cobertura de riscos sociais, mas também para a equalizacdo de
oportunidades, o enfrentamento das situacbes de destituicdo e pobreza, o combate
as desigualdades sociais e a melhoria das condicbes sociais da populacao”
(JACCOUD, 2007:3).

Nesse sentido, 0 acompanhamento das condicionalidades decorre da necessidade
de identificar quais sdo os aspectos que tem dificultado o seu cumprimento, supondo
qgue as familias possam apresentar, dificuldades que o CRAS, através da inclusao
em servigcos, programas e projetos que atendam as necessidades apresentadas,

possa atuar. .

Embora a transferéncia de renda seja o aspecto mais visivel do Programa Bolsa
Familia, a existéncia de condicionalidades pode compor uma estratégia de reducéo
da pobreza ao exigir 0 acesso a servi¢cos publicos considerados essenciais como a

saude e a educacéo.

Contudo, Além disso, sabemos que ndo ha garantia de acesso a saude e a
educacdo para todos, sem falar do precario atendimento dos servigcos de saude
publica e das dificuldades da escola publica para responder a realidade concreta de
criancas e adolescentes oriundos das classes populares, com precarias condi¢coes
de convivéncia familiar e social. E certo que a presenca desses segmentos sociais
em maior namero tensiona, essas politicas sociais, exercendo uma pressao
democratizadora sobre servi¢cos e programas.
“Ao exigir o comparecimento a determinados servicos de saude publica, a freqiiéncia escolar
e as acdes socioeducativas e de convivéncia para criancas e adolescentes em situacao de
trabalho infantil, o PBF promove condi¢cdes fundamentais minimas para que esses sujeitos
sociais, hoje a margem da sociedade, possam reivindicar acesso as condi¢cdes necessarias

para o desenvolvimento de capacidades essenciais dos individuos. A dificuldade de

cumprimento das condicionalidades pelas familias deve ser compreendida, pela equipe do



157

CRAS, nao como condicdo desfavoravel, mas como condi¢cdo objetiva da situacdo de
exclusdo, que aumenta a probabilidade de ocorréncia de violagdo dos direitos.” (MDS,
2006:18)

.Desta forma, a énfase do trabalho de acompanhamento ndo deve ser dada a
ocorréncia do descumprimento das condicionalidades, mas as condi¢cfes sociais e
familiares que o desencadeiam, na perspectiva da inclusdo social, contrapondo-se a
qualquer pratica fiscalizatoria e disciplinadora que termina por reforcar situacdes de

exclusao e subalternizacéao.

No ambito dos municipios pesquisados, o acompanhamento do descumprimento
das condicionalidades tem se realizado através de abordagens individuais para
identificacdo da(s) situagédo(6es) que provocou(aram) o descumprimento e que
demandam alguma intervencdo, ndo sendo sistematizado qualquer trabalho socio-
educativo com as familias. As informacdes obtidas através da pesquisa néo
permitem afirmar que essa abordagem individual tenha carater fiscalizatorio,
contudo a auséncia de trabalho socioeducativo sinaliza ser uma atividade pouco
valorizada, restrita ao cumprimento de uma orientagdo ou algum encaminhamento

para a rede socioassistencial ou para outras politicas setoriais.

A adocéo de referéncia unitaria de nomenclatura também néo tem ocorrido conforme
estabelecido. A NOB/SUAS define como um dos parametros para organizacdo da
rede socioassistencial:
“referéncia unitaria em todo o territério nacional de nomenclatura, conteddo, padrdo de
funcionamento, indicadores de resultados de rede de servicos, estratégias e medidas de

prevencao quanto a presenca ou ao agravamento e superagdo de vitimizagbes, riscos e
vulnerabilidades sociais. “(MDS, 2005:95)

Nessa direcdo o documento “Orientacdes Técnicas para 0 CRAS” estabelece que:

“O Programa de Atencéo Integral a Familia (PAIF) passa a se referenciar por nomenclatura

padrdao em todo o pais e deve ter significado semelhante para a populacdo em qualquer
territorio da federagéo”. (MDS, 2006:26)

Contudo os depoimentos demonstram que enquanto Louveira ndo tem nominado o
trabalho de acompanhamento integral as familias, Vinhedo adotou o SAE — Servico

de Atendimento Emergencial em substituicdo ao PAIF.
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“[...] e com o PAIF que agora é SAE [...] Entdo... a gente tem o SAE que se a familia ta no

perfil a gente ja inclui.” (AS1)

A auséncia de denominacéo ou a utilizacdo de nomenclatura diversa da oficialmente
definida revelam que, embora em processo de implantacdo do SUAS, ainda é
necesséria a construcdo de pactos de gestdo que conciliem particularidades de
planos de governo municipais aos padrdes técnicos e metodologicos dos servigcos
socioassistenciais, em direcdo a existéncia de referéncias Unicas para a sua

efetivacao..

Como analisa Jaccoud (CNAS, 2007:97) a construgdo de direitos no campo dos
servicos socioassistenciais, ou seja, através da disponibilizacdo de um conjunto
amplo, complexo e diversificado de servi¢os é resultado de um processo gradativo
de equacionamento entre demandas e servicos, pactuados e regulados em torno de
um padrao de oferta no que diz respeito a conteudo e qualidade. Jaccoud (op. cit.)
considera fundamental a qualificagdo desse processo em direcdo a construcdo de
servicos socioassistenciais que operem efetivamente sobre as condi¢cdes de vida da
populacdo, caso contrario “a ma qualidade [...] pode provocar a sensacdo da
inutilidade do direito que estamos tentando garantir. E dessa forma provocando a
deslegitimizacéo social desse direito e do campo que tenta opera-lo e implanta-lo”.
(CNAS, 2007: 98)

Em que pese a precedéncia da intervencéo junto as familias dos programas de
transferéncia de renda, configurando o PAIF como o principal servico por ele
ofertado, nas orientacdes técnicas afirma-se que “o trabalho com as familias,
referenciadas no territério de abrangéncia do CRAS, privilegia a dimenséao
socioeducativa da politica de Assisténcia Social na efetivagdo dos direitos relativos
as segurancas sociais afiancadas. Assim, as acdes profissionais relacionadas aos
servicos prestados no CRAS devem provocar impactos na dimensdo da
subjetividade politica dos usuarios, tendo como diretriz central a construcdo do
protagonismo e da autonomia na garantia dos direitos com superacao das condi¢bes
de vulnerabilidade social e potencialidades de riscos.” (MDS, 2006:13).

O CRAS em Louveira, a partir do diagnostico social e da caracterizacdo da
populacdo ainda estd em um processo de planejamento das a¢des socio-educativas,

grupos de convivéncia e acbes socio-comunitarias, realizando a acolhida atraves de
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abordagem individual e as visitas domiciliares. O CRAS em Vinhedo desenvolve
acOes socio-educativas junto as familias ja referenciadas no CRAS (beneficiarias
dos programas de transferéncia de renda e BPC), conforme relatado anteriormente,
realizando também a acolhida através dos mesmos instrumentos metodolégicos

adotados em Louveira (abordagem individual e visitas domiciliares).

Nas entrevistas, um discurso recorrente foi a manifestacdo de que o CRAS atua na
perspectiva da autonomia e protagonismo dos usuérios. No entanto, uma andlise
mais aprofundada demonstra que em Vinhedo existe uma dificuldade na
identificacdo de acdes e estratégias que objetivem o desenvolvimento pessoal e
social, em sua acepcao coletiva e mais alargada, atribuindo ao CRAS o papel de
escuta com uma perspectiva “psicologizante”, O depoimento a seguir explicita essa
tendéncia.
“Eu acho que ainda nédo é referéncia. Nao é referéncia porque essas pessoas la do territério
ndo enxergam o CRAS como um local para diversos encaminhamentos. Muitas ainda com
aquele olhar “eu sé procuro o CRAS se eu precisar de uma cesta basica”. Eu fui num lugar,
eu achei interessante, foi uma profissional que falou, que a gente tem um longo caminho a
percorrer até que a familia acorde de manha e fale assim “nossa, hoje eu nao t6 muito bem...
Ah! Vou procurar o CRAS porque hoje vai ter uma reuniéo reflexiva que vai trabalhar o tema
auto-estima entéo eu vou la. Ja sei onde eu vou resolver isso”. Vai demorar muito porque hoje

eu procuro o CRAS quando eu acordo e vejo meu filho chorando com fome: “Ah, vou 14, ja

sei, vou procurar a assistente social”.” (CPSB1)

E inegavel a importancia do trabalho do CRAS como espaco de troca de
experiéncias, de reflexdo e debate sobre as questdes que fragilizam a convivéncia
familiar e social. Ainda que a auto-estima (mesmo considerando as ambiguidades
dessa nog¢ao), seja um componente importante para o fortalecimento dos cidadaos,
sua abordagem se da no contexto das condi¢cdes objetivas e concretas de vida e
sobrevivéncia que dialeticamente se inserem no ambito das desigualdades sociais
sécio-territoriais. Nesse sentido, o trabalho com familias deve articular cidadania,
vinculos familiares e processos grupais e comunitarios abrangendo “0 acesso aos
direitos e servigcos basicos, a sua inclusdo em redes sociais de participacdo e
solidariedade, a apropriacdo de informacdes e conhecimentos relacionados a sua
capacidade de proteger os seus membros e defender os seus direitos. Estende-se
também a reflexdo em grupo sobre o cuidado com seus membros e o

desenvolvimento de referéncias éticas e afetivas para os diferentes segmentos
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(criangas, adolescentes, idosos, pessoas com deficiéncia, entre outros). E
importante compreender essas a¢des no contexto da politica social como orientadas
por uma ética dos direitos — seu eixo fundamental — e ndo como uma Visao

controladora e reguladora da vida privada” (MDS, 2006:38-39).

No entanto o depoimento revela que no ambito da gestdo existe uma compreensao
equivocada das segurancgas sociais que devem ser afiancadas pela politica de
assisténcia social, objetivadas também no ambito do CRAS, demonstrando
constrangimento em relacdo a sua funcdo de atendimento das necessidades de
sobrevivéncia. Observa-se fragilidade na apreensao do contetudo da protecao social
de assisténcia social, desconectada da determinagdo social das necessidades
sociais. A énfase da abordagem de questdes subjetivas, individuais e particulares
distancia-se de um trabalho socioeducativo que, sustentado nas condi¢cfes objetivas
e concretas de vida da populacéo, tenha por objetivo a realizacdo do direito social e
ampliagédo da cidadania.

J& no ambito da operacionalizacdo, o assistente social do CRAS de Vinhedo
demonstrou maior clareza com relacdo a dimensdo socioeducativa do trabalho
social, ao descrever uma atividade realizada no territério, caracterizada pela
orientacdo técnica como “acdo comunitaria” (MDS, 2006:46), que colocou em
discussdo os critérios utilizados para acesso a um programa habitacional

desenvolvido no municipio.

“No socioeducativo a gente trata de temas mais amplos. Um exemplo do Ultimo que a gente
fez, que vieram muitas pessoas que foi muito interessante foi sobre habitacdo no municipio
de Vinhedo. Teve um projeto de umas casinhas que foram sorteadas entdo muitas pessoas
ficaram revoltadas porque tinha sido sorteio. O municipio parou... Tinha sido vinculado ao
cadastro Unico, s6 participou do sorteio quem tinha cadastro Unico entéo foi uma confuséo. A
gente chamou o Secretario da Habitacdo para explicar sobre o projeto, como comeca o
projeto, quem decide os critérios. Foi um tema em comum para a regido da Capela que

mobilizou a populacao” (AS1)

O trabalho socio-educativo, que abrange também o que tem sido considerado socio-
reflexivo, € uma estratégia metodolégica para a construcdo, restauracdo e
fortalecimento de vinculos familiares, comunitarios e societarios que através da
criacdo de espacos de participacdo social que possibilitem o “reconhecimento de
pautas comuns e luta em torno de direitos coletivos” (MDS, 2008:46) oportunizem a

ampliacdo da cidadania.
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Podemos considerar que essa “agdo comunitaria”, embora de carater informativo,
contribuiu para a construgdo do protagonismo social das familias moradoras no
territério de abrangéncia do CRAS, possibilitando o fortalecimento de vinculos

comunitarios fundamentais para o exercicio da cidadania coletiva.

3.4. CRAS - a referéncia em questao

Como vimos, historicamente a assisténcia social tem se realizado sob a l6gica do
amparo, intervindo nas situacbes de agressdo, precarizacdo, destituicdo
principalmente através da concessédo de bens materiais, mas também através de
programas focalizados e definidos a partir da constatacdo das caréncias. Nesse
sentido, as orientacbes da PNAS/04 provocam adequacdes no que diz respeito a
forma, organizacdo e conteudo em que o “amparo” deve se realizar sem que seu
pressuposto seja alterado, ou seja, intervir nas situagdes em que a desprotecdo ja
se instalou. Apesar da clareza presente no texto da PNAS/04 com relacdo ao campo
da prevencdo, encontra na arraigada légica do amparo um entrave para sua
incorporacdo como novo paradigma e efetivamente coloca-la em movimento, como

for¢ca-motriz da protecéo social basica.

“Acho que a maioria das nossas agfes aqui sdo de protecdo social basica. Ndo acho que temos
acOes de protecdo social especial, s6 pontualmente [...] como a PSE ndo consegue abarcar a
totalidade de sua demanda com propostas claras e definidas e até por ndo ter pessoal e local, nés
acabamos realizando o acompanhamento de situacdes que sdo de PSE. [...] Mas gradativamente
esta sendo passado justamente por essa organizacdo da outra protecdo. Se a PSE ndo esta
totalmente organizada e ndo garante esse atendimento, acaba recaindo sobre o préprio CRAS. Dai é

uma questéo de ética da minha parte ndo deixar de atender aquela situacédo.” (AS2)

O depoimento do assistente social de Louveira, quando questionado sobre quais as
acOes desenvolvidas no CRAS poderiam ser consideradas de protecdo social
bésica, nos traz elementos sobre os limitadores desse processo. Um primeiro
aspecto que chama atencgéo € a resposta dada por exclusdo, ou seja, 0 que ndo se
refere a protecdo social especial cai no ambito das acdes de protecdo basica. Outro
aspecto refere-se a prépria (des) organizacdo das protecdes sociais, que mantém

atribuicbes especificas da protecdo social especial sendo realizadas no ambito da
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protecdo social basica, ou ainda pela falta de clareza quanto as suas especificidades

e articulagoes.

Como afirma Pereira (2007:225), a politica de assisténcia social “deve agir ndo s6 no
sentido de livrar seus destinatarios dos infortinios do presente, mas também das
incertezas do amanh&@”, devendo funcionar como uma rede de protecdo social que

visa prevenir as situagoes de vulnerabilidade social.

Nesse sentido, 0 CRAS configura-se como uma estratégia de organizacdo do SUAS
no sentido de garantir acessibilidade a rede de protecdo social basica, organizar e
assegurar o atendimento das demandas pela rede socioassistencial de protecéo
social basica, pela rede de protecdo social especial bem como por outras politicas
setoriais, garantindo dessa forma a integralidade dos servicos®. A integralidade,
principio utilizado pela area da saude, orienta o processo de integracdo dos servicos
e sua articulacdo em rede, a partir do pressuposto da incompletude dos servigos
face as situacbes de vulnerabilidades sociais apresentados pela populacdo do
territério. Considerada como atributo inerente das politicas publicas organizadas em
sistemas com coberturas hierarquizadas, a integracdo dos servicos tem por objetivo

superar a oferta fragmentada presente nos modelos assistenciais .

Em Louveira, do ponto de vista do Servico Social, 0 CRAS tem sido compreendido
como uma unidade de referéncia para a gestdo da politica de assisténcia social no
territdrio, tendo como uma das suas atribuicbes a articulagdo permanente dos
servicos socioassistenciais a partir da identificacdo das demandas do territorio,
correspondendo a concepcao estabelecida pela PNAS/2004.
“O CRAS deve ser esse articulador de todas as agbes de todo o territério do qual ele é
responsavel. [...] Ai estdo ligadas as a¢6es que a propria politica oferece dentro do territorio e
das outras entidades filantrépicas que existem dentro do territorio. Ele tem a responsabilidade

de levar a demanda do territério, identificar qual a demanda reprimida do territério até para

contribuir nas a¢cbes socioassistenciais. Aqui por exemplo ndo é o caso, porque nés nao

% 0 documento elaborado pelo MDS/SNAS intitulado “Orientacdes técnicas para o Centro de
Referéncia de Assisténcia Social” (2006:11) define o CRAS como “unidade efetivadora da referéncia
e contra-referéncia do usuario na rede socioassistencial do Sistema Unico de Assisténcia Social
(SUAS) e unidade de referéncia para os servicos das demais politicas publicas” disponivel no site
www.mds.gov.br/suas acessado em 01 de marco de 2009.

% Conferir artigo de Hartz e Contandriopoulos (2004), disponivel no site http://www.scielo.br/
acessado em 03 de marc¢o de 2009.
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temos muitas entidades que trabalham, mas em outros lugares as entidades trabalham as
mesmas acdes. Tem que ter uma articulacdo dessas acbes para que as demandas sejam

atendidas no todo. Entdo eu acho que quem tem que fazer essa articulacdo é o CRAS” (AS2)

Em Vinhedo, a articulagdo com a rede socioassistencial, na visdo do assistente
social, tem sido responsabilidade do CRAS enquanto etapa do processo de
organizagdo das atividades a serem desenvolvidas no territério, enfatizando a
articulacdo com outras politicas publicas como forma de garantir a protecéo social.
“[...] Eu acho que é uma das acbes do CRAS. Essa articulacdo sim, mas depois ndo... O
CRAS tem que se organizar, reconhecer quem sS&8o 0S parceiros, se apresentar para 0s
parceiros e depois fazer proposta de como trabalhar porque a situacéo de vulnerabilidade ndo
vai ser superada s6 com a acao da assisténcia. Eu acredito que tem que ter essa articulacao.
A gente tem que se organizar enquanto CRAS, reconhecer 0 que existe, se apresentar

porque as pessoas desconhecem mesmo e ai sim pensar em como atuar, como articular as

outras politicas.” (AS1)

Em que pese a visdo do CRAS mais ou menos protagonista no processo de
organizacao da rede socioassistencial, os dois municipios enfrentam dificuldades no
que diz respeito a articulacdo dos servicos de protecdo social basica e especial. Os
relatos demonstram que a organizagdo dos servicos de média complexidade néo
tem sido suficiente para absorver as demandas apresentadas pelos CRASSs, fazendo

com gque esses servicos sejam parcialmente realizados pela protecéo social basica.

Uma hipétese a ser trabalhada € a de que o interesse politico para 0 cumprimento
dos requisitos para habilitacdo municipal em gestdo bésica pode ser considerado um
fator “acelerador” para a implantacao fisica dos CRASs, em detrimento da prépria
organizacdo das protecdes, o0 que de certa forma “justifica” a auséncia de
delimitacdo das atribuicbes e responsabilidades correspondentes a protecéo social
basica e especial
“Nés que estamos num érgao publico, eu acho que isso nos ajuda bastante, nos fortalece, pra
chegar no executivo, e falar: “Olha Sr. Prefeito” um exemplo “nés enquanto assisténcia para
ganharmos a habilitagdo do nivel basico precisamos disso, disso e disso” entendeu? Ele vai
querer estar no basico, até pela visdo do municipio nas outras instancias. Pra ele atendeu e

eu aproveito desse mecanismo pra fazer a minha a¢do, que antes a gente nao tinha [...]”
(CPSB1)
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Os depoimentos dos assistentes sociais entrevistados revelam a auséncia de
recursos humanos e fisicos para a adequada organizacdo das protecdes sociais,
demonstrando que os mecanismos de habilitacdo dos municipios em niveis de
gestdo devem ser aprimorados, de forma a garantir que 0S Sservicos sejam
implantados de acordo com padrdes de qualidade, correspondentes a cada nivel de
protecéo social.

“A gente esta caminhando pra separar a basica da média. A partir do ano que vem acredito

que a gente vai conseguir organizar o CREAS, entdo muitas familias nesse perfil a gente vai

encaminhar para esse atendimento especifico l1a4.” (AS1)

“E como a protecado social especial ndo consegue abarcar a totalidade de sua demanda com
propostas claras e definidas e até por nao ter pessoal e local nés acabamos realizando o

acompanhamento de situacdes que sdo de PSE.” (AS2)

Por outro lado, a delimitacdo do que € protecdo social basica e especial,
principalmente no que se refere a média complexidade, é algo a ser construido, pois
os limites sdo ténues e o transito entre os niveis de protecdo deve ser assegurado.
As situacOes de risco, identificadas como de responsabilidade da prote¢cédo social
especial, até a aprovacdo da PNAS/04 eram atendidas e acompanhadas pelo
tradicional servi¢co de plantédo social. A marca genética da assisténcia social de atuar
nas situacdes que demandam socorro, de intervengao pontual e enfoque individual
onde “cada caso € um caso” , € um empecilho na constru¢do de ac¢des de protecdo
social basica para as quais a dimenséao individual é articulada a dimenséao coletiva,
na perspectiva de incluir as familias nas atividades socioeducativas, de formacao e
capacitacdo, fundamentais para construir possibilidades de novas aquisi¢des,
desenvolver o olhar critico sobre a realidade de maneira a favorecer a

autonomizacao dos sujeitos.

Como reflete Sposati (2004) “o transito das responsabilidades do campo individual
para o publico/social pode se dar pela via do incremento do paternalismo ou pela
conquista de direitos” (2004:31). Aqui reside uma tensao de carater ideoldgico, a ser
enfrentada pelos diversos sujeitos envolvidos na realizagcdo das agles, para que a

assisténcia social incorpore a dimensao social e coletiva.

Em primeiro lugar € necessario situar a assisténcia social no campo da divida social
brasileira, das exclusdes sociais, cujos servicos “sao importantes, quer para suprir

demandas da reproducdo social de segmentos sociais que invisiveis dentre os
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brasileiros, quer para a desconstrucao/reconstrucdo da sociabilidade cotidiana de
varias camadas da populacdo sob uma nova relacdo de igualdade/equidade de
direitos perante o Estado brasileiro” (SPOSATI, 2004:32)

Nessa perspectiva, para dotar as acdes do CRAS de dimenséao coletiva € necessario
reconhecer, por um lado, o papel protagbnico dos cidaddos e, por outro, a sua
responsabilidade enquanto unidade executora da prote¢do social basica, na criacao
de oportunidades para o seu exercicio tanto na esfera privada como na publica.
Significa romper com formas de subalternizacdo da populacéo realizadas atraves da
énfase nas caréncias e privacdes que apresenta, substituindo-as pelo exame das
potencias, presencas e capacidades de resisténcia e enfrentamento das situagdes

gue a colocam em risco social.

O carater preventivo da protecéo social basica exige, portanto, amplo conhecimento
dos sujeitos, dos territérios de vida, de suas necessidades concretas, para que o
conjunto de servigos, programas e beneficios atue efetivamente sobre as condi¢cdes
que vulnerabilizam aquela populacao, desenvolvendo a capacidade de resisténcia e

fortalecimento pessoal, familiar e coletiva dos usuarios.

A oferta de servicos soOcio-educativos geracionais sdo eminentemente servicos de
prevengdo a riscos sociais como trabalho infantil, quimiodepéndencia entre
adolescentes e jovens, abandono de idosos, violéncia contra criancas e
adolescentes e contra as mulheres, entre outros riscos que devem ser reconhecidos

no territorio pelo CRAS.

Ainda, falar na dimensao coletiva da politica de assisténcia social significa muni-la
de praticas gerenciais, democraticas e participativas, incorporando tecnologias que
garantam registro e acompanhamento de indicadores soécio-territoriais e que
subsidiem a tomada de decisdes no ambito do territorio, no caso do CRAS, bem
como para gestdo da politica de assisténcia social na esfera municipal. Nessa
direcdo, vimos que a incorporagao de novos instrumentos e novas metodologias de
trabalho ndo é linear nos municipios em estudo e nem tem ocorrido com a
densidade suficiente para qualificar e articular as acdes de protecédo social basica e

especial.

Outro aspecto constitutivo desse enfrentamento, como ja observado, é a exigéncia

em reposicionar o fornecimento de recursos materiais no campo dos direitos,
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retirando-o do campo da “urgéncia social’ e de espaco clientelista “de ajuda aos
pobres, necessidades e carentes” (BRITO, 2006), esfor¢co observado pelo assistente
social de Louveira:
"[...] a assisténcia social aqui em Louveira deixa aos poucos de ser de uso politico [...] isso
esta sendo um processo gradativo, porque ao termos como técnicos a responsabilidade de

operacionalizar isso, n6s aos poucos vamos tirando esse acesso da mao do uso politico

indevido, mas esta sendo um processo.” (AS2)

Yazbek (2007:48) nos alerta sobre a necessidade de considerar a existéncia de
valores e tendéncias, tanto conservadoras como emancipatérias, na
operacionalizacdo das politicas sociais e que serdo explicitadas na construcao e
implementacdo do SUAS. Desse modo, o compromisso dos operadores da politica
de assisténcia social enquanto agentes responsaveis pela implementacdo do SUAS
supde o enfrentamento da “pesada heranca da matriz do favor, do apadrinhamento,
do clientelismo e do mando, formas enraizadas na cultura politica do pais, sobretudo
no trato com as classes subalternas” (YAZBEK 2006 apud YAZBEK, 2007:48)

Nesse sentido, o depoimento chama atencao para a importancia do compromisso
dos operadores da politica de assisténcia social, que em meio a enfrentamentos e
resisténcias, podem lhe dar novos contornos em direcdo a sua efetivacdo enquanto

politica publica.

O fornecimento de recursos materiais esta presente na agenda de discussdo da
implantagdo do SUAS dos dois municipios, uma vez que sua realizacdo tem

possibilitado a superposicéao de acgoes.

Essa discussdo em Vinhedo permeia o debate inconcluso acerca da articulacdo da
rede socioassistencial na perspectiva do SUAS apresentando alguns equivocos
conceituais que repercutem diretamente na operacionalizagdo das acoes.

“[...] se vocé for olhar a lei, a gente tem que ver até que ponto a gente vai seguir estritamente

0 que esta escrito na lei. Por que? L& o plantdo social ndo esta dentro do CRAS. Plantao

social, ndo o de escuta e acolhida, o plantéo social de recursos” (CPSB1)

Um primeiro aspecto diz respeito a compreensdo do plantdo social definido pela
PNAS/04 como um servico da protecdo social especial de média complexidade.
Podemos observar que ndo ocorreu o necessario balizamento que estabelecesse a

diferenca entre o plantdo social tradicional, através do qual se realiza o fornecimento
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de recursos materiais, e o0 plantdo social proposto como um servico de pronto
atendimento de protecdo social especial para situagdes de violéncia, abandono,
negligéncia entre outros especificados pela prépria PNAS/2004 (2005:38) e
NOB/SUAS (2005:92).

A fragilidade da incorporacdo dos novos conteudos da PNAS fica explicita ao
observarmos a contradicdo demonstrada no depoimento a seguir, que ora coloca o
fornecimento de recursos materiais sob a responsabilidade da protecdo social

especial, ora como atribuicdo da rede socioassistencial de protecéo social basica.

“[...] A gente esté reestruturando toda essa hova organizacéo do trabalho e eu brinco
com as meninas e digo: “gente, a gente tem que tomar muito cuidado porque até
hoje 0 que nds sabemos fazer bem é entregar o recurso” e pela politica o recurso
ndo esta dentro do CRAS, o recurso esta na rede socioassistencial [...] Entdo nés
vamos trabalhar nessa linha, de chama-los enquanto parceiros [...] ndo sei se eles
vao entregar cesta basica e ndés vamos fazer as agcbes soOcio-educativas [...] em
relacdo a rede socioassistencial como ela estd organizada nds precisamos
aprofundar.” (CPSB1)

Quando a entrevistada destaca que os profissionais dominam a realizacdo do
fornecimento de recursos materiais (cesta basica, fraldas, leites, etc), explicita a
centralidade historica atribuida a essa atividade (como um fim em si mesmo), e a
inseguranca face ao que efetivamente constitui a dimensao socioeducativa do
trabalho social no ambito dos CRASs. Isto evidencia a compreensdo de que o
trabalho socioeducativo ndo necessariamente deva estar articulado aos beneficios,
desconectando-o das situacdes e condi¢cdes concretas de vida e sobrevivéncia da
populacao.

7

Um dltimo aspecto a ser observado nesse depoimento € uma certa tendéncia a
manutencdo das tradicionais atividades das entidades assistenciais frente a
possibilidade de um confronto politico decorrente da necessidade de articular a rede
socioassistencial na perspectiva sécio-territorial. H4 de se considerar que o
enraizamento da iniciativa privada no campo da assisténcia social em Vinhedo é

significativo e configura um campo de forca a ser enfrentado.

De qualquer forma, o que esta colocado em questéao € a qualificacdo do repasse de

recursos materiais enquanto seguranca de sobrevivéncia, cujo conteudo, como
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afirma Sposati (2007), abrange trés campos: o correspondente ao desenvolvimento
bio-psico-social, que se refere ao ciclo de vida e as fragilidades a ele inerentes, tanto
em seus aspectos biolégicos como psico-sociais; outro de natureza ética vinculado a
preservacao de condi¢cdes dignas de sobrevivéncia; e, por ultimo, o relativo a renda
e rendimento. Entretanto, a centralidade atribuida a renda “leva a uma concepcao
equivocada de que a assisténcia social é a politica que da acesso, fora do mercado,
a bens materiais como: comida, roupas, remédios, passe de 6nibus, etc” (SPOSATI,
2007:20)

Foi recorrente nos depoimentos o constrangimento frente a permanéncia da
identificacdo da assisténcia social com o repasse de bens materiais, como se a
instalacdo fisica dos CRASs nos territérios fosse suficiente para superacdo de
estigmas historicos e “visceralmente” impressos na sociedade. Para que isso seja
revertido é necessario construir uma nova cultura da assisténcia social como politica

publica que opera no campo dos direitos sociais e humanos.

Ainda que possamos afirmar que algumas mudancgas provocadas a partir da
aprovacao da PNAS/04 tém sido objetivadas na implantacdo do SUAS em Louveira
e em Vinhedo, como a territorializacdo dos servicos, a organizacao das protecdes
sociais e a prépria implantacdo dos CRASSs, a analise das entrevistas demonstra
fragilidades conceituais, metodoldgicas e organizativas frente a esses e outros
conceitos chaves da PNAS e do SUAS.

A andlise aqui apresentada evidencia que a prescricdo legal da politica de
assisténcia social é relevante, mas ndo suficiente para sua implementacdo nos
termos apregoados pelos marcos regulatorios, demonstrando a necessidade de
expressivos investimentos na capacitacdo continuada de gestores, co-gestores,
conselheiros e operadores responsaveis pela implantacdo do SUAS nos municipios

pesquisados.
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CAPITULO 4

DESAFIOS E PERSPECTIVAS PARA A EFETIVACAO DO CRAS
COMO LOCUS DE PROTECAO SOCIAL BASICA NA ESFERA
MUNICIPAL

No percurso investigativo realizado tecemos reflexdes e consideracdes parciais a
partir das indagacdes que o material analisado suscitou. Ao final desse processo, as
idéias iniciais se encontram enriguecidas pela pesquisa realizada, algumas das

guais serdo retomadas nesse momento final.

A partir da afirmativa da assisténcia social enquanto politica publica de direitos,
sustentada no reconhecimento da determinacéo sécio-historica das vulnerabilidades
sociais, acompanhamos o dificil percurso da sua passagem de uma pratica caritativa
a uma politica puablica, que culmina com a aprovacdo da PNAS/2004 e que

apresenta desafios recorrentes para sua implantacao.

A pesquisa empirica procurou engendrar a relacdo entre as concepcdes que
orientam a politica de assisténcia social na esfera municipal e as dire¢des que, delas
derivando, determinam o contexto em que se d4 a implantacdo do SUAS e dos

CRASs nos municipios de Louveira e Vinhedo.

A abordagem de aspectos relativos a condicdo de politica publica de direitos,
inserida na Seguridade Social brasileira, a organizacdo e efetivacdo dos niveis de
protecdo e as tensbes para sua consolidagdo, permitem identificar alguns dos
desafios, limites e direcdes apontados na implantacdo dos CRASs naqueles

municipios.

E certo que este processo, nos marcos de implantagédo do SUAS, e particularmente
dos CRASSs, ocorre em contextos diversos e dinamicas diferenciadas, diretamente
relacionada com a trajetoria da politica de assisténcia social nos municipios em
questdo, e as estratégias mais ou menos participativas em que tem se dado a

organizacao do sistema.

As caracteristicas relativas a natureza das acdes, a presenca do poder publico no

seu desenvolvimento e a relagdo com as entidades assistenciais, as condi¢des
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fisico-financeiras da gestéo, a infra-estrutura administrativa e de recursos humanos,
a viabilizacdo de espacos para a discussdo da implantacdo do SUAS e a
incorporacdo de novas matrizes conceituais, entre outros, compdem 0 cenario em
que esse processo vem ocorrendo, determinando sua aproximacao (ou

distanciamento) do contetdo proposto pela PNAS/2004.

No que se refere ao objeto que circunscreveu esta dissertagdo, pudemos verificar
que a referéncia a Assisténcia Social como politica de direitos configura um avanco
no sentido de disseminar um novo paradigma assentado nos direitos de cidadania.
Contudo, para avancar na incorporacdo das novas matrizes conceituais, €
necessario superar algumas dificuldades observadas no decorrer da pesquisa e que
serédo apresentadas a sequir.

b

Um dos aspectos observados refere-se a relativa dificuldade na delimitacdo do
campo de atuacdo na perspectiva da protecédo social de assisténcia social, em sua

acepcao mais alargada, abrangendo o conjunto das segurancas sociais.

O que foi possivel constatar durante a pesquisa é a imediata relacdo da assisténcia
social com a provisdo de bens materiais ou em pecunia, demonstrando as formas de
materializacdo das segurancas de acolhida e renda. No entanto, nota-se ainda baixa
consisténcia em relagdo ao desenvolvimento de agdes no ambito dos CRASS, que
estimulem a participacdo e autonomia dos usuarios e que confiram maior grau de
liberdade de escolha, de forma a explicitar uma perspectiva emancipatoria da

politica de assisténcia social.

Para essa discussdo, um aspecto importante refere-se a qualificacdo das
necessidades basicas de sobrevivéncia vinculadas as condi¢cdes de reproducéo
social num sentido mais abrangente, possibilitando dar concretude aos contetdos
das segurancas de autonomia e convivéncia. Nesse sentido, clarear a definicdo das
necessidades basicas a serem atendidas pela politica de assisténcia social e dos
patamares de provisdo publica, pode iluminar a visdo e a pratica de gestores, co-

gestores e operadores da politica.

Segundo Pereira (2008:27):

“[...] para que a proviséo social prevista na LOAS seja compativel com os requerimentos das
necessidades que lhe dao origem, ela tem que deixar de ser minima ou menor, para ser

bésica, essencial, ou precondigdo a gradativa otimizagdo da satisfacdo das necessidades. S6
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entdo sera possivel falar em direitos fundamentais, perante aos quais todo cidadao é titular, e
cuja concretizacdo se da por meio de politicas sociais correspondentes. Pois, aqueles que
ndo ususfruem bens e servigos sociais basicos ou essenciais, sob forma de direitos, ndo séo
capazes de se desenvolverem como cidadaos ativos, conforme preconiza a propria LOAS”
Nessa direcdo, é necessario primordialmente situar as necessidades sociais no bojo
das determinacgdes socio-histéricas, com vistas a superar a naturalizacdo da pobreza
e 0s tracos conservadores que tém acompanhado a trajetéria da assisténcia social.
E isso ndo é facil, uma vez que joga luz na responsabilidade estatal frente aos
direitos dos cidadaos como contraponto das praticas clientelistas e tuteladoras.

A anadlise das entrevistas demonstrou ainda que a imprecisdo do campo de atuagao
e de provisdo da assisténcia social tem levado a sua realizagdo enquanto
processante de outras politicas publicas, tendéncia observada no decorrer da
pesquisa, dada a dificuldade de delimitacdo dos direitos socioassistenciais
afiancados pela politica. Foi recorrente a referéncia a saude, habitacdo, trabalho e

educacdo como direitos cujo acesso é garantido através da assisténcia social.

No entanto, embora o campo de provisdo da assisténcia social suponha a
interlocugcdo com outras politicas, isto ndo a coloca na condigcdo de processante,
mas significa a possibilidade de delimitar as ofertas de cada politica para o alcance
de seus préprios objetivos. Transferir a responsabilidade de provisbes especificas
para outras politicas significa também o enfrentamento da cultura cristalizada que
situa a assisténcia social como mediacdo para a provisdo de condicbes minimas de
acesso a outras politicas, campo dos direitos sociais. Essa “transferéncia” deve ser
objeto de interlocucdo com as demais politicas sociais publicas e depende do
direcionamento do processo de institucionalizagdo da politica de assisténcia social,
para imprimir a perspectiva intersetorial de identificacdo e de respostas articuladas

as necessidades sociais.

A assisténcia social € uma das politicas publicas de protecéo e provisédo social, cuja
racionalidade e eficacia, como analisa PEREIRA (2008:28), s6 sera alcancada
através do estabelecimento de “inter-relacdes ou nexos organicos no seu proprio
ambito (entre as diversas medidas de protecdo, que visam incrementar a qualidade
de vida e de cidadania dos segmentos sociais mais desprotegidos) e com politicas

econdmicas”.
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Essa perspectiva mais abrangente da intersetorialidade deve ser construida no
processamento da implantacdo do SUAS, concretizando o lugar da assisténcia
social no concerto das politicas sociais publicas.

A politica de assisténcia social tem a responsabilidade de proporcionar um conjunto
de condi¢des que possibilitem o desenvolvimento de capacidades basicas, para que
os cidadaos possam ter garantidos os requisitos basicos para sua reproducgédo social,

0 que envolve também outras politicas setoriais.

Como analisa Sposati:

“A assisténcia social € uma das ferramentas para ativar um novo contrato social em diregao
de inclusao dos excluidos. A populacdo tem clara esta situacdo e reclama pelo direito a um
“empurrdo™ (SPOSATI, 2004:44).
Isto significa dizer que, para a assisténcia social a idéia de “empurrdo” e “travessia”
explicita o seu efetivo compromisso com a realizacdo do direito, identificando
agueles cuja garantia € de sua responsabilidade, e imprimindo no conteudo do
trabalho social a perspectiva da ampliacdo do acesso aos direitos sociais, de forma
a possibilitar condi¢cdes basicas para a reproducdo social e que concretizam a

seguranca de autonomia.

Contudo, pudemos constatar que a intersetorialidade € uma diretriz ainda nao
colocada em movimento nos municipios estudados nesse trabalho. O dialogo com
outras politicas, em especial a saude, restringiu-se a transferéncia parcial de
responsabilidade na provisdo de bens especificos (medicamentos, oOrteses, fraldas),
mas dentro de uma légica setorial segmentada, como constatamos na pesquisa®,
que pouco tem contribuido para a superacdo da assisténcia social como

“instrumento de passagem” para outras politicas.

A dificuldade na delimitacdo do campo de provisdo da assisténcia social também
tem rebatimentos na organizacdo da implantacdo do SUAS e na configuracdo da

protecdo social basica nos municipios.

* Em Vinhedo, alguns itens ainda s&o financiados e fornecidos pela politica de assisténcia social
(leites especiais, fraldas). Em Louveira, o fornecimento de medicamentos, érteses, préteses, fraldas,
leites e alimentacao especial é realizado pela politica de Salde mas o financiamento ainda é de

responsabilidade da politica de assisténcia social
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A pesquisa revelou que a protecdo social basica é objetivada nos CRASs e
identificada como responsavel pelo atendimento das necessidades de sobrevivéncia,
através do acesso a bens materiais ou em pecunia. Em relagdo a organizacao e ao
acesso ao conjunto de servi¢os, programas e projetos deste nivel de protecéo e que
caracterizam também a sua perspectiva preventiva, nos deparamos com um cenario

fragil e inconsistente.

Apesar dos servigos socioassistenciais terem sido mencionados nas entrevistas,
ainda que qualificados como programas e projetos, o CRAS é o Uunico que
apresentou concretude nos municipios, o0 mesmo nao ocorrendo com outros
servigos, seja por fragilidade conceitual, seja pela dificuldade de articulagéo da rede

socioassistencial.

A protecdo social basica tem sido compreendida como um conjunto de acodes
desenvolvidas no ambito de um determinado territério, onde, em sendo as
vulnerabilidades sociais, observadas, identificadas, sistematizadas e analisadas,
sejam ofertados o0s servicos socioassistenciais que fortalecam a capacidade
protetiva da familia, e atuem na perspectiva da prevencao de riscos sociais. Essa &
a definicdo apresentada pela PNAS/04 cuja reproducéo no discurso esteve presente

no decorrer da realizacédo da pesquisa.

Contudo, observamos a continuidade da oferta de programas e projetos
segmentados, sendo desenvolvidos sem uma articulagéo efetiva com as demandas
identificadas pelos CRASS, tendo a sua localizacdo geografica como unico ponto de
convergéncia, sem a incorporacdo da territorialidade e da matricialidade

sociofamiliar como eixos de organizagao da rede socioassistencial.

Ja a relacdo entre protecao social basica e CRAS € algo que se da por suposto, hao
sendo objeto de problematizacéo, o que pde em risco as possibilidades de estruturar
a protecdo social basica na légica territorial e de articulacdo da rede local para a
prestacdo de servigcos socioassistenciais, que respondam as necessidades e
expectativas dos individuos, familias e coletividades.

Como vimos no Capitulo 1, o CRAS - enquanto referéncia efetivadora da protecao
social basica - deve responder a alguns requisitos. O primeiro deles é constituir-se

enquanto unidade publica estatal, com base territorializada e responsavel pela oferta
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continua de servicos de protecdo social basica as familias, grupos e individuos em

situacao de vulnerabilidade social.

A pesquisa revelou que nos municipios estudados, os CRASs sao unidades estatais,
instaladas em territorios que apresentam vulnerabilidades sociais, financiadas com
recursos municipais, que contam com equipe propria do quadro efetivo de
funcionarios, embora em numero insuficiente, e com demandas de capacitagdo

continuada que precisam ser equacionadas, como demonstrado no capitulo 2.

A NOB/RH (2006:23) estabelece que a equipe de referéncia dos CRASs deva ser
composta por servidores efetivos, em nuamero correspondente a quantidade de
familias e individuos referenciados, o tipo de atendimento e as aquisi¢cdes
garantidas. No entanto, constatamos que nos dois municipios os CRASs contam
com dois assistentes sociais permanentes na unidade, enquanto deveriam contar

com trés técnicos de nivel superior, além de um coordenador.*

Foi possivel constatar que os CRASs tém sido reconhecidos como lécus de
atendimento territorializado, correspondendo a perspectiva de proximidade da oferta
de servicos a populacao usuaria, através da acolhida e dos beneficios materiais ou
de transferéncia de renda, mas cuja estratégia operacional ndo altera

significativamente a légica da “urgéncia social”.

Ainda que a acolhida represente uma proposta de mudanca na abordagem familiar,
favorecendo a construcdo de uma nova relacdo da populacdo com a assisténcia
social mediada pelo direito, as a¢des dela decorrentes nos CRASSs pesquisados, ndo
contam com um conjunto de instrumentos que garantam o atendimento na
perspectiva da matricialidade sociofamiliar, comprometendo também a perspectiva
preventiva da protecdo social basica. Isso pode ser observado nos dois municipios
em estudo, ao constatarmos a inexisténcia de efetiva articulacdo da rede
socioassistencial que garanta a oferta continuada dos servicos sécio-educativos

geracionais, por exemplo.

Desse modo, a acolhida realizada pelos CRASs ainda esta restrita ao acesso e

acompanhamento das familias beneficiarias de programas de transferéncia de renda

% Em Vinhedo existe um psicélogo, que desenvolve algumas acdes no CRAS pesquisado, que

também da “cobertura” a outra unidade do municipio.
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e de outros beneficios materiais, ainda que com ressalvas®’, sem contar com a
organizacdo do conjunto de servigos socioassistenciais previstos na PNAS, o que
nos permite observar a dificuldade desses municipios em construir a referéncia e
contra-referéncia nos territérios, o que repercute também na relacdo com a protecéo
social especial. E mesmo assim, € preciso ainda discutir a qualidade desse
acompanhamento, que se transforma e controle e fiscalizacdo, se nao for
complementado pelo trabalho socioeducativo e organizativo, que permita reflexado
critica das familias sobre seus direitos, favorecendo abordagens coletivas e

protagonismo dos usuarios.

Por razbes administrativas, organizacionais e politicas, os CRASs foram implantados
nos municipios sem a adequada organizagdo das protecdes sociais, resultando na
execucao de acdes da protecdo social especial de média complexidade no ambito
dessas unidades. Entretanto, a pesquisa demonstrou que, tanto Louveira como
Vinhedo, contam com propostas de reorganizagdo para o0 estabelecimento de
responsabilidades e fluxos entre os niveis de protecdo social, a serem
implementadas em 2009, avancando na institucionalizacdo ainda incipente do
SUAS. O que demonstra a dificuldade, identificada em varias pesquisas, de

articulacao entre os niveis de protecdo social no &mbito do SUAS.

Observamos também que a perspectiva socioterritorial, fundamental para o
planejamento e execucdo das acdes do CRAS, foi adotada parcialmente somente
pelo municipio de Louveira. Ao realizar o diagnostico social, Louveira identificou
caracteristicas sociodemogréficas do territério de abrangéncia do CRAS, sobre as
quais tem elaborado suas agbes, a partir do permanente monitoramento das
informacgdes inicialmente sistematizadas. No entanto, as informacGes obtidas
referem-se as condi¢des socio-econdmicas do universo de familias ja referenciadas
e acompanhadas pelo servigo, delineando, ainda de maneira amostral, a realidade
do territério, relagcbes e particularidades que apresenta. Ja Vinhedo, atribui a
auséncia de diagnéstico social um ponto de estrangulamento que devera ser

superado para que progressivamente o SUAS seja implantado.

%" Observamos que no municipio de Vinhedo somente as familias beneficiarias dos programas de
transferéncia de renda estadual e aquelas do programa de transferéncia material municipal sao

acompanhadas no CRAS.
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Isto nos permite concluir que ainda configura-se como um desafio “dar vida” ao
principio da territorialidade como instrumento de conhecimento e de gestdo, que
envolve os diferentes sujeitos e setores para um trabalho integrado e articulado que
impacte na vida e no cotidiano da populacédo e viabilize a realizacdo da vigilancia

social.

Outro aspecto que repercute na dificuldade de realizagdo da vigilancia social é o
reconhecimento de quais situacdes sdo foco de “monitoramento”, ou seja, quais
vulnerabilidades e riscos sociais sdo objetos tanto de protecdo como de vigilancia
social. Retomando o pensamento de Oliveira (1995), embora a definicdo econémica
da vulnerabilidade social seja insuficiente, ela constitui a base material para a
compreensao da multidimensionalidade envolvida nesse conceito, sendo a pobreza

uma de suas graves expressoes.

O debate sobre a pobreza, como afirmam Arregui e Wanderley (2009:144), até os
anos 1980 considerada fendmeno de natureza financeira, adquiriu novos contornos
a partir da reestruturacdo produtiva e das mudancas significativas nas relagdes
politicas, econdmicas e sociais a nivel mundial, que dela decorreram. A partir dos
anos 1990, conforme analise das autoras, o conceito de vulnerabilidade social foi
sendo adotado como caminho analitico que permitia agregar as necessidades
decorrentes da pobreza a capacidade/recursos/ativos disponiveis pela populacdo
para o enfrentamento dos riscos a que estavam sujeitos, e que refletiam outras

implicacdes relacionadas a desigualdade social, além da auséncia de renda.

Nessa perspectiva, o trabalho social com familias, grupos ou individuos em situagéo
de vulnerabilidade social deve sustentar-se no reconhecimento de que as condi¢des
objetivas de reproducado social abrangem as dimensdes econdmica, social, cultural
que dialeticamente também as determinam e configuram o escopo da politica de
assisténcia social. No entanto, relacionar vulnerabilidade social a pobreza sem “tecer
as relacdes necessarias com a questdo das desigualdades e da distribuicdo de
riqueza” (idem:157) pode incorrer na individualizacgdo do “problema” e
desresponsabilizacdo publica face ao direito a protecdo social, esvaziando de

conteudo as segurancas sociais a serem afiancadas.

Observamos na pesquisa que, embora a provisdo material seja realizada no ambito

da protecdo social bésica pelos CRASs dos dois municipios, existem diferencas na
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sua realizacdo e no seu posicionamento enquanto direito. A presenca de entidades
assistenciais que atendem a populacdo do territério através do fornecimento de
recursos materiais em Vinhedo tem dificultado a articulacdo dos servigos
socioassistenciais, levando a superposicédo de acdes e a manutencédo do paradigma
da caridade, além de provocar uma relativa indefinicAo sobre a pertinéncia da
realizagdo dessa atividade no CRAS, resultando na realizagdo de um trabalho
socioeducativo sem que as dimensfes econdmica, social e cultural configurem seu

objetivo e conteudo.

O acesso aos beneficios relativos as condicbes de sobrevivéncia ofertados no
ambito do CRAS - que afiancam as segurancas de acolhida e de renda e dos quais
a provisao material faz parte - ndo podem ser desconectados dos servigos
socioeducativos que devem ser desenvolvidos em direcdo as segurancas de
convivio e autonomia. E essa conex&o que diferencia a proposta de protecéo social
basica das praticas emergenciais tradicionalmente realizadas através dos plantbes

sociais.

Contudo, a pesquisa nos revela a resisténcia no confrontamento da “urgéncia social”
em que a assisténcia social tem se desenvolvido. Em Louveira, embora o
atendimento social tenha sido reposicionado como um dos servi¢os ofertados pelo
CRAS, que procura privilegiar a acolhida em sua acepg¢ao mais abrangente,
constatamos a existéncia de dois modelos paradoxais de realizacdo da provisdo
material. Como pudemos observar nas entrevistas, 0 municipio mantém um servico
sob o modelo do plantdo social junto ao 6rgdo gestor, cuja caracteristica € o
atendimento como um fim em si, distante da perspectiva da protecdo social basica e
comprometendo a superacdo do clientelismo. Vinhedo, por sua vez, definiu o
“plantédo de acolhida” como o servico de atendimento a populacdo, demonstrando a
tentativa de adaptacdo da nova denominagdo sem, no entanto, ressignificar o
conteudo do servico, identificado pelo assistente social como o “plantdozao”.

Diante disso, percebemos que a concepc¢do de protecdo social basica e o processo
de reorganizacdo da rede socioassistencial coordenada pelo CRAS, supde o
enfrentamento politico-ideoldgico que retire a assisténcia social da condicéo
suplementar e fragmentada, mediada pela filantropia, pela subsidiariedade estatal e
pela urgéncia social.
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Ao mesmo tempo, constatamos uma concepcdo e organizacdo da rede
socioassistencial fragil em relagcdo a configuracdo de um conjunto articulado de
servigcos e beneficios a serem ofertados sob a oética da cidadania, incluindo os
beneficios eventuais de responsabilidade municipal. Ndo ha um conhecimento
sistematizado, racional que contemple a totalidade da realidade social nos territorios
e que subsidie a organizacdo dos servicos e beneficios na perspectiva da
integralidade e intersetorialidade das acgodes.

A auséncia de padronizacdo dos beneficios, servicos, programas e projetos de
abrangéncia nacional, reflete a fragilidade da concepcdo e implantacdo da
assisténcia social como politica publica. Embora no discurso dos varios sujeitos
esteja presente o0 seu reconhecimento como politica de direitos, a sua
institucionalizacdo enquanto tal demanda a construcdo de novas regulacdes que

sustentem a sua organizacao na perspectiva da realizacéo do direito.

A reorganizacdo dos servicos por niveis de protecdo social ocorreu nos dois
municipios, mas o0 que tem sido considerado como rede socioassistencial
caracteriza-se como um conjunto de servicos que, embora localizados
geograficamente no territério de abrangéncia dos CRASSs, ndo constituem uma rede

integrada e articulada.

A conformagdo de uma rede socioassistencial demanda compromissos com o
protagonismo do usuario, com 0 exercicio do controle social, com atendimento
sociofamiliar na perspectiva do territério. A rede socioassistencial implica em padréo
Unico de atendimento, qualidade, organizagdo das ofertas conforme as protecdes e
as segurancas sociais, enfim, depende de outras medidas que a PNAS néo
avancou, mas que tem sido objeto de estudo do MDS para o desenvolvimento da
tipificacdo dos servicos, criacdo de protocolos e referéncias comuns, fundamentais

na organizacao da rede.

Ainda, observamos nos municipios caracteristicas diferenciadas que particularizam o
enfrentamento politico para a implantacdo do SUAS. Louveira apresenta-se como
uma excecao a regra, uma vez que tem inexpressiva presenca da iniciativa privada e
preponderancia da iniciativa governamental na execucdo das ac¢des da assisténcia
social, apresentando um conjunto de servicos de natureza publico-estatal. Esse
cenario termina por atribuir aos operadores da politica de assisténcia social grande
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parte da responsabilidade na mobilizacdo, pactuacdo e negociacao politica para a

construcéo de consensos que realizem direitos.

Vinhedo trabalha na perspectiva de constituir uma rede publica governamental e
privada, transmutando a rede privada em publica. Contudo, mantém a caracteristica
da intervencao subsidiaria do Estado, através das subvencfes como mecanismo de
financiamento, o que ja foi superado no ambito das regula¢cdes que normatizam a
PNAS e o SUAS.

Muitas respostas ainda deverdo ser construidas e multiplas novas indagacdes irdo
surgir nesse dificil caminho de construcdo da assisténcia social como uma politica
de protecdo social ndo contributiva. A discussédo do que é protecdo social basica e
especial ndo depende apenas da iniciativa individual dos profissionais, mas supde
definicbes e pactuacbes em ambito federado, que envolva a gestdo nacional do
SUAS. Embora seja certo afirmar que os avancos no ambito da gestdo municipal da
assisténcia social tém constituido um importante subsidio para alimentar definicdes

de abrangéncia nacional.

A pesquisa realizada constatou que, o SUAS esta sendo identificado como uma
proposta que provoca avan¢os e mudancas. Apesar da dificuldade dos CRASs no
processo de estruturacdo da protecéo social basica, sédo identificados como espagos
novos que podem constituir-se em referéncia inovadora para a assisténcia social (re)

posicionar-se no campo dos direitos e da cidadania.
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ANEXO | — Roteiro de entrevista com o Gestor Munici  pal da Assisténcia

Social

v' Descreva a Assisténcia Social no seu municipio (histérico, organizacdo do
orgao gestor, financiamento, orcamento).

Como a assisténcia social € entendida pela administragdo municipal?

Qual a relacdo com instituicdes da iniciativa privada?

Houve mudancas no ambito da gestéo a partir da PNAS? Quais?

Como entende o0 SUAS? Como imagina o seu funcionamento?

Como esta sendo a implantacdo do SUAS no municipio?

O que ja foi implantado?

Relate a escolha dos territérios

NS N N N N N N

Como vocé avalia a situacao atual da assisténcia social pensando na sua
trajetoria historica?
v Vocé acha que a politica de assisténcia social esta se realizando como

politica de Seguridade Social?
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ANEXO Il — Roteiro de entrevista com o Coordenador  da Protecédo Social

Basica

AN N NN

SN N N N N W N N NI

Como vocé avalia a situacao atual da assisténcia social pensando na sua
trajetdria historica?

Vocé acha que a politica de assisténcia social esta se realizando como
politica de Seguridade Social?

Descreva a Assisténcia Social em Vinhedo

Quais aspectos sao positivos?

Quais aspectos sao negativos?

Houve mudancas no ambito da gestéo a partir da PNAS? Quais?

Como esta sendo a implantacdo do SUAS no municipio? Comentar o
processo de estruturacdo dos programas e servicos de protecdo social
bésica, com énfase no CRAS.

Como entende o SUAS? Como imagina o seu funcionamento?

A organizacdo do SUAS em Vinhedo corresponde a sua expectativa?

Algo mudou com o SUAS? O que ja foi implantado?

Relate a escolha dos territorios

Algo mudou com o CRAS? O que?

Quem da populacédo procura 0 CRAS? Quem é o usuario do CRAS?

Como é o atendimento? Utilizam critérios de atendimento?

Existem condicionalidades?

O que a populacéo sabe que pode encontrar no CRAS e como sabe?

Quem oferece os servigos? (publico ou privado?)

Como os servi¢os sao definidos.

Servigos sdo oferecidos no ambito do territério ou no municipio como um

todo?
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ANEXO Ill - Roteiro de entrevista com trabalhadores dos CRAS

v

N N N N N N N N N N N N N N RN
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NS N N N N N ST

O que o0 SUAS muda?

Esta dando certo? No que ele contribui?

Como vocé pensa que ele deve funcionar?

Como o CRAS foi pensado?

Tem uma nova proposta? Quem elaborou a proposta?

Vocés fizeram a identificagao dos problemas?

O que fizeram para conhecer os problemas?

Alguém ajudou?

Tem alguma prioridade?

Mudou o jeito de trabalhar?

O que mudou? O que ndo mudou? Por que?

Quem procura o CRAS?

Existe divisdo de tarefas na equipe?

Onde funciona o plant&o social? E todo dia?

Como vocés organizaram a distribuicdo de cestas basicas?

Existem outros recursos materiais?

Como vocés estao referenciando as familias?

Como é o trabalho com familias? Existem grupos ou a abordagem € individual
mesmo?

Vocés conseguem acompanhar as familias de programas de transferéncia de
renda? O que é feito?

Quais as atividades desenvolvidas que vocé identifica como de protecao
social basica?

Percebe alguma mudanca da situacao do territorio?

Quiais sado os servicos oferecidos no territorio?

Os servicos mudaram depois do SUAS?

E as entidades?

Esta acontecendo o didlogo com os servicos? E com as entidades?

Quem esta fazendo esse didlogo? Como é o dialogo?

Vocés encaminham para as entidades? Em que casos?

Como acontecem os encaminhamentos para oS servicos?
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Vocés acompanham a trajetéria do usuario no servico? Como?
E a comunicagéo com a protecéo social especial?

O que o usuario vem fazer no CRAS?

Mudou alguma coisa?

O que os usuarios sabem que vao encontrar no CRAS?

Como o usuério participa da rotina do CRAS?

Que direitos s@cio-assistenciais ja estdo sendo garantidos?

187
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ANEXO IV — Roteiro de entrevista com Conselheiros M unicipais de

Assisténcia Social

NERNER NN

N N N NN

<\

(\
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Como entende a politica de assisténcia social?

A quem ela se destina?

Como entende o SUAS? Como imagina o seu funcionamento?

Algo mudou com o SUAS? O que? Mudou para o CMAS? Mudou para a
gestao?

Qual o papel da prefeitura?

Qual o papel das entidades?

Qual o papel do CMAS? O CMAS tem novas tarefas e competéncias?
Como entende o CRAS? Qual seu objetivo?

Algo mudou com o CRAS? O que?

Para o usuario o que mudou? Percebe as repercussées no segmento que
representa?

Como esta sendo a participagdo do CMAS no processo de implantagdo do
SUAS no municipio?

O CMAS criou estratégias para o0 acompanhamento da implantacdo do
SUAS?

Sobre que matérias o CMAS deve deliberar?

Quais as principais indicacdes do CMAS depois do SUAS.

O que mudou em relacao a redesocioassistencial?

Como o CMAS acompanha a execucdo da assisténcia social. Mudou algo
depois do SUAS?
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ANEXO V

TERMO DE CONSENTIMENTO

Aceito participar da pesquisa com o titulo provisoério “O CRAS como estratégia para
efetivacdo da protecdo social basica — desafios, te  nsbes e direcdes ”, da
pesquisadora Therese Abdel Messih Araujo, aluna do Programa de Estudos Pés-
Graduados em Servigo Social da Pontificia Universidade Catolica — PUC/SP.

Fui informado(a) que a pesquisa tem por objetivo: “analisar o processo de
reorganizacdo dos servicos, programas e projetos a partir da nova logica da
protecdo social basica e das novas matrizes conceituais, sua incorporacdo e
objetivacdo processadas na instalacdo dos CRASs, acumulando elementos que
possibilitem identificar desafios, tensdes e direcdes que se apresentam no processo

de implantacdo do SUAS na esfera municipal”.

Aceito participar da entrevista enquanto sujeito informante, com o intuito de

contribuir com o processo de investigacao retro-referido.

Esta entrevista podera contar com o auxilio do gravador (caso aceite) e sera

marcada com antecedéncia, onde e quando me convier.

Sei que tenho a liberdade de recusar a participar da entrevista e deixa-la a qualquer

momento, sem prejuizos para a minha vida pessoal e profissional.

Fui também esclarecido(a) que meu nome ndo sera divulgado nos resultados da

pesquisa e as informacdes que darei serdo utilizadas apenas com o proposito desta.

Concordo com o uso do gravador: () sim ( )néo

Local: Data: / /

Assinatura do entrevistador Assinatura do entrevistado



ANEXO | — Roteiro de entrevista com o Gestor Munici  pal da Assisténcia

Social

(\

Descreva a Assisténcia Social no seu municipio (historico, organizacdo do

orgéo gestor, financiamento, orcamento).

v' Como a assisténcia social é entendida pela administragdo municipal?

v" Qual a relacao com instituicdes da iniciativa privada?

v' Houve mudancas no ambito da gestao a partir da PNAS? Quais?

v' Como entende o0 SUAS? Como imagina o seu funcionamento?

v' Como esta sendo a implantacao do SUAS no municipio?

v" O que ja foi implantado?

v' Relate a escolha dos territorios

v Como vocé avalia a situacao atual da assisténcia social pensando na sua
trajetodria historica?

v' Vocé acha que a politica de assisténcia social esta se realizando como

politica de Seguridade Social?



ANEXO Il — Roteiro de entrevista com o Coordenador  da Protecédo Social

Basica

AN N NN
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Como vocé avalia a situacdo atual da assisténcia social pensando na sua
trajetodria historica?

Vocé acha que a politica de assisténcia social esta se realizando como
politica de Seguridade Social?

Descreva a Assisténcia Social em Vinhedo

Quais aspectos sao positivos?

Quais aspectos sao negativos?

Houve mudancas no ambito da gestéo a partir da PNAS? Quais?

Como esta sendo a implantacdo do SUAS no municipio? Comentar o
processo de estruturacdo dos programas e servicos de protecdo social
bésica, com énfase no CRAS.

Como entende o SUAS? Como imagina o seu funcionamento?

A organizacdo do SUAS em Vinhedo corresponde a sua expectativa?

Algo mudou com o SUAS? O que ja foi implantado?

Relate a escolha dos territorios

Algo mudou com o CRAS? O que?

Quem da populacédo procura 0 CRAS? Quem é o usuario do CRAS?

Como é o atendimento? Utilizam critérios de atendimento?

Existem condicionalidades?

O que a populacéo sabe que pode encontrar no CRAS e como sabe?

Quem oferece os servigos? (publico ou privado?)

Como os servi¢os sao definidos.

Servigos sdo oferecidos no ambito do territério ou no municipio como um

todo?



ANEXO Ill - Roteiro de entrevista com trabalhadores dos CRAS
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O que o0 SUAS muda?

Esta dando certo? No que ele contribui?

Como vocé pensa que ele deve funcionar?

Como o CRAS foi pensado?

Tem uma nova proposta? Quem elaborou a proposta?

Vocés fizeram a identificagao dos problemas?

O que fizeram para conhecer os problemas?

Alguém ajudou?

Tem alguma prioridade?

Mudou o jeito de trabalhar?

O que mudou? O que ndo mudou? Por que?

Quem procura o CRAS?

Existe divisdo de tarefas na equipe?

Onde funciona o plant&o social? E todo dia?

Como vocés organizaram a distribuicdo de cestas basicas?

Existem outros recursos materiais?

Como vocés estao referenciando as familias?

Como é o trabalho com familias? Existem grupos ou a abordagem € individual
mesmo?

Vocés conseguem acompanhar as familias de programas de transferéncia de
renda? O que é feito?

Quais as atividades desenvolvidas que vocé identifica como de protecao
social basica?

Percebe alguma mudanca da situacao do territorio?

Quiais sado os servicos oferecidos no territorio?

Os servicos mudaram depois do SUAS?

E as entidades?

Esta acontecendo o didlogo com os servicos? E com as entidades?

Quem esta fazendo esse didlogo? Como é o dialogo?

Vocés encaminham para as entidades? Em que casos?

Como acontecem os encaminhamentos para oS servicos?
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Vocés acompanham a trajetéria do usuéario no servico? Como?
E a comunicagéo com a protecéo social especial?

O que o usuario vem fazer no CRAS?

Mudou alguma coisa?

O que os usuarios sabem que vao encontrar no CRAS?

Como o usuério participa da rotina do CRAS?

Que direitos socio-assistenciais ja estdo sendo garantidos?



ANEXO IV — Roteiro de entrevista com Conselheiros M unicipais de

Assisténcia Social
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Como entende a politica de assisténcia social?

A quem ela se destina?

Como entende o SUAS? Como imagina o seu funcionamento?

Algo mudou com o SUAS? O que? Mudou para o CMAS? Mudou para a
gestao?

Qual o papel da prefeitura?

Qual o papel das entidades?

Qual o papel do CMAS? O CMAS tem novas tarefas e competéncias?
Como entende o CRAS? Qual seu objetivo?

Algo mudou com o CRAS? O que?

Para o usuario o que mudou? Percebe as repercussées no segmento que
representa?

Como esta sendo a participagdo do CMAS no processo de implantagdo do
SUAS no municipio?

O CMAS criou estratégias para o0 acompanhamento da implantacdo do
SUAS?

Sobre que matérias o CMAS deve deliberar?

Quais as principais indicacdes do CMAS depois do SUAS.

O que mudou em relacao a redesocioassistencial?

Como o CMAS acompanha a execucdo da assisténcia social. Mudou algo
depois do SUAS?



ANEXO V

TERMO DE CONSENTIMENTO

Aceito participar da pesquisa com o titulo provisoério “O CRAS como estratégia para
efetivacdo da protecdo social basica — desafios, te nsbes e direcdes ”, da
pesquisadora Therese Abdel Messih Araujo, aluna do Programa de Estudos Pés-
Graduados em Servigo Social da Pontificia Universidade Catolica — PUC/SP.

Fui informado(a) que a pesquisa tem por objetivo: “analisar o processo de
reorganizacdo dos servicos, programas e projetos a partir da nova logica da
protecdo social basica e das novas matrizes conceituais, sua incorporacdo e
objetivacdo processadas na instalacdo dos CRASs, acumulando elementos que
possibilitem identificar desafios, tensdes e direcdes que se apresentam no processo

de implantacdo do SUAS na esfera municipal”.

Aceito participar da entrevista enquanto sujeito informante, com o intuito de

contribuir com o processo de investigacao retro-referido.

Esta entrevista podera contar com o auxilio do gravador (caso aceite) e sera

marcada com antecedéncia, onde e quando me convier.

Sei que tenho a liberdade de recusar a participar da entrevista e deixa-la a qualquer

momento, sem prejuizos para a minha vida pessoal e profissional.

Fui também esclarecido(a) que meu nome ndo sera divulgado nos resultados da

pesquisa e as informacdes que darei serdo utilizadas apenas com o proposito desta.

Concordo com o uso do gravador: () sim ( )néo

Local: Data: / /

Assinatura do entrevistador Assinatura do entrevistado
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